UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
o Hospital de Especialidades “Dr. Antonio Fraga Mouret”
5\33;@5_%“ e R rE e R I @ Centro Medico Nacional la Raza
L Direccién General
Direccién Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

ACTA DE FALLO

EN LA CIUDAD DE MEXICO, SIENDO LAS CATORCE HORAS DEL DIA VEINTISIETE DE MARZO DE DOS MIL VEINTICUATRO, SE LLEVA A
CABO EL ACTA DE ASIGNACION DE LA CONVOCATORIA DEL PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION DIRECTA NUMERO AA-50-GYR-
050GYROS5-N-82-2024, PARA "SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE HEMODINAMIA 01 DE ABRIL AL 15 DE MAYO 2024" DE FORMA
ELECTRONICA, DE CONFORMIDAD CON LO QUE ESTABLECE EL ARTICULO 26 FRACCION I11, 26 BIS FRACCION II, 28 FRACCION [, 40 Y 41

* i

FRACCION V DE LA LEY DE ADQUISICIONES ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y 30 Y 75 DEL RLAASSP.----

-—-EVALUACION DOCUMENTAL

A FIN DE DAR CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 35 FRACCION IIl, 36 Y 36 BIS FRACCION || DE LEY DE
ADQUISICIONES ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, 51 DE SU REGLAMENTO, SE PROCEDIO A DAR A CONOCER EL
RESULTADO DE LAS EVALUACIONES DE LAS PROPOSICIONES, DONDE CUMPLEN CON LOS REQUISITOS SOLICITADOS DE TODOS Y
CADA UNO DE LOS RENGLONES QUE INTEGRARON LAS BASES DE LA ADJUDICACION DIRECTA QUE NOS OCUPA, PLASMADOS,
ENUMERADOS Y RELACIONADOS EN EL ANEXO UNO. e i

DICTAMEN TECNICO

TECNOLOGIA MEDICA DIART SA DE CV

A
CUMPLE CON LO
SOLICITADO

SE ACEPTA

EN ESTA ORDEN DE IDEAS Y ATENDIENDO AL DICTAMEN TECNICO MENCIONADO, LA PROPUESTA QUE CUMPLE TECNICAMENTE CON
LAS ESPECIFICACIONES Y REQUSITOS SOLICITADOS EN LAS BASES DEL PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION DIRECTA QUE NOS
OCUPA, POR TAL MOTIVO LA PROPUESTA DE LA EMPRESA TECNOLOGIA MEDICA DIART SA DE CV SE ACEPTO POR CUMPLIR CON
LOS ASPECTOS TECNICOS REQUERIDOS POR ESTA CONVOCANTE.

VISTO LO ANTERIOR SE PROCEDE A LA EVALUACION ECONOMICA DE LA PROPUESTA PRESENTADA POR EL LICITANTE TECNOLOGIA
MEDICA DIART SA DE CV MISMA QUE FUE ADMITIDA TECNICAMENTE DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 36 Y
36 BIS, 37, 43 FRACCION Il SEGUNDO PARRAFC Y DEMAS RELATIVOS Y APLICABLES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO CONFORME A LO SIGUIENTE

EVALUACION ECONOMICA--—------cevesscammmam e eeeaen

205 j s e

ADULTO FEMORAL.
60.01.003PROCEDIMIENTO DE SERVICIO
CATETERISMO CARDIACO

2 | DIAGNOSTICO POR TECNICA 159 397 A 3,500.00 $556,500.00 $1,389,500.00
RADIAL {ADULTO © PEDIATRICO).

60.01.004PROCEDIMIENTO DE SERVICIO
3 | ACTP (ANGIOPLASTIA) CON BALON. 16 40 A 14,588.80 $233,420.80 $583,552.00

60.01.005PROCEDIMIENTO DE SERVICIO
4 | ANGIOPLASTIA PERIFERICA. 3 6 A|  40314.85 $120,944.55 $241,889.10

60.01.006PROCEDIMIENTO DE SERVICIO
5 | STENT EN CONDUCTO ARTERIOSO. 1 2 A 17,500.00 $17,500.00 $35,000.00

60.01.007PROCEDIMIENTO DE SERVICIO

6 | ANGIOPLASTIA DIRECTA POR 77 191 A 1,500.00 $885,500.00 $2,196,500.00
TECNICA RADIAL

60.01.008PRCCEDIMIENTO DE SERVICIO

7 | ANGIOPLASTIA DIRECTA POR 17 43 A 6,500.00 $110,500.00 $279,500.00
TECNICA FEMORAL.

60.01.009PROCEDIMIENTO PARA SERVICIO

8 | COLOCACION DE STENT EN 4 8 A| 69,850.00 $279,400.00 $558,800.00
COARTACION AORTICA.

60.01.010PROCEDIMIENTO PARA SERVICIO

9 | CIERRE DE PCA CON OCLUSOR 1 2 A 55,243.52 $55,243.52 $10,487.04
ADULTO.

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P, 02990, Ciudad de México, Tel. 55 5724 5900, Ext. 23110,
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60.01.001PROCEDIMIENTO DE SERVICIO Aﬁ\_/
1 | CATETERISMO DIAGNOSTICO 13 32 A 2,800.00 $36,400.00 $89,600.00
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60.01.01TPROCEDIMIENTO PARA
CIERRE DE DEFECTOS SEPTALES
(CIA, CIVY FOP).

SERVICIO

i 9

ACTA DE FALLO

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades “Dr. Antonio Fraga Mouret”
Centro Medico Nacional la Raza

Direccién General
Direcciéon Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

A | 183,000.00

$549,000.00

$1,464,000.00

60.01.012PROCEDIMIENTO PARA
CIERRE DE OREJUELA AURICULAR
CON OCLUSOR.

SERVICIO

A | 138,000.00

$276,000.00

$828,000.00

12

60.01.013PROCEDIMIENTO PARA
REPARACION DE FUGCA VALVULAR
AORTICA.

SERVICIO

A 59,899.50

$119,799.00

$299,497.50

60.01.014PROCEDIMIENTO PARA
REPARACION DE FUGA VALVULAR
MITRAL.

SERVICIO

A| 70,000.00

$70,000.00

$70,000.00

14

60.01.015PROCEDIMIENTO DE
VALVULOPLASTIA MITRAL.

SERVICIO

A 52,500.00

$52,500.00

$52,500.00

60.01.016PROCEDIMIENTO
PERCUTANEO DE PLASTIA MITRAL
CON CLIP.

SERVICIO

A | 400,000.00

$400,000.00

$800,000.00

16

60.01.017PROCEDIMIENTO DE
VALVULOPLASTIA AORTICO
PULMONAR Y ANGIOPLASTIA DE
COARTACION AORTICA.

SERVICIO

A 16,185.00

$32,370.00

$64,740.00

60.01.018PROCEDIMIENTO DE
BIOPSIA MIOCARDICA ACCESO
FEMORAL O YUGULAR.

SERVICIO

A 16,428.00

$32,856.00

$49,284.00

60.01.019PROCEDIMIENTO PARA LA
COLOCACION DE ENDOPROTESIS
VASCULAR EN ANEURISMA AORTA
ABDOMINAL INFRARENAL (AAAI).

SERVICIO

A 292,765.40

$878,296.20

$2,049,357.80

19

60.01.020PROCEDIMIENTO PARA
LA COLOCACION DE
ENDOPROTESIS VASCULAR EN
ANEURISMA ACRTO TORACICO
(TAA).

SERVICIO

A 338970.00

$1,016,910.00

$2,033,820.00

20

60.01.021PROCEDIMIENTO DE
DIAGNOSTICO DE
ELECTROFISIOLOGIA.

SERVICIO

A 45,000.00

$180,000.00

$405,000.00

2]

60.01.022PROCEDIMIENTO DE
ELECTROFISIOLOGIA CON MAPEO
TRIDIMENSIONAL.

SERVICIO

A | 180,000.00

$540,000.00

$1,440,000.00

22

60.01.023PROCEDIMIENTO DE
ELECTROFISIOLOGIA PARA
ABLACION POR
RADIOFRECUENCIA.

SERVICIO

A| 90,000.00

$630,000.00

$1,530,000.00

23

60.01.024PROCEDIMIENTO DE
ELECTROFISIOLOGIA PARA
AISLAMIENTO DE VENAS
PULMONARES POR CRIO
ABLACION.

SERVICIO

A | 325000.00

$1,300,000.00

$2,925,000.00

24

60.01.025PROCEDIMIENTO PARA
EMBOLIZACION DE ANEURISMAS O
MALFORMACIONES
ARTERIOVENOSAS PERIFERICAS.

SERVICIO

A 28,000.00

$84,000.00

$224,000.00

25

60.01.026PROCEDIMIENTO PARA
LA COLOCACION PERCUTANEA DE
VALVULA PULMONAR.

SERVICIO

A | 400,000.00

$400,000.00

$800,000.00

26

60.01.027PROCEDIMIENTO PARA LA
COLOCACION PERCUTANEA DE
VALVULA AORTICA.

