Se manifiesta que el
archivo publicado es
la mejor version
disponible con la
gue cuenta el
Instituto Mexicano
del Seguro Social.



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL .
DIRECCION DE ADMINISTRACION C°“§r§é‘i°§§3’e'°
UNIDAD DE ADMINISTRACION ,
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y LGITACION PUELCA

Contrato para la adquisicion de Equipo Médico, correspondiente a los Programas de
“Equipamiento Asociado a Obra 2015", para las Unidades Médicas: Hospital General Regional
230 Camas en Reynosa, Tamaulipas, Hospital General de Zona 165 Camas en Villa de Alvarez,
Colima, Hospital General Regional’ 250 Camas en Leén, Guanajuato y “Programa de
Reposicién” (Diversas Unidades), que celebran por una parte el iNSTITUTO MEXICANO DEL
SEGURO SOCIAL, a quien en lo sucesivo se denominara "EL INSTITUTO" representado en
este acto por el LICENCIADO FERNANDO JUAN JOSE GOWIEZ DE LARA, en su caracter de
Apoderado Legal y, por la otra, la empresa denominada ESPECIALISTAS DE EQU!PC
MEDICO, S.A. DE C.V., a quien en lo sucesivo se denominard "EL PROVEEDOR"
representada por KARYCARMEN BERNAL WiRANDA, en su caracter de Apoderada Legal, a
quienes de manera conjunta se les denominara “LAS PARTES” al tenor de las declaraciones y
clausulas siguientes:

DECLARACIONES
I.- "EL INSTITUTO" declara, a través de su Apoderado Legal, que:

I.1.- Es un Organismo Publico Descentralizado de la Administracién Puablica Federal, con
personalidad juridica y patrimonio propios, que tiene a su cargo la organizacién y administracion
del Seguro Social, como un servicio publico de caracter nacional, en términos de los articulos 4
y 5 de la Ley del Seguro Social.

1.2.- Esta facultado para celebrar los actos juridicos necesarios, en términos de la legislacion
vigente, para la consecucion de los fines para los que fue creado, de conformidad con el
articulo 251 fracciones IV y V de la Ley del Seguro Social.

1.3.- El Licenciado Fernando Juan José Gémez de Lara se encuentra facultado para suscribir el
presente instrumento juridico en representacion de "EL INSTITUTO", de acuerdo al poder que
le fue conferido en la Escritura Publica nimero 122,655 de fecha 25 de agosto de 2015,
otorgada ante la fe del Licenciado Eduardo Francisco Garcia Villegas Sanchez Cordero, Notario
Publico nimero 248 del Distrito Federal, actuando como suplente en el protocolo de Ila Notaria
numero 15 del Distrito Federal, de la que es titular el Doctor Eduardo Garcia Villegas, y
manifiesta bajo protesta de decir verdad, que las facultades que le fueron conferidas no le han
sido revocadas, modificadas ni restringidas en forma alguna.

1.4.- La Maestra Patricia Belmont Zapata, Titular de la Divisién de Equipo y Mobiliario Médico de
“EL INSTITUTO” interviene como Area Contratante en el procedimiento del cual se deriva el
presente instrumento juridico, de conformidad con lo establecido en los articulos 2 fraccién | del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 69
ultimo parrafo del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social.

I.5.- El Ingeniero Miguel Angel Rojas Gonzalez, Titular de la Divisién de Equipamiento Médico y
la Ingeniera Amelia Patifio Gonzalez, Titular de la Subjefatura de Divisién de Investigacion,
Equipamiento y Desarrollo de Proyectos Sustentables, ambos de “EL iNSTITUTO?” intervienen
en la firma del presente contrato como Area Técnica en el procedimiento del cual se deriva este
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instrumento juridico, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 2 fraccion Ill del Reglamento
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

i.6.- La Ingeniera Vania Gabriela Fontes Hernandez, Ingeniero Biomédico Delegacional en
Sonora de “EL INSTITUTO” interviene como Administradora del presente contrato, responsable
de dar seguimiento y verificar el cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en el
presente instrumento juridico, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 84 penultimo
parrafo del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

1.7.- Para el cumplimiento de sus funciones y la realizacién de sus actividades, requiere de la
adquisicién de Equipo Médico, correspondiente a los Programas de “Equipamiento Asociado a
Obra 2015 para las Unidades Médicas: Hospital General Regional 230 Camas en Reynosa,
Tamaulipas, Hospital General de Zona 165 Camas en Villa de Alvarez, Colima, Hospital General
Regional 250 Camas en Leén, Guanajuato y “Programa de Reposicion” (Diversas Unidades).

1.8.- Para cubrir las erogaciones que se deriven del presente contrato, cuenta con recursos
disponibles suficientes, no comprometidos, de acuerdo a los oficio(s) de Liberacion de inversién
(OLI), emitido(s) por el Titular de la Division de Analisis del Programa de Inversion Fisica,
mismo(s) que se agrega(n) al presente contrato como Anexo 1 (uno).

1.S.- El presente contrato fue adjudicado a "EL. PROYEEDOR" mediante el procedimiento de
Licitacion Publica Internacional Bajo la Cobertura de los Tratados de Libre Comercio electronica
numero LA-019CGYR040-T24-2015, con fundamento en lo dispuesto en los articulos 134 de la
Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 26 fraccién |, 26 Bis fraccion I, 26 Ter,
27, 28 fraccién I, 29, 30, 32, 33, 33 Bis, 34, 35, 36, 36 Bis fraccion |, 37 y 46 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, 39, 40, 42, 43, 44, 45, 46, 47 y
48 de su Reglamento y demas disposiciones aplicables en la materia.

i.10.- Con fecha 14 de septiembre de 2015 la Coordinacion Técnica de Adquisicion de Bienes
de Inversién y Activos, a través de la Divisién de Equipo y Mobiliario Médico, emitié el Acta de
Fallo del procedimiento de contratacién mencionado en la Declaracién que antecede,
resultando adjudicado “EL PROVEEDOR” con la(s) partida(s) que se detallan en la misma.

1.41.- De conformidad con lo previsto en el articulo 81 fraccion 1V del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pulblico, en caso de discrepancia entre el
contenido de la convocatoria y el presente instrumento juridico, prevalecera lo establecido en la
convocatoria respectiva, asi como al resultado de la Junta de Aclaraciones.

I.12.- Sefiala como domicilio para todos los efectos de este acto juridico el ubicado en Calle
Durango numero 291 P.H., Colonia Roma Norte, Delegacién Cuauhtémoc, Codigo Postal 06700
México, Distrito Federal.

li.- "EL PROVEEDOR" declara, a través de su Apoderada Legal, que:

I1.1.- Es una sociedad mercantil debidamente constituida de conformidad con las leyes de los

Estados Unidos Mexicanos, segtin consta en la Escritura Publica numero 14,521 de fecha 10 de
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febrero de 2000, otorgada ante la fe del Licenciado Luis Gerardo Mendoza Powell, Notario
Publico namero 106 del Estado de México; inscrita en el Registro Publico de Comercio, bajo la
partida nimero 587 del volumen 39 libro 1°, de comercio de Tlalnepantla.

I.2.- Se encuentra representada para la celebracién de este contrato por Marycarmen Bernal
Miranda, quien acredita su personalidad en términos de la Escritura Publica nimero 47,783,
de fecha 10 de septiembre de 2012, pasada ante la fe del Licenciado Luis Gerardo Mendoza
Powell, Notario Publico nimero 106 del Estado de México y manifiesta bajo protesta de decir
verdad, que las facultades que le fueron conferidas no le han sido revocadas, modificadas, ni
restringidas en forma alguna.

ii.3.- De acuerdo con sus estatutos, su objeto social consiste entre otras actividades, en la
comercializacion, importacién y exportacion de todos los productos referentes a los hospitales
de equipo médico, electrénico, neumatico y mecanico como materiales de curacién en articulos
desechables y reusables.

Il.4.- Cuenta con los registros siguientes:

® Registro Federal de Contribuyentes: EEifl 000216 B89.
® Registro Patronal ante “EL INSTITUTO”: C53 35517 40 2.

i1.5.- Cuenta con el documento correspondiente, vigente y expedido por el Servicio de
Administracion Tributaria (SAT), relativo a la opinién sobre el cumplimiento de sus obligaciones
fiscales, conforme a lo dispuesto por la Regla 2.1.27 de la Resolucién Misceldnea Fiscal 2015 y
de conformidad con el articulo 32 D del Cédigo Fiscal de la Federacion, del cual presenta copia
a “EL INSTITUTO” para efectos de |a suscripcion del presente contrato.

i1.6.- Sus trabajadores se encuentran inscritos en el régimen obligatorio del Seguro Social, y al
corriente en el pago de las cuotas obrero patronales a que haya lugar, conforme a lo dispuesto
en la Ley del Seguro Social, cuyas constancias correspondientes debidamente emitidas por
“EL INSTITUTO” exhibe para efectos de la suscripcion del presente instrumento juridico.

i1.7.- Cuenta por si o por conducto de quien subcontrate para el cumplimiento del objeto del
presente contrato con el documento correspondiente, vigente, expedido por “EL INSTITUTO”
relativo a la opinién positiva sobre el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en materia de
seguridad social, conforme al Acuerdo ACDO.SA1.HCT.101214/281.P.DIR dictado por el H.
Consejo Técnico de “EL INSTITUTO” en la sesién ordinaria celebrada el 10 de diciembre de
2014, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 27 de febrero de 2015 y su modificacién
publicada en el mismo de fecha 03 de abril del afio en curso, el cual exhibe para efectos de la
suscripcion del presente instrumento juridico.

En caso de incumplimiento en sus obligaciones en materia de seguridad social, solicita se

apliquen los recursos derivados del presente contrato, contra los adeudos que, en su caso,
tuviera a favor de “EL INSTITUTO”.

l1.8.- Manifiesta bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en los supuestos de los articulos
50 y 60 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.
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En caso de que “EL PROVEEDOR?” se encuentre en los supuestos sefialados anteriormente, el
contrato serd nulo previa determinacién de la autoridad competente de conformidad con lo
establecido en el articulo 15 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

11.9.- Conforme a lo previsto en los articulos 57 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 de la Funcién Puablica y el Organo
Interno de Control en “EL INSTITUTO” debera proporcionar la informacién que en su momento
se requiera relativa al presente contrato.

.110.- Reune las condiciones de organizacion, experiencia, personal capacitado y demas
recursos técnicos, humanos y econdémicos necesarios, asi como con la capacidad legal
suficiente para cumplir con las obligaciones que contrae en el presente contrato.

I1.11.- Para efectos legales y de notificacion relacionados con el presente contrato en términos
de lo establecido en el articulo 49 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Pulblico, sefiala como domicilio para oir y recibir toda clase de
notificaciones y documentos que deriven del presente contrato, el ubicado en Boulevard Manuel
Avila Camacho numero 2900, Piso 6, Departamento 601, Colonia Los Pirules, Codigo Postal
54040, Tlainepantla de Baz, Estado de México, Teléfono 5370-7865, 5370-4871, correo
electrénico: marybernal@eem.com.mx.

Hechas las declaraciones anteriores, “LAS PARTES” convienen en otorgar el presente
Contrato, de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETC DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO” adquiere de “EL PROVEZDOR” y
éste se obliga a suministrar Equipo Médico, correspondiente al “Programa de Reposicion”
(Diversas Unidades), cuyas caracteristicas, especificaciones y cantidades se describen en el
anaxo 2 (dos), asi como a las condiciones de la convocatoria, junta de aclaraciones y acta de
fallo del procedimiento del cual deriva el presente contrato, disponibles para su consulta en el
portal de compras gubernamentales CompraNet 5.0.

SEGUMDA.- !HiPORTE DEL CONTRATO.- Como contraprestacién por el efectivo vy
satisfactorio suministro de los bienes objeto del presente contrato, "EL INSTITUTO" pagara a
“El. PROVEEDOR?” la cantidad de $496,650.00 (CUATROCIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL
SEISCIENTOS CINCUENTA PESOS 00/100 M.N.) mas el Impuesto al Valor Agregado (I.V.A.)
dicha cantidad se ejercera con base en los precios unitarios que se indican en el Anexo 2
(dos) de este contrato y acta de fallo del procedimiento del cual deriva el presente contrato.

“LAS PARTES” convienen que el presente instrumento juridico se celebra bajo la modalidad de
precios fijos, de acuerdo a los precios unitarios pactados, por lo que el monto de los mismos no
cambiara durante la vigencia del presente instrumento juridico.
Pagina 4 de 19
COORDINACION TECNICA DE CONTRATOS E INVESTIGACION DE MERCADOS

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL

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

o7



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ,
DIRECCION DE ADMINISTRACION o T
UNIDAD DE ADMINISTRACION ,
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y LCITAGION PUBLICA
CONTRATACION DE SERVICIOS T s

TERCERA.- FORMA DE PAGO.- Para el tramite de pago “EL PROVEEDOR” debera expedir
sus comprobantes fiscales digitales en el esquema de facturacion electrénica, con las
especificaciones normadas por el Sistema de Administracién Tributaria (SAT) a nombre del
Instituto Mexicano del Seguro Social, con Registro Federal de Contribuyentes 1MS421231145,
domicilio en Avenida Paseo de la Reforma nimero 476, Colonia Juarez, Codigo Postal 06600,
Delegacién Cuauhtémoc, México, Distrito Federal, para la validacién de dichos comprobantes
“EL. PROVEEDOR” debera cargar en internet, a través del Portal de Servicios a Proveedores
de la pagina de “EL INSTITUTO” el archivo en formato XML., la validez de los mismos sera
determinada durante la carga y Gnicamente los comprobantes validos seran procedentes para
pago.

“EL PROVEEDOR” se obliga a no cancelar ante el Sistema de Administracién Tributaria (SAT)
los comprobantes fiscales digitales a favor de “EL INSTITUTO”, previamente validados en el
Portal de Servicios a Proveedores, salvo justificacion 'y comunicacion por parte del mismo al
Administrador del presente contrato para su autorizacién expresa, debiendo éste informar a las
Areas de Tramite de Erogaciones de dicha justificacion y Reposicion del comprobante fiscal
digital en su caso.

El pago de los bienes se efectuara en pesos mexicanos, en una sola exhibicion o pagos
parciales por partida completa entregada, a los 20 (veinte) dias naturales posteriores a la
entrega de la representacién impresa del comprobante fiscal digital y documentacién
comprobatoria que acredite la entrega de los bienes a entera satisfaccion de “EL INSTITUTO”
en la Divisién de Tramite de Erogaciones ubicada en calle Gobernador Tiburcio Montiel nimero
15 (Esquina con Gomez Pedraza), Colonia San Miguel Chapuitepec, Delegacion Miguel
Hidalgo, Cédigo Postal 11850, México, Distrito Federal, de lunes a viernes en un horario de
9:00 a 14:00 horas, previa validacion y autorizacion que para tal efecto realice el Administrador
del presente contrato.

La documentacion comprobatoria a entregar por parte de “EL. PROVEEDOR?” sera:

a) Remisiones del pedido originales debidamente selladas y firmadas que amparen los
bienes entregados a entera satisfaccién en la Unidad receptora de “EL iNSTiTUTC”
conforme al formato indicado en la convocatoria del procedimiento del cual deriva el
presente contrato.

b) Original del Acta Administrativa Circunstanciada de Entrega, Recepcion, Instalacion,
Puesta en Operacion y Capacitacién de Bienes de Inversién (segtin aplique el caso).

¢) Copia del pedimento de importacién (en su caso).

d) Copia del Contrato.

e) Copia de la Fianza.

f) Carta garantia de los bienes, expedida por “EL PROVEEDOR?”.

g) En su caso, Nota de Crédito por sanciones o penalizaciones en las que se indique;

o Numero de Contrato
e Numero de Proveedor
h) Hoja de “Entrega de Nota de Recepcion” emitida por el Sistema Institucional PREI

Milenium, para la cual “EL PROVEEDOR” podra ponerse en contacto con el
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Administrador del presente contrato, a fin de que se realice el registro de la recepcion de
los bienes a entera satisfaccion en el Sistema de Compras de “EL INSTITUTO” (PRE!
Millenium), entregando una copia de la representacién impresa del comprobante fiscal
digital y documentacién enlistada en los puntos anteriores debidamente requisitadas.

En caso de aplicar, de igual manera, “EL PROVEEDOR” debera entregar Nota de Crédito a
favor de “Ei INSTITUTO” por el importe de la aplicacién de la pena convencional por atraso o
deficiencia de los bienes.

El pago se realizara por medio de transferencia electronica de fondos, a través del esquema
electronico interbancario que “EL INSTITUTC” tiene en operacion, para tal efecto, “EL
PROVEEDOR?” se obliga a proporcionar en su oportunidad el nimero de cuenta, clabe, banco y
sucursal a nombre de “EL. PROVEEDCR” a menos que éste acredite en forma fehaciente la
imposibilidad para ello.

El pago se depositara en la fecha programada de pago, a través del esquema intrabancario si la
cuenta bancaria de “EL PROVEEDOR?” esta contratada con Banorte S.A., BBVA BANCOMER,
S.A. 0 HSBC, S.A,, a través del esquema electronico intrabancario via SPEI (Sistema de Pagos
Electronicos Intrabancarios), si la cuenta pertenece a un banco distinto de los mencionados.

«EL PROVEEDOR” queda obligado a entregar a “EL INSTITUTO” junto con la factura de cobro
respectiva, la “Opinién del cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social”’ vigente
y positiva.

Por lo anterior, “EL. PROVEEDOR” deberéa entregar solicitud de pago electrénico (intrabancario
o interbancario) y 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 seran devueltos en el mismo acto.

En caso de que “EL PROVEEDOR” presente su (CFDI) o factura con errores o deficiencias,
conforme a lo previsto en los articulos 89 y 90 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO” dentro de los 3 (tres) dias
habiles siguientes a la recepcion de la misma, indicara por escrito a “EL PROVEEDOR?” las
deficiencias o errores que debera corregir. El periodo que transcurra a partir de la entrega del
citado escrito y hasta que “El. PROVEEDOR” presente las correcciones no se computara
dentro del plazo estipulado para el pago.

“ZL. PROVEEDOR?” para efectos de transferir los derechos de cobro debera contar con el
consentimiento de “EL INSTITUTO” para lo cual debera notificarlo por escrito a “EL
INSTITUTO?” a través del administrador del contrato con un minimo de 5 {cinco) dias naturales
anteriores a la fecha de pago programada, entregando invariablemente una copia de los contra-
recibos cuyo importe se cede, ademas de los documentos sustantivos de dicha cesién. El
mismo procedimiento aplicara en caso de que “EL PROVEEDOR?” celebre Contrato de cesion
de derechos de cobro a través de factoraje financiero conforme al Programa de Cadenas
Productivas de Nacional Financiera, S.N.C. Institucién de Banca de Desarrollo.
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En caso de que “EL PROVEEDOR?” reciba pagos en exceso, debera reintegrar las cantidades
pagadas en exceso, mas los intereses correspondientes, conforme a la tasa que establezca la
Ley de Ingresos de la Federacion, en los casos de prérroga para el pago de créditos fiscales.
Los intereses se calcularan sobre las cantidades pagadas en exceso y se computaran por dias
naturales desde la fecha de su entrega hasta la fecha en que se pongan efectivamente las
cantidades a disposicion de “EL INSTITUTO”.

El pago de los bienes quedara condicionado al descuento que “EL INSTITUTO” efectuara a
“EL PROVEEDOR” por concepto de penas convencionales y/o deducciones aplicables, en el
entendido de que en el supuesto de que sea rescindido el contrato, no procedera el cobro de
dichas penalizaciones, ni la contabilizacién de las mismas para hacer efectiva la garantia de
cumplimiento, de conformidad con lo establecido por el articulo 95 del Reglamento de la Ley de
Adaquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

CUARTA.- PLAZO, LUGAR Y CONDICIONZS DE ENTREGA.- “EL PROCVEEDOR?” se obliga a
suministrar a “EL INSTITUTO” los bienes que se mencionan en la Clausula Primera del
presente instrumento juridico, conforme a lo siguiente:

PLAZO Y LUGAR DE ENTREGA.- Los plazos y lugar de entrega de los bienes a entera
satisfaccion de “EL INSTITUTO” seran los sefalados en de la Guia de Distribucion y
Requisitos de Instalacion y Capacitacion, incluida en el Anexo 3 (tres) del presente contrato.
Asimismo, el plazo de entrega se contabilizara a partir del dia natural siguiente al Acto de
comunicacion de Fallo; lo anterior de conformidad con lo previsto en'los articulos 46 de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 84 quinto parrafo de su
Reglamento.