SERVICIO

A | 580,000.00

$2,900,000.00

$6,380,000.00

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P. 02990, Ciudad de México, Tel. 55 5724 5300, Ext. 23M0,
www.imss.gob.mx
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27

60.01.028PROCEDIMIENTO PARA
COLOCACION DE FILTRO DE VENA
CAVA.

,:-"*'é?"isa‘%—. GCOBIERNC DE

= MMMEXICO

SERVICIO

4

ACTA DE FALLO

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades “Dr. Antonic Fraga Mouret
Centro Medico Nacional la Raza
Direccion General
Direccion Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

"

A 27,37.52 $82,114.56 $191,600.64

28

60.01.029PROCEDIMIENTO DE
CATETERISMO DIAGNOSTICO
PERIFERICO.

SERVICIO

A 4,752.80 $4,752.80 $9,505.60

29

60.01.030PROCEDIMIENTO DE
PERFORACION TRANSEPTAL.

SERVICIO

A 12,710.00 $25,420.00 $76,260.00

30

60.01.031ITROMBECTOMIA
PULMONAR,

SERVICIO

A 3,700.00 $14,800.00 $37,000.00

kil

60.01.032PROCEDIMIENTO PARA
EMBOLIZACION DE ANEURISMAS
INTRACRANEALES PEQUENOS Y
MEDIANOS ROTOS ¥ NO ROTOS
(DE 2 MM A 15 MM) NINOS Y
ADULTOS.

SERVICIO

A 70,000.00 $350,000.00 $840,000.00

32

60.01.033PROCEDIMIENTO PARA
CIERRE DE PCA CON COIL.

SERVICIO

A 19,864.50 $39,729.00 $59,593.50

33

60.01.034PROCEDIMIENTO DE
CATETERISMO DIAGNOSTICO
CEREBRAL.

SERVICIO

A 414852 $4,48.52 $12,445.56

34

60.01.035PROCEDIMIENTO DE
RESCATE VASCULAR CEREBRAL
(ICTUS).

SERVICIO

A | 13448200 $134,482.00 $403,446.00

35

60.01.036PROCEDIMIENTO DE
TERMO-ABLACION DE VENA
SAFENA.

SERVICIO

A 885.00 $1,770.00 $2,655.00

36

60.01.037PROCEDIMIENTO DE
QUIMIOEMBOLIZACION
TRANSARTERIAL (TACE).

SERVICIO

A 37,000.00 $37,000.00 $37,000.00

37

60.01.038PROCEDIMIENTO PARA
DRENAIJE PERCUTANEO
(MULTIPROPOSITO, BILIAR ©
NEFROSTOMIA).

SERVICIO

35

40

A 14,467.50 $506,362.50 $578,700.00

38

60.01.039PROCEDIMIENTO
PERCUTANEO DE PLASTIA BILIAR.

SERVICIO

A 33,870.00 $67,740.00 $135,480.00

39

60.01L.040PROCEDIMIENTO PARA
LA COLOCACION DE
ENDOPROTESIS VASCULAR EN
ANEURISMA AORTA TORACO-
ABDOMINAL (ATA).

SERVICIO

A | 550,000.00 $1,650,000.00 $3,300,000.00

40

60.01.041PROCEDIMIENTO PARA
EMBOLIZACION DE
MALFORMACIONES
ARTERIOVENOSAS NEUROLOGICAS
(FISTULAS Y TUMORES).

SERVICIO

A 26,000.00 $52,000.00 $104,000.00

4

60.01.043PROCEDIMIENTO PARA
TERAPIA DE LESIONES COMPLEJAS
CORONARIAS.

SERVICIO

41

A 30,000.00 $510,000.00 $1,230,000.00

42

60.0L.1000CATETER PARA
CENTESIS, INLCUYE AGUIA
ECOGENICA.

SERVICIO

A 3,460.00 $6,920.00 $17,300.00

43

60.01.1008KIT DE ACCESO
HEPATICO PARA TIPS.

SERVICIO

Mat. 99368487

A 57,000.00 $114,000.00 $171,000.00

44

60.01.1010SET DE BIOPSIA
TRANSYUGULAR.

SERVICIO

A 27,350.00 $54,700.00 $136,750.00

Dr. Armando Jusrez Valdés

45

60.01.1012CATETER DE
ATERECTOMIA DIRECCIONAL
PERIFERICA.

SERVICIO

A 87,077.00 $87,077.00 $87,077.00

46

60.01.1014CATETER PERIFERICO DE
INFUSION DISTAL PARA
TROMBOLISIS.

SERVICIO

A 12,000.00 $12,000.00 $12,000.00 F

47

60.01.1016ESFERAS CALIBRADAS
CARGABLES CON QUIMIOTERAPIA.

SERVICIO

Seris y Zaachila 5/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P. 02990, Ciudad de México, Tel. 55 5724 5200, Ext. 23110,
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48

60.01.1020CATETER DE ASPIRACION
PARA TROMBECTOMIA CEREBRAL.
INCLUYE CANISTER Y
CONECTORES. ( COMPATIBLE CON
SISTEMA DE ASPIRACION DE
TROMBOS ELECTRICA OFERTADA).

SERVICIO

Iy Y

ACTA DE FALLO

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades "Dr. Antonio Fraga Mouret”

Centro Medico Nacional la Raza

Direccién General
Direccién Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

41,750.00

$41,750.00

$125,250.00

49

60.011022CATETER GUIA CEREBRAL
CON BALON DE OCLUSION EN LA
PUNTA.

SERVICIO

33,590.00

$33,590.00

$100,770.00

50

60.01.1024STENT PERIFERICO,
INDICACION VENOSA, DIVERSOS
DIAMETROS Y LONGITUDES.

SERVICIO

75,000.00

$225,000.00

$525,000.00

51

60.01.1026INJERTO HIBRIDO
PERCUTANEO PARA PACIENTES
CON AGOTAMIENTO DE ACCESO
VASCULAR.

SERVICIO

A

120,000.00

$360,000.00

$840,000.00

52

60.011030FIBRA RADIAL PARA
SAFENOABLACION POR LASER,
(SEGUN TECNOLOGIA OFERTADA
EN EQUIPO S| SE TRATA DE LASER).

SERVICIO

15,200.00

$15,200.00

$30,400.00

53

60.01.1032CATETER G ESTILETE
PARA SAFENOABLACION POR
RADIOFRECUENCIA (SEGUN
TECNOLOGIA OFERTADA EN
EQUIPO S| SE TRATA DE
RADIOFRECUENCIA).

SERVICIO

18,500.00

$18,500.00

$18,500.00

54

60.01.1041CATETER DIAGNOSTICO
HIDROFILICO, CURVAS
NEUROLOGICAS O PERIFERICAS.
SIMMONS, 1B, VERTEBRAL, COBRA
O VISCERAL (USO MESENTERICO O
UTERINO) ENTRE OTRAS., FR DE 4 A
6.

SERVICIO

2,900.00

$2,900.00

$2,900.00

55

60.01.1042SISTEMA DE
CRIOABLACION FOCAL (INCLUYE
EL USO DE LA CONSOLA).

SERVICIO

192,000.00

$192,000.00

$576,000.00

56

60.01.1043SONDA PARA ECO
INTRACARDIACO (INCLUYE USO DE
EQUIPO PARA ECO
INTRACARDIACO) PARA OTROS
PROCEDIMIENTOS COMPATIBLES
CON EL EQUIPO ULTRASONIDO
INTRACARDIACO OFERTADO. USO
ADULTO Y PEDIATRICO.

SERVICIO

10

13,850.00

$55,400.00

$138,500.00

57

60.01.1044GRABADORA DE ASA
IMPLANTABLE SUBCUTANAEA
(HOLTER IMPLANTABLE).

SERVICIO

42,000.00

$84,000.00

$210,000.00

58

60.01.1046BALON PERIFERICO CON
MEDICAMENTO (PACLITAXEL O
SIROLIMUS) DIVERSAS MEDIDAS
DE 2.0 A 8.0 MM DE DIAMETRO,
PRESENTAR 80MM A 150MM DE
LONGITUD.

SERVICIO

30,500.00

$122,000.00

$244,000.00

59

60.01.1047BALONES PERIFERICOS
DE USO VENOSO EN DIVERSOS
DIAMETROS Y LONGITUD ES (6MM
A 24MM DE DIAMETRO Y DIVERSAS
LONGITUDES) DE BAJO PERFIL
PARA INTRODUCTORES 4 A9 FR. Y
BALONES NO COMPLACIENTES.
CON SISTEMA 0.035".

SERVICIO

20,500.00

$20,500.00

$20,500.00

60

60.01.1048STENT RETRAIBLE PARA
TROMBECTOMIA MECANICA
CEREBRAL.

SERVICIO

50,000.00

$50,000.00

$150,000.00

61

60.01.1049CATETER
MULTIPROPOSITO PARADRENAJE
BILIAR O DE
NEFROSTOMIA(PIGTAIL)
HIDROFILICO 8 FR A 14 FR CON
LONGITUD DE 25CM A 40CM.