Para la logistica de la entrega de los bienes, “EL PROVEEDOR?” se debera coordinar con el
Administrador del presente contrato o con el personal de la Unidad Recepcion que este le
indigue.

Los Servidores Publicos sefialados en el “Directorio de Responsables de la recepciéon de los
bienes” incluido en las condiciones de la convocatoria del procedimiento del cuai deriva el
presente contrato seran los responsables de la recepcién de los bienes a entera satisfaccién de
“EL INSTITUTO?”. Lo anterior, con la finalidad de garantizar que los bienes cumplan cabalmente
con cada especificacion y caracteristica contenida en la cédula de descripcion de articulo
(oferta técnica de “EL PROYEEDOR") conforme a lo establecido en el Anexo 3 (ires) la cual
forma parte integral del presente contrato.

Asimismo, el Administrador del presente contrato, asi como los Responsables de la Recepcion
de los Bienes, seran los responsables de suscribir las “Actas Administrativas Circunstanciadas
de Entrega, Recepcion, Instalaciéon, Capacitacion y Puesta en Operacion de Bienes de
Inversion™ o “Actas Administrativas Circunstanciadas de Rechazo de Bienes de Inversion”,
segun sea el caso, conforme a los formatos que se agregan en la convocatoria y junta de
aclaraciones del procedimiento del cual deriva el presente contrato.
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En caso de que la Unidad Médica, no se encuentre en condiciones de recibir los bienes a
entera satisfaccion de “EL iNSTITUTO” el Administrador del presente contrato, debera solicitar
por escrito a la Coordinacién de Adquisicién de Bienes de Inversion y Activos, a mas tardar con
15 (quince) dias habiles de antelacién a los plazos de entrega de los bienes, la elaboracion del
convenio modificatorio, dentro de la vigencia del mismo; sefialando las causas por las cuales
los bienes no puedan ser recibidos, e indicando la nueva fecha de entrega, de conformidad con
lo establecido en los articulos 52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico y 91 de su Reglamento, indicando la fecha limite de entrega.

Para tal efecto, “EL. PROVEEDOR”, se obliga a presentar, en su caso, Ia modificacion de la
garantia, en términos del articulo 103 fraccion li del citado Reglamento.

CONDIC!IOMNES DE ENTREGA.- La entrega de los bienes se realizara bajo el esquema de
Delivered Duty Paid (DDP) “Entregada Derechos Pagados”.

“EL PROVEEDOR” debera entregar junto con los bienes una “Remision del Pedido” en el
formato Institucional, mismo que se agrega en la convocatoria del procedimiento del cual deriva
el presente contrato; la cual debera recabar en 3 (tres) tantos originales, foliada y debidamente
requisitada en todos sus rubros; en esta remision del pedido la Unidad Médica receptora de los
bienes, asentara, sello de recibido, fecha, firma, nombre y nimero de matricula de
“EL INSTITUTO” de la persona que recibe, conforme a lo sefialado en los formatos de las
Actas Administrativas, incluidas en la convocatoria y junta de aclaraciones del procedimiento del
cual deriva el presente contrato y sello con la clave presupuestal PREI correspondiente a la
unidad receptora. Este documento, sera requisito indispensable para el tramite del pago
correspondiente por parte de “EL PROVEEDOR?”.

“EL PROVEEDOR” debera cubrir todos los gastos para mantener asegurados los bienes y
absorber todos los riesgos, hasta la recepcién de los mismos a entera satisfaccién de
“EL INSTITUTO” conforme a lo sefialado en la “Guia de Distribucion y Requisitos de
Instalacion y Capacitacién” incluida en las condiciones de la convocatoria y junta de
aclaraciones del procedimiento del cual deriva el presente contrato.

La recepcion de los bienes estara sujeta, en primer lugar a la recepcién de la documentacion
completa descrita en el presente Instrumento juridico.

La documentacion a que se refiere el parrafo anterior, puede estar compuesta por lo siguiente,
segun cada caso:

@

Remision del Pedido (en la que se hara referencia entre otros datos al nimero de contrato,
clave, descripcién, precio, cantidad y fecha de entrega).

Lista de empaque en la que se detallen las caracteristicas del embalaje, dimensiones y peso
del(os) bien(es).

Original de Carta de Garantia de los bienes por el periodo establecido en el presente
contrato.

Carta con el compromiso de Capacitacién (de acuerdo a lo solicitado en el presente (
instrumento juridico).
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Programa Calendarizado o Calendario de Servicios de Mantenimiento Preventivo.

Juego(s) de Manuales originales de Servicios para Mantenimiento Correctivo.

Juego(s) de Manuales originales de Operacion del bien.

Manuales de Administracién y de Configuracién de sistemas informaticos, de conformidad a
lo estipulado en el “Acta Administrativa Circunstanciada: de Entrega, Recepcion, Instalacién,
Puesta en Operacién y Capacitaciéon de Bienes de Inversion” incluida en la convocatoria y
junta de aclaraciones del procedimiento dei cuai deriva ei presente contrato.

9 ® © ©®

En segundo lugar, la verificacion total del embarque, el bien debera de entregarse
perfectamente empacado, con las envolturas originales del fabricante y en condiciones de
embalaje que los resguarden del polvo y la humedad, debiendo garantizar la identificacion y
entrega individual y total de los bienes que preserven sus cualidades durante el transporte y
almacenaje, sin merma de su vida util y sin daio o perjuicio alguno para “EL INSTITUTO”.

Al configurarse alguno(os) de los supuestos de rechazo enmarcados en el “Acta Administrativa
Circunstanciada: de Entrega, Recepcion, Instalacién, Puesta en Operacién y Capacitacion de
Bienes de Inversidén®, misma que se encuentra incluida en la convocatoria y junta de
aclaraciones del procedimiento del cual deriva el presente contrato, se procedera a levantar el
“‘Acta Administrativa Circunstanciada de Rechazo de Bienes de Bienes de Inversién con las
acciones legales conducentes.

Los bienes deberan de ser entregados con la Informacién minima obligatoria de tipo sanitario
para los dispositivos médicos, sujeta al cumplimiento de la NOM -137-SSA1-2008, Etiquetado
de Dispositivos Médicos, con la siguiente informacion:

A. Nombre o denominacion, domicilio completo, teléfono y correo electrénico del fabricante.

B. Nombre o razén social, domicilio completo, teléfono y correo electronico del representante
en México.

C. Plazo de garantia expresado en tiempo, por ejemplo 36 (treinta y seis) meses. Aunque la
cobertura real deberd iniciar cuando se levante acta circunstanciada donde conste la
instalacién y puesta en marcha y capacitacion a entera satisfaccién de “EL INSTITUTO”
estipulando en la misma, la fecha de término.

Cada uno de ellos debera de estar marcado con la siguiente informacion:

Denominacién genérica del producto.

Denominacién distintiva del producto.

Datos del fabricante _
a. Bienes Nacionales: Hecho en México por: razén social y domicilio.
b. Bienes Internacionales: Hecho en: pais, razdn social y domicilio.

e Pais de origen. Leyenda alusiva o gentilicio.
e Numero de registro otorgado por la Secretaria de Salud.
¢ Numero de serie. /
o Contenido. !
e |nstrucciones de uso.
Pagina 9 de 18
COORDINACION TECNICA DE CONTRATOS E INVESTIGACION DE MERCADOS
DIVISION DE CONTRATOS E_
NIVEL CENTRAL

Este Instrumento Juridico fue elaborado de conformidad con los témminos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL )
DIRECCION DE ADMINISTRACION C°"§f§éﬁoﬁg’é‘e’°
"UNIDAD DE ADFINISTRACION ,
COORDIMACION DE ADQUISICION DE BIENES Y LI%‘E%SMS&FA
CONTRATACION DE SERVICIOS LAD19GYR040-T24-2015

» Todo incidente adverso que pueda ocasionar el uso del producto cuando aplique.

o Leyendas de advertencia o precaucién o ambas cuando las caracteristicas de los
dispositivos asi lo requieran.

e Para el caso de equipos y agentes de diagnéstico en los que intervengan fuentes de
radiacion declarar la leyenda: "Peligro, material radiactivo para uso exclusivo en medicina”.

o “Producto estéril”, "No se garantiza la esterilidad del producto en caso de que el empaque
primario tenga sefiales de haber sufrido ruptura previa", y las leyendas alusivas o el simbolo
correspondiente que indiquen el proceso de esterilizacién tales como: “Esterilizado con 6xido
de etileno”, “Esterilizado con radiacién gamma”, “Esterilizado con calor seco o humedo”, para
productos estériles.

» “Desechable’, “Usar solamente una vez’ u otras leyendas alusivas o simbolo
correspondiente, en los productos para ser usados una sola vez.

» Cuando por las caracteristicas del producto se requieran temperaturas especiales de

almacenamiento, éstas deberan ser indicadas y expresarse en °C, asi como las condiciones

de humedad especiales requeridas por el producto o cualquier otra condicién especifica,

cuando aplique, tal como la proteccion a la luz, mismas que seran indicadas en la etiqueta o

contraetiqueta correspondiente.

La clave o descripcion del Cuadro Basico y Catélogo de Insumos del Sector Salud vigente

correspondiente al dispositivo médico.

o

La informacion contenida en las etiquetas o contra-etiquetas debe corresponder a lo expresado
en los proyectos de marbete autorizados por la Secretaria de Salud de conformidad con las
disposiciones aplicables y no podran ser modificadas.

En tercer lugar, la recepcion de los bienes estara sujeta, a la verificacién de cada uno de los
bienes que se estan entregando, los cuales deberan cumplir cabalmente con cada
especificacion y caracteristica contenida en la cédula de descripcién de articulo (oferta técnica
de “EL PROVEEDOR”) la cual forma parte integral del presente Instrumento juridico y se
encuentra agregada en el Anexo 2 (dos) y se verificard una a una, por el grupo de trabajo
designado por la Unidad.

También se verificaran el cumplimiento de guias mecanicas, especificaciones especiales y
equipos accesorios con los que cuente el bien que se esta entregando.