SERVICIO

25

30

14,500.00

$362,500.00

$435,000.00

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P, 02990, Cludad de México, Tel, 55 5724 5900, Ext. 23110,
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades "Dr. Antonio Fraga Mouret”
é’an“o R ‘ @ Centro Medico Nacional la Raza

XICcCco 1 Direccion General

Direccion Administrativa

Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

ACTA DE FALLO

60.01.1052LIQUIDO EMBOLICO A SERVICIO
BASE DE ALCOHOL ETILVINILICO
EVOH COMO POLIMERO

62 | EMBOLIZANTE, 3
DIMETILSULFOXIDO (DMS0O) COMO
SOLVENTE CON TANTALIO O YODO.

60.01.1053CATETER DE SERVICIO
ATERECTOMIA ROTACIONAL
CORONARIA TRASLUMINAL
PERCUTANEA, DE OCLUSIONES
AGUDAS O CRONICAS, DIFERENTES
63 | DIAMETROS Y LONGITUDES CON 3 7 A | 90,000.00 $270,000.00 $630,000.00
GUIA INCLUIDA DE ROTO
ABLACION DE 0.009" Y
AVANZADOR CON OLIVA
GIRATORIA DE DIFERENTES
DIAMETROS.

60.01.1058BALON CORONARIO SERVICIO

PARA LITOTRISIA ULTRASONICA,
64 ! 1 1 X ! 35,500.00 135,500.00
INCLUYE EL USO DE LA CONSOLA. A ARSenoe 3 e

33 A 26,446.86 $343,809.18 $872,746.38

60.01.801ACCESCRIOS PARA SERVICIO
CIERRE DE DEFECTOS SEPTALES.
65 | SISTEMAS PARA LIBERACION DE 1 1 A 17,500.00 $17,500.00 $17,500.00
OCLUSORES SEPTALES O DE
CONDUCTO ARTERIOSO.

60.01.802ADICIONAL DE SERVICIO
66 | EXTENSION ILIACA PARA 1 1 A 92,300.00 $92,300.00 $92,300.00
ENDOPROTESIS.

60.01.803AGUJA PARA PUNCION SERVICIO
67 | TRANSEPTAL POR 2 5 A 19,500.00 $39,000.00 $97,500.00
RADIOFRECUENCIA.

60.01.8B06BALON CORONARIO CON | SERVICIO
MEDICAMENTO (PACLITAXEL O
g’g g;”:g? anggngnEnggg 1 1 Al 1450000 $14,500.00 $14,500.00
LONGITUDES DESDE 10 MM A 30 O
40 MM DE LONGITUD.
60.01.807BALON CORONARIO CON | SERVICIO
ATEROTOMOS. INDICADO PARA
REESTENOSIS O LESIONES

69 | CALCIFICADAS. DIAMETROS DE 1 1
2.00 A 4.00 LONGITUDES DE 6,10 Y
15 MM.

60.01.808BALON DE CONTRA SERVICIO
70 | pULSACION DE 30,40 O 50 CC,

60.01.809ESTRUCTURA METALICA SERVICIO
CIRCUNDANTE O CON LINEAS DE
PROTUBERANCIAS. INDICADO

71 | PARA REESTENOSIS O LESIONES 1 1 A 11,300.00 $11,300.00 $11,300.00
NO DILATABLES . DIAMETRO DE
2.00 A 3.50. LONGITUDES DEG U 8 A
15 G 16MM O DE 10 A 20 MM.
60.01.810BALON NEUROLOGICO SERVICIO
72 | PARA REMODELING O PRUEBA DE 2 5 A| 1900000 $38,000.00 $95,000.00
OCLUSION INTRACRANEAL.

60.01.811BALON DE DOBLE LUMEN | SERVICIO
PARA REMODELING CON LUMEN
73 | INDEPENDIENTE PARA LAGUIA 1 1 A| 3530000 $35,300.00 $35,300.00
PARA NEURO INTERVENCIONISMO /}{;
DE DIVERSAS MEDIDAS.

60.01.814BALON PERIFERICO INFRA | SERVICIO
POPLITEO COMPATIBLE CON
74 | CUERDA GUIA 0.014", LONGITUD DE 1 1 A 19,500.00 $19,500.00 $19,500.00
HASTA 220 MM, DIFERENTES
DIAMETROS.

60.01.816BALONES DE SERVICIO

ANGIOPLASTIA CORONARIA DE
75 | ALTA PRESION NO COMPLACIENTE. 1 1 A 6,700.00 $6,700.00 $6,700.00

—

68

inéarg/

&

A 18,600.00 $18,600.00 $18,600.00

Dr. Armando Juérez Vi dés
Jefe de Servicio Heglod

1 1 A 25,300.00 $25,300.00 $25,300.00

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P. 02990, Ciudad de México, Tel. 55 5724 5900, Ext, 23110,
www.imss.gob.mx

) 2023
- oh Francg'sco
Sa N T 2% e N TENEERZN e (A (BF &) AP AP O A A O NS o A [ [ L (O & \) i

SN IS YA SARN A SN W QY AL AN | M

—_— N



76

60.01.817BALONES PERIFERICOS EN
DIVERSOS DIAMETROS Y
LONGITUD ES (2 G 2.5 MM A 1TOMM
DE DIAMETRO Y20 3 © 18 CM DE
LONGITUD) DE BAJO PERFIL PARA
INTRODUCTORES 4 A9 FR. O
BALONES SEMI COMPLACIENTES.
CON SISTEMA 0.014 O 0.018 DE 1.5
MM A 4MM DE DIAMETRO Y DE 40
A 220 MM DE LONGITUD.

SERVICIO

4

ACTA DE FALLO

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades "Dr. Antonio Fraga Mouret”

Centro Medico Nacional la Raza

Direccion General
Direccion Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

A 19,700.00

$19,700.00

$19,700.00

77

60.01.818BANDA DE COMPRESION
RADIAL

SERVICIO

A 1,050.00

$1,050.00

$1,050.00

78

60.01.819BOLSA ESTERIL PARA
TUBOC DE FLUOROSCOPIO,

SERVICIO

27

67

A 88.00

$2,376.00

$5,896.00

79

60.01.820CABLES CONECTORES DE
ELECTROFISIOLOGIA ( DE ALTA
DENSIDAD EN UN SOLO CATETER).

SERVICIO

A 1,250.00

$2,500.00

$6,250.00

80

60.01.821CABLES CONECTORES
PARA CATETER DE
ELECTROFISIOLOGIA.

SERVICIO

10

25

A 5,590.00

$55,900.00

$139,750.00

81

60.01.822CAMISA O INTRODUCTOR
TRANSEPTAL.

SERVICIO

A 4,700.00

$4,700.00

$4,700.00

82

60.01.823CATETER BALON
PERIFERICO NO COMPLACIENTE O
ALTA PRESION DE1SMMA 4U 8
MM DE DIAMETRO PARA GUIA
0.014"PRESENTAR MEDIDAS
INTERMEDIAS Y DE 20 A 200 MM O
220MM DE LONGITUD, USO:
ANGIOPLASTIA PERCUTANEA
TRANSLUMINAR DE VASOS
PERIFERICOS INFRAPOPLITEOS.

SERVICIO

A 19,700.00

$19,700.00

$19,700.00

83

60.01.824CATETER BALON
PERIFERICO NO COMPLACIENTE ©
ALTA PRESION DE 3MM A 12 MM DE
DIAMETRO PARA GUIA
0.035"PRESENTAR MEDIDAS
INTERMEDIAS Y DE 20 A 80 6100 &
120 © 200 MM O 220MM DE
LONGITUD.USO: ANGIOPLASTIA
PERCUTANEA TRANSLUMINAR DE
VASOS PERIFERICOS FEMORALES.

SERVICIO

A 19,700.00

$19,700.00

$19,700.00

84

60.01.825CATETER CCN LAZO Y/O
CANASTILLA DE DIVERSAS
MEDIDAS PARA EXTRACCION DE
CUERPO EXTRANO.

SERVICIO

A 1,500.00

$34,500.00

$69,000.00

85

60.01.826CATETER DE ABLACION
7FR PUNTA DE 8 MM CURVAS
PEQUENA A GRANDE. O CATETER
DE ABLACION 7FR PUNTADE 4 A 8
MM CURVAS PEQUENA A GRANDE.

SERVICIO

25

A 32,500.00

$325,000.00

$812,500.00

86

60.01.827CATETER DE ABLACION 7
A 8 FR PUNTA IRRIGADA CURVA
PEQUERNA A GRANDE.

SERVICIO

A 49,300.00

$197,200.00

$493,000.00

87

60.01.828CATETER DE ABLACION
IRRIGADA CONVENCIONAL.

SERVICIO

A 35,00.00

$105,300.00

$245,700.00

88

60.01.832CATETER DE MAPEO DE
ALTA DENSIDAD, COMPATIBLE EL
NAVEGADOR OFERTADO Y CON
CABLE CONECTOR RESPECTIVO.

SERVICIO

12

A 52,390.00

$261,950.00

$628,680.00

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P. 02990, Ciudad de México, Tel. 55 5724 5300, Ext. 23110,
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades “Dr. Antonio Fraga Mouret”

—
[ “._a) Centro Medico Nacional la Raza
IMNASS Direccion General

Direccion Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

ACTA DE FALLO

60.01.835CATETER DIAGNGSTICO SERVICIO
PARA LA CURVA PIGTAIL © MULTI
PROPOSITO O CATETER PARA
ANGIOGRAFIA Y ARTERIOGRAFIA
POR TECNICA PERCUTANEA. DE

POLITETRAFLUORETILENG, ALTO ! 3 =) pLL 241000 #s000
FLUJO RECTO A 145 GRADOS. TIPO:
PIGTAIL. LONGITUD 110 CM

89

CALIBRE 6 FR.
60.01.836CATETER GUIA SERVICIO
90 | TEFLONADO O SEMIHIDROFILICO 1 1 A 1,540.00 $1540.00 $1540.00
O HIDROFILICO5 060 7U8FR.
60.01.837CATETER GUIA SERVICIO
91 | MULTIPROPOSITO 56,7Y8FR. 1 1 A 2,800.00 $2,800.00 $2,800.00
92 | 60.01.838CATETER GUIA RENAL. SERVICIO 1 7 A 2.800.00 $2,800.00 $2.800.00
60.01.839CATETER PARA SERVICIO

ADQUISICION DE IMAGENES EN
OCT. INTRAVASCULAR O CATETER
93 | DE ULTRASONIDO 5 n A 23,200.00 $116,000.00 $255,200.00
INTRACORONARIO DE TIPO
MECANICA ROTATORIA DE 60 MHZ,
DE ALTA DEFINICION,

60.01.840CATETER PARA SERVICIO
DILATACION DE ARTERIA
CORONARIA, CON GLOBO DE ALTA
PRESION, DE 1.20 A 4.0 MM DE

94 | DIAMETRO POR 8 A 30 MM DE 1 1 A 7,700.00 $7,700.00 $7,700.00
LONGITUD, 130 A 150 CM DE LARGO,
CON SISTEMA MONTADO EN GUIA
"OVER THE WIRE".

60.01.841CATETER PARA SENO SERVICIO
95 | CORONARIO DE 5 A 7FR. 10 25 A 13,800.00 $138,000.00 $345,000.00

Q

-

60.01.842CATETER PARA SERVICIO =
SEPTOSTOMIA AURICULAR CON =]
NAVAJADET1A2CMY LONGITUD ‘E
]

[

Jefe de Servic)
Hosp. Espe

DE 68 A 110 CM, CALIBRE 5 A 6FR. O
CATETER PARA SEPTOSTOMIA CON
GLOBO NO COMPLACIENTE, CON
PUNTA ANGULADA DESECHABLE
96 | ENSY6FR, O060.167.4575 PARA 3 8 A 8,300.00 $24,900.00 $66,400.00
SEPTOSTOMIA AURICULAR, CON
NAVAJA DE 1 CM
DESECHABLE.LONGITUD:
CALIBRETO CM. 5 FR.PIEZA. 6 Z-5
9.5MM X 0.9CM X 50CM (5 FR) Y
CATETER Z-513.5MM X 1.35CM X

50CM (6FR).
60.01.845CATETER PARA SERVICIO

97 | ULTRASONIDO INTRACORONARIO. 3 8 A 20,250.00 $60,750.00 $162,000.00
60.01.846CATETER PARA SERVICIO

98 | ULTRASONIDO INTRAVASCULAR 1 2 A 16,200.0C $16,200.00 $32,400.00

PERIFERICONO EN PEDIATRICOS.
60.01.847CATETER TIPO BERMAN SERVICIO
99 | PARA ANGIOGRAFIA DE 4 Y 5 FR. 2 4 A 3,840.00

60.01.848BCATETERES DIAGNOSTICO | SERVICIO
CONVENCIONAL DISTINTOS DE 4 A
100 | g FR. Y HASTA 110 CMS. DE
LONGITUD.

60.01.849CATETERES SERVICIO
101 g’;g;fg:l';gf_ géaATEm A i 10 25 Al  m500.00 $115,000.00 | $287,500.00
DE5A6FR.

60.01.850CATETERES SERVICIO
DIAGNOSTICOS PARA
102 | ELECTROFISIOLOGIA DECAPOLAR 10 25 A 14,500.00 $145,000.00 $362,500.00
EN 5 O 7FR. (SENO CORONARIO).

$7,680.00 $15,360.00

9 23 A 4711.00 $3,699.00 $9,453.00

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P. 02990, Ciudad de México, Tel. 55 5724 5900, Ext. 23110,
www.imss.gob.mx
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades “Dr. Antonio Fraga Mouret”
Centro Medico Nacional la Raza
Direccion General
Direccion Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

ACTA DE FALLO

60.01.851CATETERES SERVICIO

DIAGNOSTICOS PARA
103 | ELECTROFISIOLOGIA, 4 10 A 32,200.00 $128,800.00 $322,000.00

DUODECAPOLAR EN 5 A 7FR.

60.01.852CATETER DE SOPORTE SERVICIO
PERIFERICO PARA CRUCE DE
104 | LESIONES CRONICAS 0.018 0 0.014 1 1 A 10,000.00 $10,000.00 $10,000.00
0 0.035".

60.01.856COILS DIVERSAS SERVICIO
MORFCLOGIAS Y MEDIDAS
SISTEMA LIBERACION

105 | CONTROLADA O REPOSICIONABLE
0.018" A 0.035" CON FIBRA
SINTETICA Y RETRACTIL.

60.01.857COILS O ESPIRALES DE SERVICIO
LIBERACION NO CONTROLADA O
106 | "EMPUJABLE" DE DIVERSA ~ 3 5 A 16,700.00 $50,100.00 $83,500.00
VARIEDAD DE FORMA, TAMANO,
GROSOR Y TIPO.

60.01.858COILS SERVICIO
NEUROVASCULARES DIVERSAS
107 | MORFOLOGIAS, SISTEMA 0.010" O 7 17 A 23,850.00 $166,950.00 $405,450.00
0.0108" © 0.015" © 0.0125" G 0.0135"
© 0.0145" © 0.020".
60.01.861CONSUMIBLES PARA SERVICIO
ELECTROCOAGULACION:
108 | ELECTRODO NEUTRO CON DOS 7 17 A 280.00 $1,960.00 $4,760.00
AREAS DE CONTACTO Y LAPIZ DE
ELECTROCIRUGIA.

] 5 A 10,250.00 $30,750.00 $51,250.00

mi
aza

60.01.862CONTROLADOR MANUAL | SERVICIO
ESTERIL PARA SISTEMA DE R
109 | INYECCION DE SOLUCION SALINA Y 4 n A 1,450.00 $5,800.00 $15,950.00 |
MEDIO DE CONTRASTE CON FLUJO -
VARIABLE. —-zé
60.01.863CUERDA GUIA 0.018 © SERVICIO 'é
110 | 0.014" PUNTA RECTA CON ALTO 4 10 A 5,617.35 $22,469.40 $56,173.50 (E
-t

(asm]

68487
Hempodi

Mat. 99
Jefe de Servicio

Hosp. Espeg‘_J_M

GRAMAJE.
60.01.864CUERDA GUIA ESPECIAL SERVICIO
PARA IMPLANTE DE VALVULA
ACRTICA DE ALTO SOPORTE DE
m | DIAMETRO DE 0.035" Y LONGITUD 7 17 A 13,000.00 $91,000.00 $221,000.00
OPCIONAL DE 260CM O 275 O 300
CM, LA CUAL PREVIENE LA
PERFORACION DEL VENTRICULO.

60.01.865CUERDA GUIA CON SERVICIO
RECUBRIMIENTO DE
POLITETRAFLUORETILENG, CON
N2 | PUNTA EN "1"DE 3 MM EN LA 2 6 A 480.00 $960.00 $2,880.00
CURVA,0.035"LONGITUD OPCIONAL
DE 150, 260 O 300 CM. ESTERIL Y
DESECHABLE.

60.01.867CUERDA O GUIA SERVICIO
VASCULAR DE 0.018" CON ALMA DE
N3 | NITINOL, PUNTA SUAVE Y 1 3 A 2,800.00 $2,800.00 $8,400.00
LONGITUD OPCIONAL DE 60CM &
110 6150 © 200 © 260 © 300 CM.

60.01.868CUERDAS GUIA PARA SERVICIO
ANGIOPLASTIA CORONARIA, CON
PUNTA RECTA FLEXIBLE, RIGIDA
14 | ALTO GRAMAJE 6 A 14 GRAMOS DE 4 10 A 3,050.00 $12,200.00 $30,500.00
0.014" DE DIAMETRO O PUNTA
CONICA DE 1A 6 GRAMOS Y 180CM
0 190CM DE LONGITUD.
60.01.869DISPOSITIVO DE SERVICIO
TROMBECTOMIA PERIFERICA
N5 [ FARMACO E HIDROMECANICA 1 3 A 44,780.74 $44,780.74 $134,342.22

(REOLITICA) CON ASPIRACION .