En cuarto lugar se verificara el cumplimiento del programa de capacitacion, que haya
contemplado todas las funciones y caracteristicas del bien adquirido, cambio y reemplazo de
consumibles, asi como mantenimientos periédicos por parte del usuario para el buen manejo y
aprovechamiento del bien, a entera satisfaccién de “EL INSTITUTO”.

caracteristicas, alcances y especificaciones se encuentran establecidas en el Anexo 2 (dos) asi
como a las condiciones de la convocatoria, junta de aclaraciones y acta de fallo del
procedimiento del cual deriva el presente contrato del presente instrumento juridico, debiendo /

“ZL. PROVEEDOR” se compromete a entregar los bienes objeto del presente contrato, cuyas d

cumplir con los siguientes rubros:

2.2.i RECEPC!ON, INSTALACIOM Y PUESTA EN OPERACION

Pagnaidde s Ny o
COORDINACION TECNICA DE CONTRATOS E INVESTIGACION DE MERCADOS

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL

Este Instrumento Juridico fue elaborado de conformidad con los téminos y condiciones y a
los documentos comrespondientes al procedimlento de contratacion que se sefiala.




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ,
DIRECCION DE ADMINISTRACION C°":r§‘é‘?o':gg‘e'°
UNIDAD DE ADMINISTRACION ,
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y LCITACON PUBLICA
CONTRATACION DE SERVICIOS - Lo

2.2.2 CAPACITACION.
2.2.3 MANUALES.

CALIDAD.- “EL INSTITUTO” se reserva el derecho de verificar en cualquier tiempo durante el
procedimiento y posterior a su adjudicacién, los Registros Sanitarios con la Comisién Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS), con la intencién de corroborar la
veracidad de la informacion proporcionada por “EL FROVEEDOR”.

QUINTA.- CANJE.- “EL INSTITUTO” por conducto del Administrador del presente contrato, a
peticién del responsable administrativo de la Unidad MNédica, podrd solicitar a “EL
PROVEEDOR?” el canje de los bienes que presenten defectos a simple vista o de fabricacion,
especificaciones distintas a las establecidas en el presente contrato o calidad inferior a la
propuesta, vicios ocultos o bien, cuando el area usuaria manifieste alguna queja en el sentido
de que el uso del bien puede afectar la calidad del servicio. Dicha solicitud se formalizara a “EL
PROVEEDOR” dentro del perfodo de 5 (cinco) dias habiles siguientes al momento en que el
Administrador del presente contrato haya tenido conocimiento de alguno de los supuestos antes
mencionados.

Cuando concurra alguno de los supuestos anteriores, “EL PROVEEDOR?” debera reparar los
bienes, cuando asi proceda, en un plazo maximo de 6 (seis) dias habiles o bien, reemplazarlos
por bienes nuevos a entera satisfaccion de “EL INSTiTUTO” en un plazo no mayor de 30
(treinta) dias naturales, en ambos casos, el plazo contara a partir de la fecha de notificacién por
parte de “EL INSTITUTO” siempre que se encuentre vigente la garantia con la que se adquirié
el bien. En caso de canje de los bienes, el servicio no debera ser interrumpido, se realizara de
manera subrogada y los gastos por estos conceptos correran por cuenta de
“EL PROVEEDOR”.

Todos los gastos que se generen con motivo de la reparacion o canje, asi como los gastos por
concepto de trasiado de los derechohabientes, correran por cuenta de “EL PROVEEDOR”
previa notificacion de “EL INSTITUTO”.

SEXTA.- VIGENCIA.- “LAS PARTES” convienen en que la vigencia del presente contrato sera
a partir de su firma y hasta el 31 de diciembre de 2015.

SEPTIMA.- TRANSFERENC!A DE DERECHOS DE COBRO.- “Ei. PROVEEDOR” se obliga a
no transferir o ceder por ninguin titulo, en forma total o parcial, a favor de cualquier otra persona
fisica o moral, sus derechos y obligaciones que se deriven del presente contrato’ a excepcion
de los derechos de cobro, debiendo en este caso, solicitar por escrito el consentimiento de “Ei.
INSTITUTO” a través del Administrador del contrato para tal efecto.

“EL PROVEEDOR?”, debera presentar la solicitud correspondiente dentro de los 5 (cinco) dias
naturales anteriores a la fecha de pago programada, a la que debera adjuntar una copia de los
contra-recibos cuyo importe transfiere, y deméas documentos sustantivos de dicha transferencia,
lo cual seré necesario para efectuar el pago correspondiente.

Si con motivo de la transferencia de los derechos de cobro solicitada por “EL PROVEEDOR?” se

origina un retraso en el pago, no procedera el pago de los gastos financieros a que hace
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referencia el articulo 51 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

OCTAVA.- RESPCNSASBIL!DAD.- "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 a "EL INSTITUTO" y/o a terceros, con motivo de las obligaciones pactadas en este
instrumento juridico, o deficiencias presentadas de conformidad con lo establecido en el articulo
53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

MOVENA.- CONTRIBUCIONES.- Los impuestos y/o derechos que procedan con motivo de los
bienes objeto del presente contrato, seran pagados por “EL. PROVEEDOR” conforme a la
legislacion aplicable en la materia.

“EL INSTITUTO” s6lo cubrird el Impuesto al Valor Agregado (l.V.A.) de acuerdo a lo
establecido en las disposiciones fiscales vigentes en la materia.

“EL PROYEEDOR?” en su caso, cumplird con la inscripcion de sus trabajadores en el régimen
obligatorio del Seguro Social, asi como con el pago de las cuotas obrero-patronales a que haya
lugar, conforme a lo dispuesto en la Ley del Seguro Social. “EL INSTITUTO” a través del Area
fiscalizadora competente podra verificar en cualquier momento el cumplimiento de dicha
obligacion.

“«EL. PROVEEDOR” podra solicitar a “EL INSTITUTO” a través del Area competente, por
escrito y previo al cobro de cualquier factura, que de conformidad con lo dispuesto en el articulo

40 B ultimo parrafo de la Ley del Seguro Social, en el supuesto que durante la vigencia del -
presente contrato, se generen cuentas por liquidar a su cargo, liquidas y exigibles a faver de

“Ei. INSTITUTO” le sean aplicados como descuento en los recursos que le corresponda
percibir con motivo del presente instrumento juridico, contra los adeudos que, en su caso,

tuviera por concepto de cuotas obrero patronales.

DECIifA.- PATENTES Y/O WMARCAS.- "EL PROVEEDOR" se obliga para con "EL
INST!TUTO" a responder por los dafios y/o perjuicios que pudiera causar a éste o a terceros, si
con motivo de Ia entrega de los bienes viola derechos de autor, de patenies y/o marcas u otro
derecho reservado a nivel Nacional o Internacional.

Por lo anterior, "EL PROVZEDOR" manifiesta en este acto bajo protesta de decir verdad, no
encontrarse en ninguno de los supuestos de infraccion a la Ley Federal del Derecho de Autor,
ni a la Ley de la Propiedad Industrial.

En caso de que sobreviniera alguna reclamaciéon en contra de "EL INSTITUTO" por cualquiera ,\\é‘
de las causas antes mencionadas, la Unica obligacion de éste sera la de dar aviso en el
domicilio previsto en este instrumento juridico a "EL PROVEEDOR" para que ésie lieve a cabo

las acciones necesarias que garanticen la liberacion de "EL INSTITUTO" de cualquier
controversia o responsabilidad de caracter civil, mercantil, penal o administrativa que, en su /
caso, se ocasione. (f

Pagina 12 de 19
COORDINACION TECNICA DE CONTRATOS E INVESTIGACION DE MERCADOS
DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL

Este Instrumento Juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condicliones y a
los documentos corraspondientes al procedimiento de contrataclon que se sefiala.




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Einfal e
DIRECCION DE ADMINISTRACIOM 15810480
UMIDAD DE ADMIMISTRACION ,
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y “?&TTAE%'SEJ.SB,&'E“
CONTRATACION DE SERVICIOS LA-019GYRD40-T24-2015

Lo anterior de conformidad a lo establecido en el articulo 45 fraccion XX de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

DECIMA PRIMERA.- GARANTIAS.- "EL PROVEEDOR" se obliga a entregar a "EL
INSTITUTO", las garantias que se enumeran a continuacion;

A) GARANTIA DE LOS BIENES.- "EL PROVEEDOR" debera entregar conjuntamente con los
bienes, escrito en papel membretado de éste, firmado por su representante legal, por el que se
garantice los bienes objeto del presente contrato conforme al plazo establecido en su propuesta
técnica incluida en el Anexo 2 (dos) del presente contrato (36, 42 6 48 meses), con cobertura
amplia contra vicios ocultos, defectos de fabricacién o cualquier dafio que presenten, contados
a partir de la fecha de entrega de los bienes a entera satisfaccion de "Ei. INSTITUTO",
conforme al Anexo numero 5-D (cinco-D) de la convocatoria de la cual deriva el presente
contrato.

La cual debera contemplar los aspectos descritos en los numerales 14.1.1 Capacitacion, 14.1.2
Tiempos maximos de reparacion o atencion de fallas, 14.1.3 Mantenimiento correctivo y/o
preventivo y 14.1.4 Consumibles y refacciones de la convocatoria que sirvié de base para la
elaboracién del presente instrumento juridico, la cual esta disponible para su consulta en el
portal de compras gubernamentales CompraNet 5.0.

B) GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.- “EL PROVEEDOR” se obliga a
entregar a mas tardar dentro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma de este
instrumento juridico, en términos del articulo 48 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, una garantia de cumplimiento de todas y cada una de las
obligaciones a su cargo derivadas del presente contrato, mediante fianza expedida por
compafiia autorizada en los términos de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas a favor
del “Instituto Mexicano del Seguro Sociai”, por un monto equivalente al 10% (diez por ciento)
sobre el importe total que se indica en la Clausula Segunda del presente contrato, sin
considerar el Impuesto al Valor Agregado (I.V.A.), en Moneda Nacional.

“"EL PROVEEDOR" queda obligado a entregar a "EL INST!TUTO" la pdliza de fianza,
apegandose al formato que se integra en la convocatoria del procedimiento del cual deriva el
presente contrato, en la Division de contratos, ubicada en la calle Durango nimero 291 10°
Piso, Colonia Roma Norte, Delegaciéon Cuauhtémoc, Cédigo Postal 06700 México, Distrito
Federal.

Dicha péliza de garantia de cumplimiento del contrato se liberara de forma inmediata a "EL
PROVEEDOR" una vez que "EL INSTITUTO" le otorgue autorizacion por escrito, para que éste
pueda solicitar a la afianzadora correspondiente la cancelacién de la fianza, autorizacion que se
entregara a "EL PROVEEDOR" siempre que demuestre haber cumplido con la totalidad de las
obligaciones adquiridas por virtud del presente contrato; para lo cual debera presentar mediante
escrito la solicitud de liberacién de la fianza en la Division de Contratos, misma que llevara a
cabo el procedimiento para la liberacién y entrega de fianza.

Pégina 13 de 19
COORDINACION TECNICA DE CONTRATOS E INVESTIGACION DE MERCADOS .
DIVISION DE CONTRATOS k—

NIVEL CENTRAL

Este Instrumento Juridico fue elaborado de conformidad con los términos y ‘condiclones ya
los documentos correspondientes al procedimiento de confratacion que se sefiala.



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOGIAL ,
DIRECCION DE ADMINISTRACION C°"f5?é‘}0";g?er°
.. UNIDAD DE ADMiMISTRACION .
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y GITACION PURLICA
CONTRATAC'ON DE SERV|C|OS LA-019GYR040-T24-2015

DECIMA SEGUNDA.- EJECUCION DE LA POL!ZA DE FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE
ESTE COMNTRATO.- "EL INST!ITUTO" llevara a cabo la ejecucién de la garantia de
cumplimiento del contrato en los casos siguientes:

a) Se rescinda administrativamente este contrato.

b) Durante su vigencia se detecten deficiencias, fallas o calidad inferior en los bienes
suministrados, en comparacién con los ofertados.

¢) Cuando en el supuesto de que se realicen modificaciones al presente contrato, no entregue
“El. PROVEEDOR?” en el plazo pactado, el endoso o la nueva garantia, que ampare el
porcentaje establecido para garantizar el cumplimiento del presente instrumento juridico,
establecido en la Clausula Décima Primera inciso b).

d) Por cualquier otro incumplimiento de las obligaciones contraidas en este contrato.

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

DECIMA TERCERA.- PENAS CONVENCIONALES POR ATRASO EN LA ENTREGA DE LOS
BIiENES.- “EL INSTITUTO” aplicard una pena convencional por cada dia de atraso en la
entrega de los bienes a entera satisfaccion de “EL INSTITUTO”, por el equivalente al 2.5%
(dos punto cinco por ciento) sobre el valor total de lo incumplido, sin incluir el Impuesto al Valor
Agregado, en cada uno de los supuestos siguientes:

a) Cuando "EL PROVEEDOR" no entregue a entera satisfaccion de “EL INSTITUTO” los
bienes que le hayan sido requeridos, en los plazos previstos en la Clausula Cuarta del
presente instrumento juridico. En este supuesto, la aplicacion de ia pena convencional podrg
ser hasta por un maximo de 4 (cuatro) dias naturales, como entrega con atraso.

b) Cuando "EL PROVEEDCR" no reponga dentro del plazo sefialado en la Cldusula Quinta del
presente contrato, los bienes que "EL INSTITUTO" haya solicitado para su canje.

La pena convencional por atraso se calculara por cada dia de incumplimiento, de acuerdo co
el porcentaje de penalizacién establecido, aplicado al valor de los bienes entregados con atra
y de manera proporcional al importe de la garantia de cumplimiento que corresponda a 1a
partida que se trate. La suma de las penas convencionales no debera exceder el imporie de
dicha garantia.

El Administrador del presente contrato serd el encargado de realizar el tramite de la aplicacion
de las penas convencionales, objeto del presente instrumento juridico y de comunicar los
incumplimientos cuando asi lo amerite el caso.

"EL INSTITUTO" descontara las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional,
sobre los pagos que deba cubrir a "EL PROVEEDOR".

“EL PROVEEDOR?” autoriza a descontar las cantidades que resulten de aplicar las sanciones
sefialadas en parrafos anteriores, sobre los pagos que a él deberan de cubrirse, durante el

Pagina 14 de 19
COORDINACION TECNICA DE CONTRATOS E INVESTIGACION DE MERCADOS
DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL

Este Instrumento Juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes at procedimiento de contratacion que se sefiala.




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL :
DIRECCION DE ADMINISTRACION C°”:’5"‘it3‘:o'2;3’e"°
UNIDAD DE ADMINISTRACION ;
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y LGITACION PUELICA
CONTRATACION DE SERVICIOS L

periodo en que incurra y/o se mantenga el incumplimiento con motivo del suministro de los
bienes. "

Conforme a lo previsto en el Gltimo pérrafo del articulo 96 del Reglamento de la Reglamento de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, no se aceptara ia
estipulacion de penas convencionales, a cargo de “EL iNSTITUTO”.

DECIMA CUARTA.- TERMINACION ANT!CIPADA.- De conformidad con lo establecido en el
articulo 54 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico,
“EL INSTITUTO” podra dar por terminado anticipadamente el presente contrato sin
responsabilidad para éste y sin necesidad de que medie resolucion judicial alguna, cuando
concurran razones de interés general o bien, cuando por causas justificadas se extinga la
necesidad de requerir los bienes objeto del presente contrato, y se demuestre que de continuar
con el cumplimiento de las obligaciones pactadas se ocasionaria algin dafio o perjuicio a
“EL INSTITUTO” o se determine la nulidad de los actos que dieron origen al presente
instrumento juridico, con motivo de la resolucién de una inconformidad o intervencién de oficio
emitida por la Secretaria de la Funcién Publica.

La terminacion anticipada del presente contrato se sustentara mediante dictamen que precise
las razones o las causas justificadas que den origen a la misma. Los gastos no recuperables
por la terminacién anticipada seran pagados siempre que éstos sean razonables, estén
comprobados y se relacionen directamente con el presente instrumento juridico.

DECIMA QUINTA.- CAUSALES DE RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- "EL
INSTITUTO" podra rescindir administrativamente este contrato sin méas responsabilidad para el
mismo y sin necesidad de resolucién judicial, cuando "EL PROVEEDCR" incurra en cualquiera
de ias causales que de manera enunciativa mas no limitativa se sefialan a continuacion:

1. Cuando no entregue la garantia de cumplimiento del presente contrato, a mas tardar
dentro del término de 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del mismo.

2. Cuando “EL PROVEEDOR?” incurra en falta de veracidad total o parcial respecto a la
informacién proporcionada para la celebracion de este contrato.

3. Cuando se incumpla, total o parcialmente, con cualesquiera de las obligaciones
establecidas en este instrumento juridico y sus anexos.

4. Cuando se -compruebe que “EL PRCVEEDOR” haya entregado bienes con
descripciones y caracteristicas distintas a las pactadas en el presente instrumento
juridico.

8. En caso de que “EL PROVEEDOR?” no reponga los bienes que le hayan sido devueltos
para canje, por problemas de calidad, defectos o vicios ocultos, de acuerdo a lo
estipulado en el presente contrato.

8. Cuando se transmitan total o parcialmente, bajo cualquier titulo y a favor de cualquier
otra persona fisica o moral, los derechos y obligaciones derivados del presente
instrumento juridico, con excepcién de los derechos de cobro, previa autorizacién de
"EL INSTITUTO".

7. Sila autoridad competente declara el concurso mercantil o cualquier situacion analoga o
equivalente que afecte el patrimonio de "EL PROVEEDOR".
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8. Cuando los bienes entregados no puedan funcionar o ser utilizados por estar
incompletos.

9. En el supuesto de que la Comisién Federal de Competencia, de acuerdo a sus
facultades, notifique a “EL iNSTITUTO” la sancién impuesta a “EL PROVEEDOR” con
motivo de la colusién de precios en que hubiese incurrido durante el procedimiento, en

. contravencion a lo dispuesto en los articulos 9 de la Ley Federal de Competencia
Econdmica y 34 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

10. En caso de que durante la vigencia de éste contrato la renovacién del Registro Sanitario
no resuite favorable por la autoridad sanitaria; o bien, se reciba comunicado por parte de
la Comision Federal para la Protecciéon contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS), en el
sentido de que “EL PROVEEDOR” ha sido sancionado, o se le ha revocado el Registro
Sanitario correspondiente.

14. En caso de que la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios
(COFEPRIS), dictamine que respecto de los bienes existe alerta médica durante la
vigencia del presente instrumento juridico.

12. Si “EL PROVEEDOR” no permite a “EL INSTITUTO” la administracidn y verificacién a
que se refiere la clausula Vigésima senalada en el presente contrato.

DECIRMA SEXTA.- RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO”, en
términos de lo dispuesto en el articulo 54 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, podra rescindir administrativamente el presente contrato en
cualquier momento, cuando “EL PROVEEZDOR” incurra en incumplimiento de cualquiera de las
obligaciones a su cargo, de conformidad con el procedimiento siguiente:

a) Si “EL INSTITUTO” considera que “EL PROVEEDOR” ha incurrido en alguna de las
causales de rescision que se consignan en la Clausula que antecede, lo hara saber a
“EL PROVEEDOR?” de forma indubitabie por escrito, a efecto de que éste exponga lo que a
su derecho convenga y aporte, en su caso, las pruebas que estime pertinentes, en un
término de 5 {cinco) dias habiles, a partir de la notificacion de la comunicacion de referencia.

b) Transcurrido el término a que se refiere el inciso anterior, se resolvera considerando los
argumentos y pruebas que hubiere hecho valer.

c) La determinacion de dar o no por rescindido administrativamente el presente contrato,
debera ser debidamente fundada, motivada y comunicada por escrito a “EL PROVEEDOR”
dentro de los 13 (quince) dias habiles siguientes, al vencimiento del plazo sefialado en el
inciso a) de esta Clausula.

En el supuesto de que se rescinda este contrato, "EL INSTITUTO" no aplicarén las penas
convencionales, ni su contabilizacién para hacer efectiva la garantia de cumplimiento de este
instrumento juridico.

En caso de que “EL INSTITUTO” determine dar por rescindido el presente contrato, se debera
formular y notificar un finiquito dentro de los 20 (veinte) dias naturales siguientes a la fecha en
que se notifique la rescision, de conformidad con el articulo 99 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en el que se hagan constar los
pagos que, en su caso, deba efectuar “EL INSTITUTO”, por concepto de la entrega de los
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bienes por “EL PROVEEDOR” hasta el momento en que e determine la rescision
administrativa.