Seris ¥ Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P, 02990, Cludad de México, Tel, 55 5724 5900, Ext. 2310,
www.imss,gob.mx
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60.01.870DISPOSITIVO DE
TROMBOLISIS ULTRASONICA
PERIFERICA(INCLUYE SONDA Y
CONSOLA), O BALON PERIFERICO
PARA LITOTRISIA ULTRASONICA,
INCLUYE EL USO DE LA CONSOLA.

GOBIERNOCO IDE

MEXICO

SERVICIO

&=

ACTA DE FALLO

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades “Dr. Antonio Fraga Mouret”
Centro Medico Nacional la Raza
Direccion General
Direccién Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

A| 100,230.00 $400,920.00 $1,002,300.00

n7

60.01.872DISPOSITIVO OCLUSOR
VASCULAR DE ALEACION DE
NIQUEL Y TITANIO PARA OCLUSION
VASCULAR DE DIVERSOS TIPOS Y
MEDIDAS, INCLUYE EL SISTEMA
LIBERADOR.

SERVICIO

A 29,210.00 $116,840.00 $292,100.00

ns

60.01.873DISPOSITIVO PARA
CIERRE VASCULAR A BASE DE
SUTURAS PRE MONTADAS DE
MONOFILAMENTO DE
POLIPROPILENO PARA CERRAR
CALIBRES 5,6,7Y 8 FR.

SERVICIO

A 8,500.00 $102,000.00 $246,500.00

ne

60.01.874DIVERSOR DE FLUJO
PARA ANEURISMAS
INTRACRANEALES DE DIVERSOS
TAMANOS EN CALIBRE Y
LONGITUDES A ELECCION DEL
NEUROINTERVENSIONISTA.

SERVICIO

A | 260,700.00 $260,700.00 $782,100.00

120

60.01.876ELECTRODO MARCAPASO
CON GLOBO DISTAL,

SERVICIO

A 2,200.00 $15,400.00 $37,400.00

121

60.01.877ELECTRODO PARA
MARCAPASO TEMPORAL BIPOLAR.

SERVICIO

A 12,700.00 $50,800.00 $127,000.00

122

60.01.878ENDOPROTESIS PARA
ANEURISMA AORTO TORACICA
CON SUS ACCESORIOS PARA LA
COLOCACION. DIVERSAS MEDIDAS.

SERVICIO

A | 394600.00 $789,200.00 $1,183,800.00

60.01.879ENDOPROTESIS
TORACICA SEGMENTO DIVERSAS
MEDIDAS (PARA EXTENSION EN
CASO DE REQUERIRSE) SIN
ACCESORIOS.

SERVICIO

A 25,500.00 $51,000.00 $76,500.00

124

60.01.881EXTENSION COAXIAL DE
CATETER GUIA CORONARIO DE
RAPIDO INTERCAMBIO DE 5, 5.5, 6,
7YBFRODEGASBFR.

SERVICIO

A 11,500.00 $11,500.00 $11,500.00

125

60.01.883EXTENSION DE PRESION
DE 15CM.

SERVICIO

A 15.50 $115.50 $346.50

126

60.01.884EXTENSION, "CUFF O
MANGUITO, QUE FUNCIONA COMO
EXTENSION PROXIMAL DE
ENDOPROTESIS AORTICA,
TORACICA Y ABDOMINAL".

SERVICIO

A 76,800.00 $153,600.00 $384,000.00

127

60.01.885EXTRACTOR DE TROMBOS
INTRACORONARIO.

SERVICIO

A 11,200.00 $44,800.00 $112,000.00

128

60.01.887SISTEMA DE PROTECCION
DISTAL (TIPO FILTRO 3-7 MM),

SERVICIO

A 24,300.00 $97,200.00 $243,000.00

129

60.01.889FRASCO CON
EMBOLIZANTE ADHESIVO N-BUTIL
CIANOACRILATO USO
ENDOVASCULAR.

SERVICIO

A 800.00 $2,400.00 $6,400.00

130

60.01.890FRASCO DE
EMBOLIZANTE GRASO A BASE DE
LIPIODOL.

SERVICIO

A 6,500.00 $26,000.00 $65,000.00

131

60.01.891FRASCO DE
MICROPARTICULAS
EMBOLIZANTES VIALES DE
DIFERENTES CALIBRES EN MICRAS
(200 A 1000OMICRAS)DE ALCOHOL
POLIVINILICO.

SERVICIO

A 4,300.00 $12,900.00 $30,100.00

132

60.01.893GUIA DE ALTO SOPORTE.

SERVICIO

A 2,560.00 $17,920.00 $43,520.00

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P. 02990, Ciudad de México, Tel. 55 5724 5900, Ext. 23110,
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COBIERNCOC IDE

MENXICO

60.01.894GUIA DE PRESION. SERVICIO
FLOPPY DE .014 POR 185 O 190CM
DE LONGITUD © MICRO CATETER
CON PUNTA DE MEDICION DE LA
RESERVA DE FLUJO CORONARIO
FRACCIONAL.

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades “Dr. Antonio Fraga Mouret”

@ Centro Medico Nacional la Raza
B Direccién General

Direccion Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

ACTA DE FALLO

3 8 A 18,500.00 $55,500.00 $148,000.00

134

60.01.895GUIA DE PUNCION SERVICIO
TRANSEPTAL POR
RADIOFRECUENCIA.

3 8 A 14,500.00 $43,500.00 $116,000.00

135

60.01.896HIDROCOIL O COIL SERVICIO
BIOACTIVO O CON PGLA, CON
SISTEMA LIBERADOR DE DIVERSAS
MEDIDAS.

4 10 A 23,700.00 $94,800.00 $237,000.00

136

60.01.897INTRODUCTOR 18 FR. SERVICIO

1 3 A 10,250.00 $10,250.00 $30,750.00

137

60.01.898INTRODUCTOR DE SERVICIO
CATETER ARTERIAL O VENOSO
CON ALMA METALICA. POR
TECNICA PERCUTANEA, LONGITUD
25 A 45CM CALIBRE. 56,7 Y8 FR, .

29 72 A 1,080.00 $31,320.00 $77,760.00

138

60.01.899INTRODUCTOR DE SERVICIO
CATETER ARTERIAL O VENOSO
FEMORAL, POR TECNICA
PERCUTANEA PEDIATRICO, 4,5Y 6
FRENCH, LONGITUD 5CM
OPCIONAL A 14 CMS.

2 5 A 6390.00 $1,380.00 $3,450.00

139

60.01.900INTRODUCTOR DE SERVICIO
CATETER ARTERIAL O VENOSO
FEMORAL, POR TECNICA
PERCUTANEA, 4, 5, 6,7, 8 FRENCH,
LONGITUD OPCIONAL DE10 016 ©
25 CMS. CON GUIA VASCULAR 0.021
A 0.032".

(1

13 33 A 430.00 $5,590.00 $14190.00 |

140

60.01.901INTRODUCTORES DE SERVICIO
CATETER ARTERIAL POR TECNICA
RADIAL CON RECUBRIMIENTO
OPCIONAL HIDROFILICO,
TEFLONADO O SEMIHIDROFILICO,
LONGITUD OPCIONALDE70100
11016 O 25CM CALIBRE. 4,5,6.
CON GUIA VASCULAR CON
RECUBRIMIENTO OPCIONAL
HIDROFILICO, TEFLONADO O
SEMIHIDROFILICO, 0.018 A 0.025.

udrez Yot
36%&:\ mi
E L3

)

4 10 A 1,080.00 $4,320.00 $10,800.00

e Servic
Espec
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141

60.01.902INTRODUCTOR GUIA SERVICIO
LARGO PARA ACCESO FEMORAL Y
DISTAL ARTERIAL DE 90 O 100 CMS.
7UBFR.

4 10 A 3,986.90 $15,947.60 $39,869.00

142

60.01.903CAMISA O INTRODUCTOR SERVICIO
TRANSEPTAL.

2 5 A 13,400.00 $26,800.00 $67,000.00

143

60.01.907INTRODUCTORES DE SERVICIO
CATETER ARTERIAL O VENOSO
POR TECNICA PERCUTANEA,
LONGITUD. 10CM OPCIONAL A
14CM CALIBRE. 6,7 Y 8 FR.

1 3 A 472.09 $472.09 $1,416.27

144

60.01.908JERINGA PARA SERVICIO
ANGIOCARDIOGRAFIA, DE 100 A 150
ML DE CAPACIDAD.

2 5 A 350.00 $700.00 $1,750.00

145

60.01.909]ERINGA PARA SISTEMA SERVICIO
DE INYECCION DE MEDIO DE
CONTRASTE POR FLUJO VARIABLE.

2 5 A 1,460.00 $2,920.00 $7,300.00

146

60.01.910JERINGAS DE PLASTICO SERVICIO
PARA INSUFLAR EL GLOBO DEL
CATETER DE DILATACION DE
ARTERIAS CORONARIAS PARA
MANTENER Y MEDIR LA PRESION.

7 17 A 980.00 $6,860.00 $16,660.00

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P. 02990, Ciudad de México, Tel. 55 5724 5900, Ext. 23110,
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60.01.91KIT DE CATETER SWAN
GANZ INCLUYE: INTRODUCTOR Y
CATETER PARA MEDICION DE
PRESION POR TERMO DILUCION.

GOBIERNOCO IDE

et IMMENXICO

SERVICIO

i ~=Y.

ACTA DE FALLO

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades "Dr. Antonio Fraga Mouret”
Centro Medico Nacional la Raza
Direccion General
Direccidn Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

A 2,200.00 $2,200.00 $4,400.00

148

60.01.912KIT DE
PERICARDIOCENTESIS. INCLUYE: 1
AGUJADE22G,1AGUJADE 25G,,1
JERINGA DE 12 MM.,1JERINGA DE
20 €C., 1JERINGA DE 60 CC, 1
BISTURI Y 1 AGUJA DE 3-0 CURVA
CON SUTURA. (PUEDE VARIAR
SEGUN TECNOLOGIA DE CADA
FABRICANTE SIEMPRE QUE
TENGAN LA MISMA
FUNCIONALIDAD Y SEAN
COMPATIBLES SUS ELEMENTOS).

SERVICIO

A 4,185.00 $4,185.00 $12,555.00

149

60.01.913KIT PARA
ADMINISTRACION DE SOLUCION
SALINA Y MEDIO DE CONTRASTE
POR FLUJO VARIABLE: INCLUYE 1
MANIFOLD, TUBO DE SOLUCION
SALINA Y UNA JERINGA DE MANO,
O KIT CON JERINGA DE 150 ML,
TUBO DE SOLUCION SALINA Y
CONTRASTE.

SERVICIO

33

A 1,247.00 $16,211.00 $41,151.00

150

60.01.915LIQUIDO EMBOLICO A
BASE DE ALCOHOL ETILVINILICO
EVOH COMO POLIMERO
EMBOLIZANTE,
DIMETILSULFOXIDO (DMSQ) COMO

SOLVENTE CON TANTALIO O YODO.

SERVICIO

17

7

A 18,200.00 $127,400.00 $309,400.00

9 |

151

60.01.9177MANGUERA PARA
IRRIGACION PARA CATETER DE
ABLACION.

SERVICIO

A 4,000.00 $12,000.00 $28,000.00

;z’@l

ar

152

60.01.918MANIFOLD
ANGIOGRAFICO DE TRES VIAS.

SERVICIO

A 27425 $1,371.25 $3,291.00

153

60.01.92IMEDIO DE CONTRASTE
HIDROSOLUBLES NO IONICO EN
CONCENTRACION DE 300 A 370
MG/ML, IOVERSOL, IOPAMIDOL,
IOHEXOL, ICPROMIDA,
LOBITRIDOL. FRASCO CON 100 ML
O IONICO DE BAJA OSMOLARIDAD,
IOXAGLATO DE SODIO Y
MEGLUMINA, CONCENTRACION
320MG/ML, PRESENTACION 100ML.

SERVICIO

1
ndo

sl
Mat. 99368487

it

Jefe de Servicio Hémedina
Hosp. Espec. UMAE La

Dr.

A 980.00 $980.00 $980.00

154

60.01.923MICRO CATETER
CORONARIO PARA OCLUSIONES
CRONICAS.

SERVICIO

A 14,000.00 $28,000.00 $70,000.00

155

60.01.924MICRO CATETERES
CONVENCIONALES
PREFORMADOS 2.7 O 2.8 FR.

SERVICIO

A 14,500.00 $14,500.00 $14,500.00

156

60.01.925MICROCATETER
CORONARIO PARA OCLUSIONES
TOTALES CRONICAS Y
ANGIOPLASTIA COMPLEJA CON
RECUBRIMIENTRO HIDROFILICO
DE ALTA DURACION, LONGITUD DE
130 A 150CM, CON CAPACIDAD DE
TORQUE Y PUNTA CONICA.

SERVICIO

A 23,000.00 $23,000.00 $23,000.00

157

60.01.926MICROCATETERES DE
INFUSION PARA ESPIRALES (COILS)
PARA EMBOLIZACION
ENDOVASCULAR INTRACRANEAL,
DE 0.010"/.020" (0.038 MM), CON
CUERPO ENMALLADO, DIAMETRO
INTERNO DE 0.014"/.018" (0.035
MM), RECUBRIMIENTO
HIDROFILICO.

SERVICIO

A 18,500.00 $55,500.00 $148,000.00

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, €. P, 02990, Cludad de México, Tel. 55 5724 5900, Ext. 2310,

www.imss.gob.mx
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60.01.927MICROCATETERES FLUJO
DEPENDIENTE DE1.2 FR, 1.5 FR, 1.8
FR, 21FR., COMPATIBLES CON
DIMETILSULFOXIDO (DMSC) CON O
SIN PUNTA DISTAL DESPRENDIBLE.

SERVICIO

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades "Dr. Antonio Fraga Mouret”

@ Centro Medico Nacional la Raza
L} Direccién General

Direccién Administrativa

Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adquisiciones

ACTA DE FALLO

5 12 A 14,300.00

$71,500.00

$171,600.00

159

60.01.930MICROCATETERES PARA
INFUSION DE LIQUIDO
EMBOLIZANTE COMPATIBLES CON
DIMETIL SULFOXIDO (DMSO) DE
0.010 © 0.014 0 0.018 CON PUNTA
PREFORMADA: RECTA O EN 45
GRADOS O EN 90 GRADOS.

SERVICIO

3 7 A 21,500.00

$64,500.00

$150,500.00

160

60.01.931IMICRO GUIA DE 0.014",
LONGITUDES DE 150 ©180 0182 O
300 CM CON RECUBRIMIENTO
HIDROFILICO DIFERENTES
CARACTERISTICAS DE
NAVEGABILIDAD Y DIFERENTES
PUNTAS.

SERVICIO

2 5 A 9,000.00

$18,000.00

$45,000.00

161

60.01,933MICROGUIAS 0.007" O
0.008" A 0.014"LLEVAR MEDIDAS
INTERMEDIAS, CORTAS DE 150 CM.

SERVICIO

2 6 A 13,400.00

$26,800.00

$80,400.00

162

60.01.934MICRO GUIAS
HIDROFILICAS, DIAMETRO 0.008"
LONGITUD 150 A 300 CMS.
DIFERENTES CARACTERISTICAS DE
NAVEGABILIDAD Y DIFERENTES
PUNTAS.

SERVICIO

5 13 A 9,400.00

$47,000.00

$122,200.00

163

60.01.935MICRO GUIAS
HIDROFILICAS, DIAMETRO 0.010"
LONGITUD 150 A 300 CMS.
DIFERENTES CARACTERISTICAS DE
NAVEGABILIDAD Y DIFERENTES
PUNTAS.

SERVICIO

2 4 A 12,000.00

$24,000.00

$48,000.00

Hemedi

164

60.01.938MICRO GUIAS
HIDROFILICAS, DIAMETRO 0.018"
LONGITUD 150 A 300 CMS.
DIFERENTES CARACTERISTICAS DE
NAVEGABILIDAD Y DIFERENTES
PUNTAS.

SERVICIO

2 4 A 10,000.00

$20,000.00

$40,000.00

Mat. 99368487
io
Hosp. Espec. UMAE

Jefe de Servic

165

60.01.941PAQUETE UNIVERSAL DE
ROPA,

SERVICIO

33 83 A 750.00

$24,750.00

Dr. Armando Juér

$62,250.00

166

60.01.943PIG TAIL CENTIMETRADO
S FR.

SERVICIO

8 2 A 2,200.00

$17,600.00

$46,200.00

167

60.01.944PROTESIS
ENDOVASCULAR CORONARIA
(STENT MEDICADO) CON:
REVESTIMIENTO DE EVEROLIMUS
EN PLATINO CROMO,
ZOTAROLIMUS EN CROMO
COBALTO, EVEROLIMUS EN
CROMO COBALTO. CADA UNA DE
LAS PLATAFORMAS EN DIVERSAS
MEDIDAS.

SERVICIO

107 267 A 21,200.00

$2,268,400.00

$5,660,400.00

168

60.01.945PROTESIS
ENDOVASCULAR CORONARIA
(STENT MEDICADO) CON:
REVESTIMIENTO DE EVEROLIMUS
EN PLATINO CROMO POLIMERO
BIOABSORBIBLE. O PROTESIS
ENDOVASCULAR CORONARIA
(STENT MEDICADO) CON
REVESTIMIENTO DE EVEROLIMUS
O SIROLIMUS, EN PLATINO-CROMO
O EN COBALTO-CROMO, CON
POLIMERO BIOABSORBIBLE.