Iniciado un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO”, be « su responsabilidad podra
suspender el tramite del procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacién de dar por rescindido este ¢: itrato, "EL PROVEEDOR"
entrega los bienes, el procedimiento iniciado quedara sin e ¢ stos, previa aceptacion y
verificacién de "EL INSTITUTO" por escrito, de que contintia vi¢ s ate la necesidad de contar
con los bienes y aplicando, en su caso, las penas convencionales ¢ ¢ respondientes.

"EL INSTITUTO" podra determinar no dar por rescindido este :sntrato, cuando durante el
procedimiento advierta que dicha rescisién pudiera ocasionar al¢ {1 dafio o afectacién a las
funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, "EL !INSTIT | IC" elaborara un dictamen
en el cual justifique que los impactos econémicos o de operacién 3ue se ocasionarian con la
rescision del contrato resultarian mas inconvenientes.

De no darse por rescindido este contrato, "EL INSTITUTO" estab.zcera, de conformidad con
"EL PRCVEEDOR" un nuevo plazo para el cumplimiento de aq izllas obligaciones que se
hubiesen dejado de cumplir, a efecto de que "EL PROVEEDOR" subsane el incumplimiento
que hubiere motivado el inicio del procedimiento de rescisién. Lo : riterior, se llevara a cabo a
través de un convenio modificatorio en el que se atendera a las « cndiciones previstas en los
dos ultimos parrafos del articulo 52 de la Ley de Adquisiciones, Arre ndamientos y Servicios del
Sector Publico.

DECIMA SEPTIMA.- PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION.- En cualquier momento durante
la vigencia del presente contrato, “EL PROVEEDOR” o “EL IN3TITUTC” podran presentar
ante el Organo Interno de Control en “EL INSTITUTO” solicitud de conciliacién por
desavenencias, derivadas del presente instrumento juridico, conforme a lo dispuesto por la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y su Reglamento.

La solicitud se presentard mediante escrito, el cual contendré los requisitos contenidos en e
articulo 15 de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo, ademas hara referencia
numero de contrato, al servidor publico encargado de su adrainistracién, objeto, vigencia y el
monto del contrato, sefalando, en su caso, sobre la exister:cia de convenios modificatorios,
debiendo adjuntar copia de los instrumentos consensuales debidamente suscritos.

DECIMA OCTAVA.- RELACION LABORAL.- “LAS PARTES” convienen en que “EL
INSTITUTO”, no adquiere ninguna obligacion de caracter laboral para con “EL PROVEEDOR?”,
ni para con los trabajadores que el mismo contrate para la realizacién del objeto del presente

instrumento juridico, toda vez que dicho personal depende exclusivamente de “EL
PROVEEDOR?”.

Por lo anterior, no se le considerara a “EL INSTITUTO” como patrén, ni alin substituto, y “EL
PROVEEDOR”, expresamente lo exime de cualquier responsabilidad de caracter civil, fiscal, de
seguridad social, laboral o de otra especie, que en su caso pudiera llegar a generarse.
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«=1. PROVEEDOR” se obliga a liberar a “EL INSTITUTO” de cualquier reclamacion de indole
laboral o de seguridad social que sea presentada por parte de sus trabajadores, ante las
autoridades competentes.

DECIMA NOVENA.- MCDIFICACIONES.- De conformidad con lo establecido en los articulos
52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 91 de su
Reglamento, “EL INSTITUTO” podra celebrar por escrito convenio modificatorio, al presente
contrato dentro de la vigencia del mismo. Para tal efecto, “EL PROVEEDOR” se obliga a
entregar, en su caso, la modificacién de la garantia, en términos del articulo 103 fraccion Il del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

PRORROGAS.- Asimismo se podran acordar prérrogas al plazo de entrega originalmente
pactado por caso fortuito, fuerza mayor o por causas atribuibles a “EL INSTITUTO”, todo lo
cual debera estar debidamente acreditado en el expediente de contratacién respectivo. “EL
PROVEEDOR” puede solicitar la modificacién del plazo originalmente pactado cuando se
actualicen y se acrediten los supuestos de caso fortuito o de fuerza mayor.

Cualquier modificacién a los .derechos y obligaciones estipuladas por “LAS PARTES” en
el presente contrato, deberd formalizarse mediante convenio y por escrito, mismo que sera
suscrito por los servidores pUblicos que lo hayan hecho en el contrato, quienes los sustituyan o
estén facultados para ello.

VIGESINA.- ADMINISTRACION Y VERIFICACION.- Sera responsabilidad del servidor publico
indicado en el apartado de declaraciones de “ZL iNSTITUTO” de este instrumento juridico,
administrar y verificar el cumplimiento del presente contrato; de conformidad con [o establecido
en el pentitimo y ultimo parrafo del articulo 84 del reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios de! Sector Publico.

En el caso de que se lleve a cabo un relevo institucional temporal o permanente de dicho
servidor publico, tendra caracter de ADVIINISTRADOR DEL CONTRATO la persona que lo
sustituya en el cargo.

VIGESIMA PRIMERA.- RELACION DE ANEXOS.- Los anexos que se relacionan a
continuacién forman parte integrante del presente contrato.

Anexo 1 {uno) "Oficio(s) de Liberacién de Inversion (OLI)"
Anexo 2 {dos) "Propuesta Tecnica y Econémica”
Anexo 3 (ires) "Guia de Distribucién y Requisitos de Instaltacion y Capacitacién”

VIGESIMA SEGUNDA.- LEGISLACION APLICABLE.- “LAS PARTES” se obligan a sujetarse
estrictamente para el cumplimiento del presente contrato, a todas y cada una de las clausulas
del mismo, asi como a lo establecido en la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico, su Reglamento, y supletoriamente al Codigo Civil Federal, a la Ley Federal
de Procedimiento Administrativo, al Cédigo Federal de Procedimientos Civiles y demas
ordenamientos aplicables en la materia.
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VIGESIMA TERCERA.- JURISDICC!ON.- Para la interpretacion y cumplimiento de este
instrumento juridico, asl como para todo aquello que no esté expresamente estipulado en el
mismo, “LAS PARTES” se someten a la jurisdiccién de los Tribunales Federales competentes
de la Ciudad de México, Distrito Federal, renunciando a cualquier otro fuero presente o futuro
que por razén de su domicilio les pudiera corresponder.

Previa lectura y debidamente enteradas “LAS PARTES” del contenido, alcance y fuerza legal
del presente contrato, en virtud de que se ajusta a la expresion de su libre voluntad y que su
consentimiento no se encuentra afectado por dolo, error, mala fe, ni otros vicios de la voluntad,
lo firman y ratifitan en todas sus partes, por sextuplicado, en la Ciudad de México, Distrito
Federal, el dia|29 de septiembie de 2015, quedando un ejemplar en poder de “EL
PROVEEDOR” y los demas en poder de “EL INSTITUTO”. '

ITUtTO™ "EL PROVEEDOR"

INSTITUTO MEXI ELISEGURO SOCIAL ESPECIALISTAS DE EQUIPQ MEDIC .A. DE C.V.
il
LICENCIADO FERNANDO JUAN JOBE GOMEZ DE LARA AL MIRANDA
Apoderado Legal egal
INGENIER@ GUEL ANGEL ROJAS GONZALEZ

ar.de la Divisién de Equipamiento Médico

AREA TECNICA ADMINISTRADORA DEL CONTRATO

INGENIERA AMELIA PATINO GONZALEZ * INGENIERA VANJA GABRIELA FONTES HERNANDEZ
Titular de la Subjefatura de Division de Investigacion, Ingeniero Biomédito Delegacional en Sonora

Equipamiento y Desarrollo de Proyectos Sustentables

Las firmas que anteceden, forman parte del contrato nimero 15Bl0480 celebrado entre el INSTITUTO MEXICANO
DEL SEGURO SOCIAL y la empresa denominada ESPECIALISTAS DE EQUIPO MEDICO, S.A. DE C.V., de fecha
29 de septiembre de 2015.

JASS/AALIFMC/G
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“2015, Afia del Generalisimo José Maria Morelos y Pavén”

Mtro. Daniel Sadl Broid Krauze

Coordinador de Planeacion de Infraestruclura Médica Fecha del OLI Capitulo Equipamiento
Presente México, D.F., a 14 de julio de 2015

Oficio de solicitud del 4rea requirente: 095384612930/158 Tipo OLI: Adquisicion

La Division de Equipamiento Médico dependients de la Coordinacién de Planeacion de - . N .
Infraestructura Médica, solicita la cancelacion de los Oficios de Liberacion de Inversion (oL1) Oficio de Liberacion de Inversion (OLI)

Nos. 060/0656, 075/0668 y 112/0769 por un monto de $566,554,334.99, asimismo se emita un

nuevo OLI por $35,126,250.00 referente al presupuesta 2015 dal programa Equipo Médico, 1 1 6 T
para realizar la adquisicion de 85 lamparas quirlrgicas destinados a diversas Unidades No. 09900116B3000/BMI/ 236 | . L
Médicas Delegacionales y UMAE.

Descripcion del Programa o Proyecto dé Inversién Fisica 201 5

Clave de No. solicitud

i i Fuente d
Snidad Modalidad uente da Nombre del Programa o Proyecto

cartera SHCP| de SHCP | Responsable financiamiento
1450GYR0057 44584 GYR K029 4 Programa Nacional de Sustitucién de Equipamiento Medica
T . Costo del aiio fiscal Numero de Proyecto
No. Localizacion geografica 3015 , PREI
Varias 1.127,500,000 14090016

Autorizacion de asignacion dal Oficio de Liberacion de Inversion |

e ==

Se emite el presente OLI de conformidad al acuerdo ACDO.AS3.HCT.270515/100,P.DF; articulos 35 y 48 de la Ley Federal de Presupussto y
Responsabilidad Hacendaria: 156 fraccion II y 156 A de su Reglamento; 25 y 45 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, el numeral 8.3 del Manual de Organizacion de |a Direccion de Finanzas y al oficio circular 099001670000/837, signado por el entonces
Coordinador de Presupuesto e Informacion Programatica en agosto de 2013, lo anterior para dar inicic a las gestiones de Adquisicion de
Equipamiento del Programa de Inversion Fisica 2015,

{ treinta y cinca millones ciento veintiseis mil doscienios cincuenta pesos 00/100 m.n.)