SERVICIO

3 8 A 22,000.00

$66,000.00

$176,000.00

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P. 02990, Ciudad de México, Tel, 55 5724 5900, Ext. 23110,
www.imss.gob.mx
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

Hospital de Especialidades "Dr. Antonio Fraga Mouret”

SRR AL DI O T AT | @ Centro Medico Nacional la Raza
MEXICO [} Direccién General
Direccién Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciocnes

ACTA DE FALLO

60.01.946PROTESIS SERVICIO
ENDOVASCULAR DEDICADO A
BIFURCACION DE DIVERSAS
169 | ALEACIONES Y LIBERADOR DE 3 8 A| 25800.00 $89,400.00 $238,400.00
MEDICAMENTO (PACLITAXEL O
SIRULIMUS) AUTO EXPANDIBLES O
LIBERACION CON BALGN.

60.01.947PROTESIS VASCULAR SERVICIO
INTRACRANEAL O MICROSTENT
PARA ANEURISMA VASCULAR DE
170 | DIVERSOS DIAMETROS Y
LONGITUDES A ELECCION DEL
NEUROINTERVENCIONISTA.

60.01.948ROTADOR DE CUERDA SERVICIO
GUIA PARA ANGIOPLASTIA
171 | CORONARIA DE 0.014" DE 7 17 A 740.00 $5,180.00 $12,580.00
DIAMETRO. TIPO: PIN-VICE.
DESECHABLE.

172 | 60.01.949SET DE MICRO PUNCION. | SERVICIO 2 5 A 2,000.00 $4,000.00 $10,000.00

60.01.9505ISTEMA LIBERADOR SERVICIO
PARA COILS, O SISTEMA
LIBERADOR PARA COILS
173 | FIBRADOS DE LIBERACION 2
CONTROLADA (O

REPOSICIONABLES).

60.01.953SISTEMA DE PROTECCION | SERVICIO
DISTAL (TIPO FILTRO 3-7 MM} &
174 | PROTECCION PROXIMAL 8 O 9 FR. 1 3 A | 28500.00 $28,500.00 $85,500.00
(TIPO OCLUSOR DE CAROTIDA).

5 12 A 80,000.00 $400,000.00 $960,000.00

5 A 10,350.00 $20,700.00 $51,750.00

60.01.9545ISTEMA DE SERVICIO

RECUPERACION DE CUERPOS
175 | EXTRANOS DE 4MM A 12 MM 4 10 A 25,300.00 $101,200.00 $253,000.00

INCLUIR MEDIDAS INTERMEDIAS.

dinarmiia

60.01.955S5ISTEMA INTRODUCTOR SERVICIO
176 | LARGO O VAINA DE ACCESO 1 1 A 15,350.00 $15,350.00 $15,350.00
VASCULAR.

60.01.956SONDA PARA ECO SERVICIO
INTRACARDIACO (INCLUYE USO DE
EQUIPO PARA ECO
INTRACARDIACO JCOMPATIBLE EL
177 | SISTEMA OFERTADO DE MAPEO 3D 3 7 A| 75000.00 $225,000.00 $525,000.00
U OTROS PROCEDIMIENTOS
ESTRUCTURALES COMPATIBLES
CON EL EQUIPO ULTRASONIDO
INTRACARDIACO OFERTADO.
60.01.957STENT PERIFERICO SERVICIO
AUTOEXPANDIBLE CUBIERTO CON
PTFE O EPTFE O STENT

178 | PREMONTADO EN BALON 1 3 A| 95500.00 $95,500.00 $286,500.00
CUBIERTO DE PTFE. O STENT
AUTOEXPANDIBLE CUBIERTO CON
PET.

60.,01.958STENT CAROTIDEO AUTO | SERVICIO
179 | EXPANDIBLE DIVERSOS 1 3 A| 28300.00 $28,300.00 $84,900.00
DIAMETROS Y LONGITUDES.

60.01.961STENT DIFERENTES SERVICIO
DIAMETROS Y LONGITUDES, AUTO
EXPANDIBLE, DE NITINOL Y

180 | MARCAS DE TANTALIO, ; 1 3 A| 31,000.00 $31,000.00 $93,000.00
COMPATIBLE CON CUERDA GUIA
0.035",0.014", 0.018". (PARA USO
VASCULAR GENERAL), /,{ﬁ_

60.01.962STENT NO MEDICADO SERVICIO
181 | DIFERENTES DIAMETROS Y 77 192 A 9,800.00 $754,600.00 $1,881,600.00
MEDIDAS.

Jefe de Servicio Hefhe
Hosp. Espec. UMAE La

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P, 02990, Ciudad de México, Tel. 55 5724 5900, Ext. 23110,
www.imss.gob.mx
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182

60.01.964STENT CAROTIDEO AUTO
EXPANDIBLE DIVERSOS
DIAMETROS Y LONGITUDESE CON
ALEACION DE NITINOL
COMPATIBLE CON CUERDA GUIA
,0.014", 0.018" RADIOPACO Y
FLEXIBLE.

COBIERNCOC IDE

MENXICO

SERVICIO

I Y.

ACTA DE FALLO

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades “Dr. Antonio Fraga Mouret”
Centro Medico Nacional la Raza
Direccion General
Direccién Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

A 15,700.00 $62,800.00 $157,000.00

183

60.01.965STENTS PERIFERICOS ,
DESMONTADO. PARA EXPANDIR
ENTRE 8 Y 12 MM Y 14 A 25MM DE
DIAMETRO Y LONGITUD ENTRE 36
A 50 MM.

SERVICIO

A 23,500.00 $23,500.00 $47,000.00

184

60.01.966STENT PERIFERICO
MEDICADO, DIVERSOS DIAMETROS
Y LONGITUDES.

SERVICIO

A 47,800.00 $47,800.00 $143,400.00

185

60.01.967STENT PERIFERICO RENAL
RAPIDO INTERCAMBIO
COMPATIBLE CON SISTEMA 0.014
Y/O 0.018 PREMONTADO EN
BALON DIVERSOS DIAMETROS Y
LONGITUDES.

SERVICIO

A 21,800.00 $65,400.00 $130,800.00

186

60.01.969TRANSDUCTOR DE
PRESION COMPATIBLE CON EL
POLIGRAFO.

SERVICIO

A 350.00 $1,050.00 $2,800.00

187

60.01.972VIAL DE MICRO ESFERAS
EMBOLIZANTES (OPCIONES,
HYDROGEL O RECUBRIMIENTO DE
POLYZENE-F).

SERVICIO

A 13,560.00 $54,240.00 $135,600.00

188

60.01.976CATETER PARA
ANGIOGRAFIA Y ARTERIOGRAFIA
POR TECNICA PERCUTANEA. DE
POLITETRAFLUORETILENO, ALTO
FLUJO ANGULADO A 145 GRADOS.
TIPO: PIGTAIL. LONGITUD 110 CM
CALIBRESA6FR.

SERVICIO

A 580.00 $580.00 $1,740.00

189

60.01.977CATETER PARA
CATETERIZACION PERCUTANEA
CAL 4 A6 FR, LONGITUD 65 A 110
CM. TIPO: MPA, PIGTAIL, NIH O
RECTO DIVERSAS CURVAS.

SERVICIO

A 580.00 $1,160.00 $2,900.00

Jefe de Servicio
Hosp. Espec. UM

120

60.01.978CATETER PARA
DILATACION DE ARTERIA
CORONARIA, CON GLOBO SEMI
COMPLACIENTE, DE 1.20 A 4.5 MM
DE DIAMETRO POR 8 A 30 MM DE
LONGITUD, 130 A 155CM DE LARGO,
SISTEMA DE RAPIDO
INTERCAMBIO.

SERVICIO

A 5,980.00 $53,820.00 $137,540.00

12

60.01.979CATETERES GUIA TIPO
JUDKINS, PARA CORONARIA
DERECHA E IZQUIERDA CON
PUNTA SUAVE, ASA DE 3.5, 40 Y 5.0
MM DE 6 A 8 FR,, DE 100 CM DE
LARGO. Y TIPO: AMPLATZ O MP O
VODA O IKARI O EBU.

SERVICIO

A 1,485.00 $13,365.00 $34,155.00

192

60.01.980CATETERES
MULTIPROPOSITO PUNTA A1, A2, B
Y B2 ESTERIL Y DESECHABLE.
LONGITUD 100 CM CALIBRE, 5FR.

SERVICIO

A 580.00 $1,740.00 $4,640.00

193

60.01.981CATETERES PARA
CATETERIZACION DE ARTERIA
CORONARIA DERECHA CON
TECNICA PERCUTANEA, ASA DE 3.5,
4Y5,CALIBRE 5 O 6FR,, LONGITUD
100 A 110 CM., TIPO: JUDKINS,
AMPLATZ 1Y 2. MULTIPROPOSITOS,
MAMARIOS.

SERVICIO

A 580.00 $5,220.00 $13,340.00

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P. 02990, Ciudad de Méxlico, Tel. 55 5724 5900, Ext, 23110,
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ERNCO IDE

EXITCO

60.01.982CATETERES PARA
CATETERIZACION DE ARTERIA
CORONARIA IZQUIERDA, CON
TECNICA PERCUTANEA, ASA DE 3.5,
4Y 5 CALIBRE 5 O 6FR., LONGITUD.
100 A 1O CM. TIPO: JUDKINS
AMPLATZ 1Y 2. MULTIPROPOSITOS,
MAMARIOS.

SERVICIO

I ~9]

ACTA DE FALLO

23

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades “Dr. Antonio Fraga Mouret”

Centro Medico Nacional la Raza
Direccion General

Direccion Administrativa

Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adquisiciones

A 580.00

$5,220.00

$13,340.00

195

60.01.983CUERDAS GUIA PARA
ANGIOPLASTIA CORONARIA, CON
PUNTA RECTA FLEXIBLE,
INTERMEDIA ,RIGIDA O DOBLE
ESPIRAL CON RECUBRIMIENTO
HIDROFILICO DE 0.014" DE
DIAMETRO Y 175CM A 195CM DE
LONGITUD.

SERVICIO

21

A 3,100.23

$24,801.84

$65,104.83

196

60.01.984GUA HIDROFILICA CON
NUCLEO DE NITINOL CON
CUBIERTA DE POLIURETANO
0.035"A 0.038" LONGITUD 150MM Y
260CM( DE INTERCAMBIO).

SERVICIO

A 1,650.00

$4,950.00

$8,250.00

197

60.01.985CUERDAS GUIA PARA
ANGIOPLASTIA CORONARIA, CON
PUNTA RECTA FLEXIBLE,
INTERMEDIA Y RIGIDA, CON
RECUBRIMIENTO HIDROFILICO DE
0.014" DE DIAMETRO CON 300CM
DE LONGITUD.

SERVICIO

A 3,689.90

$3,689.90

$3,689.90

198

60.01.988STENT NEURCVASCULAR
PARA ANEURISMAS EN
BIFURCACION CON CORONA
INTRASACULAR.

SERVICIO

A | 250,000.00

$750,000.00

$1,750,000.00

199

60.01.990AGUJA DE BIOPSIA
AUTOMATICA 14 A 20 GA, SISTEMA
CON AGUJA COAXIAL (CARTUCHO
DESECHABLE COMPATIBLE CON
PISTOLA EN EQUIPAMIENTO).

SERVICIO

17

A 1,000.00

$3,000.00

$17,000.00

200

60.01.992AGUJA DE BIOPSIA
SEMIAUTOMATICA 14 A 20 GA,
SISTEMA CON AGUJA COAXIAL.

SERVICIO

A 1,000.00

$3,000.00

$7,000.00

201

60.01.994AGUJA FINA DE
ASPIRACION 18 A 22 GA.

SERVICIO

40

100

A 1,500.00

$60,000.00

$150,000.00

202

60.01.996AGUJA PARA BIOPSIA DE
MEDULA OSEA (CANULA DE
ACERO INOXIDABLE CON
MANERAL PLASTICO, OBTURADOR
Y CANULA DE EXTRACCION).

SERVICIO

A 2,500.00

$2,500.00

$2,500.00

203

60.01.998AGUJA PARA TOMA DE
BIOPSIA MOTORIZADA DE LESION
OSEA, INLCUYE: AGUAJA DE
ACCESO, VARILLA EXPULSORA,
AGUJA DE BIOPSIA, VARILLA
EXPULSORA DE BIOPSIA, FUNDA
ESTERIL, VARILLA DE
TRANSFERENCIA,

SERVICIO

A 9,300.00

$9,300.00

$9,300.00

SUB TOTAL

IVA %

MONTO TOTAL

§ 2B,845,449.95

$ 65.317,94034

$ 4,615271.99

$10,450,870.45

$ 33,460,721.94

$ 75,768,810.79

RESULTADO DE LO ANTERIOR, DE LAS OFERTA ECONOMICA PRESENTADA POR LA EMPRESA, TECNOLOGIA MEDICA DIART SA DE CV
LOS PRECIOS OFERTADOS POR ESTA ENTIDAD SE ENCUENTRAN DENTRO DE LO ACEPTABLE; AS[ COMC LAS CARACTERISTICAS Y
ESPECIFICACIONES DEL INSUMO SOLICITADO POR EL AREA REQUIRIENTE, POR TAL MOTIVO, Y POR SER LA PROPUESTA ECONOMICA
SOLVENTE Y CONVENIENTE PARA ESTA CONVOCANTE Y POR CUMPLIR CON LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS Y REUNIR CONFORME
A LOS CRITERIOS DE ADJUDICACION ESTABLECIDOS, LAS CONDICIONES ADMINISTRATIVAS-LEGALES REQUERIDAS, AS| COMO
GARANTIZAR SATISFACTORIAMENTE EL CUMPLIMIENTC DE LAS OBLIGACIONES RESPECTIVAS, DE CONFORMIDAD CON LO
DISPUESTO POR EL ARTICULO 37, Y DEMAS RELATIVOS Y APLICABLES DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y

SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO,CONFORME A LO SIGUIENTE:

Seris y Zaachila S/N, Col.La Raza Alcaldia Azcapotzalco, C. P. 02990, Ciudad de México, Tel. 55 5724 5900, Ext. 23110,
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Hospital de Especialidades “Dr. Antonio Fraga Mouret”
Centro Medico Nacional la Raza
Direccion General
Direccidon Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

ACTA DE FALLO
- ADJUDICACION

CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 134 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS Y EL ARTICULO 36,
36 BIS, 37, 43 Y DEMAS RELATIVOS Y APLICABLES DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR
PUBLICO Y DERIVADO DEL ANALISIS ECONOMICO A LA PROPUESTA ECONOMICA DE LA EMPRESA Y QUE TECNICAMENTE FUE
ACEPTADA, LA PROPUESTA DE LA EMPRESA: RESULTO SER ACEPTABLE PARA ESTA CONVOCANTE, POR LO QUE SE ADMITE LA
PARTIDA PARA EL “SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE HEMODINAMIA 01 DE ABRIL AL 15 DE MAYO 2024” CONFORME A LO SIGUIENTE:
LA PARTIDA 1A LA 203 AL LICITANTE TECNOLOGIA MEDICA DIART SA DE CV

NUMERO MONTO PORCENTAJE DE | MONTO DE LA
DEL PROVEEDOR OBIETO Mu&f&ggv % MAXIMO V?cfr?%i?;’- LAGARANTIA DE | GARANTIA DE
CONTRATO S/AVA CUMPLIMIENTO | CUMPLIMIENTO
"SERVICIO MEDICO
— TE;’;%%?:'A INTEGRAL DE DEL 01 DE ABRIL
o DIARTSADE | HEMODINAMIAGIDE | $28845449.95 | $6531794034 | AL 15 DE MAYO 10% $6,531,794.04
ABRIL AL 15 DE MAYO DE 2024
oV 2024"

TODOS LOS COMPROMISOS Y OBLIGACIONES QUE SE DERIVEN DE LA PRESENTE ADJUDICACION, CAUSARAN EFECTO A PARTIR DE
LA PRESENTE ADJUDICACION.

EL PARTICIPANTE QUE OBTUVO LA ASIGNACION, DEBERA ACUDIR A LA OFICINA DE ADQUISICIONES, UBICADO EN EL SOTANO DE LA
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD, HOSPITAL DE ESPECIALIDADES “DR. ANTONIO FRAGA MOURET" DEL CENTRO MEDICO
NACIONAL “LA RAZA", SITO, EN CALLE SERIS Y ZAACHILA S/N, COLONIA, LA RAZA, ALCALDIA AZCAPOTZALCO, CIUDAD DE MEXICO, DE
ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN LA CONVOCATORIA DEL PROCEDIMIENTO ADJUDICACION DIRECTA, A FIN DE RECIBIR EL PEDIDO
(CONTRATO); ASIMISMO, DEBERA ENTREGAR LA OPINION DE CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACIONES FISCALES EN CASO DE
REBASAR LOS MONTOS ESTABLECIDOS EN LA LEGISLACION TANTO DEL SISTEMA DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA [SAT) COMO DEL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL {IMSS) E INFONAVIT.

FIN DEL ACTA----=vceuu--

REVISO Y ELABORO

. 99368487
io Hemedinamia
{JMAE La Raza

LIC. LAURA ATENAS MORALES
MONTERDE
COORDINADOR ANALISTA C.

LIC. ARTURO MARTINEZ MARQUEZ

JEFE DE LA OFICINA DE ADQUISICIONES
FUNCIONARIO PUBLICO DESIGNADO POR LA
CONVOCANTE, CONFORME LO DISPUESTO POR EL
ARTICULO 37, FRACCION VI DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
SECTOR PUBLICO

DR.ARMANDO JUAREZ VALDES

ENC. DEL DEPARTAMENTO CLINICO DE
HEMODINAMIA

MELINA JANETFT AL
NCARGADA DE LA D]
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