Por tanto, el monto sefialada se ha registrado en el Sistema Financiero PRE! Millenium para que la URG gjerza los recursos conforme al Anexo 1
que se adjunta, y con base en los articulos 8 y 69 del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Sccial (IMSS) y el numeral 7.1.20 de la
Norma Presupuestaria del IMSS,

Detalle Na. Ol
Unidad Responsable del Gasto (URG): 09 Nivel Central 060/0656 Sustituido
Namero de hienes: 85 075/0668 Sustituido
Monto original con IVA: 35,126,250.00 112/0769 Sustituido

Atentamente,
El Coordinador ! -

Nitro. Jorge David |

1’,‘
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“2015, Afio del Generalisimo José Marfa Morelos y Pavon”

Mtro. Daniel Saul Broid Krauze

Coordinador de Planeacion de Infraestructura Médica Fecha del OL| Capitulo Equipamiento
Presente México, D.F., a 14 de julio de 2015
Oficio de solicitud del area requirente: 095384612930/158 Tipo OLI: Adguisicion

La Division de Equipamiento Médico dependiente de la Coordinacién de Planeacion de . . N .
infraestructura Médica, solicita la cancelacion de los Oficios de Liberacion de Inversion (OLI) Oficio de Liberacion de Inversion (OLI)

Nos. 060/0656, 075/0868 y 112/0769 por un monto de $566,554,334.99, asimismo se emita un
nuevo OLI por $35,126,250.00 referente al presupuesto 2015 del programa Equipo Médico, o 7
para realizar la adquisicion de 85 lamparas quirlrgicas destinados a diversas Unidades No. 09900116B3000/BMI/ 236 /1 BV

Médicas Delegacionales y UMAE.

Normatividad

En materia de obra publica v de adquisiciones de bienes muebles e inmuebles las Unidades Responsables del Gasto se abstendran
de convocar, adjudicar o contratar obras publicas o adquisiciones, arrendamiento ¢ servicios relacionados con las mismas, cuando no
cuenten con la autorizacion de inversién en los términos de las disposiciones aplicables.

Lo relativo a la celebracién de contratos, ejecucién de obras, adquisiciones de bienes muebles e inmuebles, debera apegarse a lo
dispuesto por la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico, en la Ley de Obras Publicas y Servicios
Relacionados con las Mismas y demas legisiacién aplicable.

Es importante considerar las disposiciones contenidas en el "Decreto que establece las medidas para el uso eficiente, transparente y
eficaz de los recursos publicos, vy las acciones de disciplina presupuestaria en el ejercicio del gasto, asi como para la modernizacién
de la Administracién Publica Federal”, ademas de los "Lineamientos para la aplicacién y seguimiento de las medidas para el uso
eficiente, transparente y eficaz de los recursos pablicos, y las acciones de disciplina presupuestaria en el ejercicio del gasto pubiico,
asi como para la modernizacion de la Administracion Publica Federal " , para la adquisicion en materia de Tecnologias de la
Informacion v la Comunicacion (TIC).

Con copia para:

ing. Adrigan Martinez de Luna.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacion Aguascalientes@

Lic. Francisco Mercado Ramirez.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacion Baja California Sur@
C.P. Jorge Aruro Pinto Ayala.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacion Campeche@

Lic. Rafael Eduardo Ayala Farias.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacion Coahuila@

Lic. Georgina Sanchez Alegria.- Jefa de Servicios de Finanzas en la Delegacion Colima@

Mtro. Ricardo Carrasco Reyes - Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacton Chiapas@

Lic. Victor Manuel Villa Hernandez.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacion Chihuahua@

C. P. Jorge Edwin Armstrong Cedillo .- Jefe de Servicios de Finanzas an |la Delegacién Durango@

C.P. Victor Manuel Vargas Rivas.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegaclén Guanaluato@

C.P. Angel Fajardo Torres.- Jefe de Servicios de Finanzas &n la Delegacion Guerrero@

C.P. Luls Millot Mariscal.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacion Hidalgo@

C.P. Alma Leticia Quezada Romero.- Jefa de Serviclos de Finanzas en la Delegacion México Oriente@
Acl. Algjandro Abraham Montesinos Ramirez.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacion México Poniente@
C.P. Adolfo Ulloa Arteaga.- Encargado de la Jefatura de Servicios de Finanzas en la Delegacién Nayarit@
C.P. Amelia Guzman Flores.- Jefa de Servicios de Finanzas en la Delegacion Nuevo Leon@

C.P. Ruben Garcia Juarez. - Encargado de la Jefatura de Servicios de Finanzas en la Delegacién Oaxaca@
C.P. Manuel Sanroman Vézquez.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacién Puebla@

C.P. Soledad Virginia Tello Garcla.- Jefa de Servicios de Finanzas en la Delegacién Queréiard@

C.P. Claudia Margarita Rodriguez Torres.- Jefa de Serviclos de Finanzas en la Delegacién San Luis Potosi@
Lic. Ricardo Nicolds Berrelleza Pacheco.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacion Sinaloa@

C.P. Heriberto Verdugo Navarro.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacidn Saonora@

C.P. Edna Georgina Castaneda Félix.- Jefa de Servicios de Finanzas en ia Delegacion Tabasco@

Lic. José Abdo Schekaiban Ongay.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacién Tamaulipas@

C.P. Gloria Losada Garcia.- Jefa de Servicios de Finanzas en la Delegacion Veracruz Norte@

C.P. Fernando Ocejo Rodriguez.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacion Veracruz Sur@

C.P. Yaremi Elizabeth Ake Sustersick.- Jefa de Servicios de Finanzas en la Delegacién Yucatan@
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DIRECCION DE FINANZAS

UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
COORDINACION DE PRESUPUESTO

E INFORMACION PROGRAMATICA

2015, Afio del Generalisimo José Maria Marelos y Pavén”

Mtro. Daniel Sadl Broid Krauze
Coordinador de Planeacion de Infragstructura Médica

Presente

Fecha del OL| Capitulo Equipamiento

México, D.F., a 14 de julio de 2015

Oficio de solicitud del drea requirente: 095384612930/158

Tipo OLEL Adquisicion

La Division de Eqguipamiento Médico dependiente de la Coordinacian de Planeacion de
Infraestructura Médica, solicita Iz cancelacion de los Oficios de Liberacicn de Inversion (OLI)
Nos. 060/0656, 075/0668 y 112/0769 por un monto de $566,554.334.99, asimismo se emita un
nuevo OLI por $35,126,260.00 referente al presupuesto 2015 del programa Equipo Médico,
para reslizar la adquisicion de 85 ldmparas quirtrgicas destinados a diversas Unidades
Médicas Delegacionales y UMAE,

Oficio de Liberacion de Inversion (OLI)

15T

No. 09900116B3000/BMI/ 236 | 1 =8

]

L.C. Maricela Rincon Ortiz.- Encargada de la Jefatura de Servicios de Finanzas en la Delegacion Zacatecas@

Miro. Daniel Esteban Ramirez Garcén.- Jefe de Servicios de Finanzas en la Delegacion D F. Sur@
Lic. Juan Carlos Garcia Rubio.- Jefe del Departamento de Finanzas en la UMAE H Traumatologia y
Lic. Ma. Isabe! Caldera Guliérrez - Encargada del Departamento de Finanzas en la UMAE HG CMN

Ortopedia Gral. Div. Manuel Avila Camacho Puebla@
La Raza@

Mtro. Gustavo Hernandez Castro.- Jefe del Departamento de Finanzas en la UMAE HP CMN Siglo XXI DF Sur@

@ Se enviara por Gopren electronico Institucional. 1
JDEAJ/ERPC/APORIJJCP Volante No. | 2015000400
R
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DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANGIERA

Anexo 1 Equipamiento 2015 R i % I {7y
AL e et COORDINACION DE PRESUPUESTO E INFORMACION PROGRAMATICA
1
Clave de cartera SHCP : 1450GYR0057 OLINo.: 236/ -
No. solicitud de SHCP : 44584
Nombre del programa o proyecto : Programa Nacional de Sustitucion de Equipamiento Médico
No. de programa o proyecto PREI : 14080016
tifras en pesos
PRE} Mifenium Presupuesta de! Deshing del Bien Sal PREL PREI M Lontrsi dg C: Mpate amtonzade
Tipo de Bien IDde 0 de CUR A T o feenadnl o0 L ccol oe uar] 00 wre | URG 3 Centio o Pecdo | Mo de ige Importe Total
Transaceién| Soficitud unicipia /Estado Ubicagor: ul e - : e Dasenpexin £ Ubcaciond ! ::m uenta Potat e Unrl::‘u;con pls
Wontate Mathcs | |11810466 GOO\E8287 {3301 AGUASCALIENTES ©I0700D 010701200700 }5a1-562 |00 Je4 (o1 ]11823 [LAMPARA QUIRURGICA DOBLE EQI [T 02530007 089003 290600 13350108 |2B15M07 1 413250 413,250.00,
Mobiliario Médico | 11810487 0005158857 |+30) COMONDUB C S G3060007 030402 |200200 1531-502 _ [1010 [C4 |01 [11943 |LAMPARA QUIRURGICA DOBLE EQUI [ 09530007 006001 |200000113350105_ | 2015MO7 1 413,250 413,250 00
Mob Médico  [11810468 0000158708 |+ CAMPECHE, CAMP. C401601 1040701 _|200200  1631-562  |1010_|ca o1 111943 _|LAMPARA QUIRURGICA DOBLE EQUI 03 09530007 | 095007 |250000 | 13350108 | 2016M07 ] 313,250 313.250.00
Mobibano Médico  [11810489 0000158587 | 130} PIEDRAS NEGRAS COA 05120001 050102 |200200 __|331-562 _ |1010_[G4 _[01 _ [11943 | AMPARA QUIRURGICA DOBLE EQUI 09 09530007 |050001_|290000 | 13350108 __|2015M07 1 413,250 41325000
Mobxhano Médico [ 11810470 B0D0I59IZ6 |1 MONCLOVA COAH 05170001 050204 200200 [531-562 1010 _[ca [0t |11943 _|LAMPARA QUIRURGICA DOBLE, EQUI 09 05530007 | 099001 1290000 {13350100 | 2015807 1 413,250 413.250.00
Mobaano Medico | 11810471 0o00156727 __|330t !MGNCLOVA, COAH. 05170001 |050204_ 206200 15316621010 |64 |ov 17043 |LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. EQUI 032 6953000709000 {206000 | 13350108 20158407 T 413,250 413,250 05
Mobiiiario Médico 31810472 0000158058___{t FRANCISCO | MADERG | 05050007 1050402 |200200  1521.562 (1010 [0t |01 __ 111843 |LAKPARA QUIRURGICA DOBLE EQUY ) £8530007 032001 (200000 | 13350100 [2015M07 1 213,250 413,250 00!
IMobiasio Médice | 11850473 0000158208 1130} COLIMA COL 06010001 060100 | 200200 __|531.562___ | 1010 J04 |1 111943 |LAMPARA QUIRURGICA DOBLE EQUI a9 09530007 |090001_| 200000 | 13356105 __| 2015M07 1 113.250 413,250, 00|
|Kto rio Médico 11810474 0000156728 130] TECOMAN COL 06270001 [D604207  {200200 531-562 1010 Joug [ 11943 LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. EQUE 29 C9330007 099001 J280000 | 13350509 {2015M07 i 413,250 413,250.00
Mobitano Médoo  [11810475 0000158300 {1 TUXTLA GUTIERREZ _ | 07010003 |O70101 ]200200 [531.562 1010 _|G4 |01 11943 |LAMPARA QUIRURGIGA DOBLE. EQUI 03 65520007 [GS000T |260000 13350108 __| 2015M07 a 413,250 1.853,000.00)
|Mtabiiano Médico  [11810476 0000158588 |1 TAPACHULA _CHIS 07020001 1970202 {200200  |533.662 _ [1070 Jo4__ fo1 {11643 [LANPARA QUIRURGICA DOBLE EQUI 09 08530007 |COS001_|260000 (13350108 |2015Mu7 5 413250 __ 2,008,250.00)
Mobilianc Med:co 11810477 0000158446 130 CHIHUAHUA OBATI01G 080502 | 206200 531-562 1010 |64 D1 11643 LAMPARA QUIRURGICA BOBLE. ECUI o3 08530007 |Co0001 293009 | 13350100 1 2015M67 1 413,260 413.250.00
Mobiilarie Médico 11810478 Q000158729 1304 CHIHUAHUA, CHIH. GBO10028 (08130t 1200200 531-562 i01¢  jod 0i 11843 LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. El 09 09530007 099001 {290000 | 13350108 1201SMO7 1 413.250 413,25C.00!
intobitiano Medeo 111810479 0000169337 {130] CHIHUAHUA. CHIH. 05010026 (081301200200 153:-562 1010 (03 {6y (11843 |L AMPARA QUIRURGICA DOBLE. E o8 09530007 [Co3601 {200000 13360108 | 2096MD7 4 213250 1 653000 00
Mobifiaso Medico [ 11810480 0000758301 |130; CURANGO 16010073 1166201 _|200200 |s31-562__ [1018 |04 _ |01 |11943 |LAMPARA QUIRURGICA DOBL 09 |08530007 |099001 |200G00 | 13350108 |26 15M07 1 413,250 413.250.00
Mobdians Medoo | 11810481 0000759138 [130) CELAYA. GTO. 11080002 | 110101 _|200200 [531-562 {1010 Joa__ {01 |11943 _|LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. EQUI 09 00530007 | 050001 |200000) 13350108 _| 2016M07 1 413,250 413,250.00
Mobitano Medico  [11810482 0000158730 __[130 CHILPANCINGG GRO__| 12010001 | 120401 |200200  [531-562 {1010 64 o1 |11043 [ AMPARA OUIRURGICA DOBLE EQUI 09 9530007 | 099001 _|200000 | 13360102 | 2045007 1 413,250 413,250,00
Moviliano Medico  [11870483 0000158302 |130) TIZAYUCA, HGO. 13360003 130701 _[200200 |531-562__ [1010 jos {91 111843 _|LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. EQU) 09 8530007 099007 _|290000 | 13350109 | 2015M07 1 413.250 413,250,00
ioMédico  [11810485 0UD0158850 _ ]130) CLARA STA M 15490003 150102 _|200200 _[531-562__ [10)0 _j04 {01 _ {11043 |LAMPARA QUIRURGICA DOBLE EQUI 09 09530007 0990011290000 | 13350100 |2015M07 T 413,750 413,250.00
Mobitiann Médico 11810485 Q000158892 1120] COACALLC 1558C001 |150103_ | 200200 531-562 1010 104 01 11943 LAMPARA QUIRURGICA CCBLE. EQU! 09 09530007 {09900 1290000 | 13350109 12015M07 1 413,280 413.250.00
Mobibano Médie 111810486 Q0UDISBEES |30} CHALCO. EDD_ DE MEX| 15600001 |150104 |200200 _{531.562 {3010 _|0a |01 ;11843 [LAMPARA QUIRURGICA DOBLE EQU) [ 09530007 | 090001 _|200000 | 13356108 L2 15M07 4 413950 413.250.00,
Mobiliano Médico  [11810287 0000158560 130} REYES LOS -LA PAZ- W] 15800007 {150706 1200200 |531.562  [1010 |os _ [01 11543 [LAMPARA QUIRURGICA DGBLE EQU! 05 09530007 | 030001 _[200000 | 13350109 {2G15MO7 v 413,250 413,250,00
Mobilaric Médico  [11810488 0000158169 |130) ECATEPEC 15490005 115020%_1200200 |531-662 1090 |08 |01 11943 |LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. EQu 03 CS530007 1099001 |280000 (13350105 12015MG7 1 213,250 413.250,00,
abikario M&dieo 11810489 0000158447 130§ ECATEPEC 155400205 |150502  [200200 531-562 1010 _|cd 01 11843 |LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. EQUI a2 02530007 |099001 1290000 | 13350109 |2015MCT 1 £13250 413,250 GO
Klobilarie Madice 11810380 0000158520 | 130 TLALNEPANTLS 18060002 1160101 200200 531-562 1010 Jod o] 11943 [LAMPARA QUIRURGICA ROBLE EQUI 09 02530007 |09800¢ |2800G0 | 13350108 [2015M07 3 413250 1.230.750,00
kdebifiana Médwo 11810401 0000158591 139 TEPIC. NAY. 35010006 [ 190101 200200 {531-562 1010 104 C1 11943 [LAMPARA QUIRURGICA DOBLE EQUI 08 05530007 |099C01 1280000 113350109 [2015M07 1 413.250 413,250.00]
Mobiltario Médice 11810992 0009158731 __|139] GUADALUPE NL 20110003 1200107 {200200  [531-662 __[1010 |03 |01 11943 |LAMPARA GUIRURGICA DOBLE. EQU ) 02530007 [009501_[200000 ] 13350100 [2015M07 1 443,250 413.250,00
IMabikana Medica | 11830483 0000158170 __}130] SAN MICOLAS DE LOS {§ 20170004 |200201_[200700_|531-562  [1010 |04 1 |11943 |LAMPARA QUIRDRGICA DOBLE. ) 09530007 [029001 {200000 [ 13350109 |2015M07 1 413,350 413.250 00
Mobidiano Medico [11810494 0000158000 __{130) MONTEMORELOS, ML | 20060001 |200402 |200200 1531562 [101¢ |4 {01 111943 i AMPARA QUIRURGICA DOBL [ 095300G7 [00001 260000 13350109 | 2015M07 1 413,250 413,250,00
IMobiharc Medico [ 11810485 0000159743 [130} OAXACA DAX 21020001 |230107_[200200__|531-562 1070 |03 |01 111943 JLAMPARA QUIRURGICA DOBL o2 57|635001_|290500 [ 13356108 [2015M87 1 413,250 413,250 0]
rabians Medico 11810496 0000158450 130{ TEZIUTLAN. PUE 22050009 1220102 _|200200 531-862 1010 (G4 o1 11943 LAMPARA QUIRURGICA DOBL! 09 005300C7}00%001 [260000 | 13350103 {2015M07 ! 413,250 413,250,650
Mobiharo Medico 11810497 0000158451 130 TEZWTLAN, PUE 2205000 1220107 _[200200__|531-562___11p1G_[04 {01 __|11943 |LAMPARA QUIRURGICA DOBLE 0% 05530007 093001 _|200600 | 13360100 | 2D15M07 3 413250 1.239.750 GO
[ Hedico 11810498 0600158308 130¢ SAN JUAN DEL RIO. QR{ 23030005 }230101 1200200 531-562 1010 |04 " 11943 LAMPARA QUIRURGICA DOBL o8 08530007 1999901290000 | 13350100 [2015M07 1 413250 413,250 90
Mohdiano Médico 11810489 0000158594 1301 LUIS PCTOS), SAN S L { 25010010 [250202 (200200 531-562 1016 _ |03 01 11943 [LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. 02 Q9530007{009001 1200000 13350108 {2015M07 3 413250 1,339,750 W}
botibane Medion  [11510500 0060158595 [130] CULIACAM. SIN. 26080003 | 260203 300260 1531-562 1010 1o+ jo)  |11643 [t AMPARA QUIRURGICA DOBL [T 09530007 | 008001 [290000 { 13350109 _ |2015M07 1 413,250 413.250,00
Robihano Medico 11810501 0020159144 130] CULIACAN 28030001 |260501  [200209 531-562 1010 |04 Q! 11943 LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. a9 Q0530007099601 1290000 { 13350109 {2015M07 i 413,250 413,250 00
Mabiliario Medco [ 11810502 0000158308 {130| CULIACAN 26010007 |260501 200200 |531-562 _ {1010 |04 |o: [11843 |t AMPARA OLIRURGICA OB i) 09530007 095001 [200060 | 13350108 | 2015807 3 413250 1.239 750.00
Mahihario Mdico 11810503 0000158171 130] AHOME SiN 26030003 |261601 200200 531-862 1040 |04 1 13843 LAMPARA QUIRURGICA DOBL! 03 9953000709800 {2860C0 | 13350100 [2015M07 i 413,250 413.250 03
Mobilatio Médico | 11810508 0000159140 | 130) CABORCA._ SON 27130001 |270105 |200200_|531-562 11070 |04 |ov  [11943 [LAMPARA QOUIRURGICA COBU ag 09530007 099001290000 | 13350109 _|2015M07 i 413,250 413 350.00
*rogitanc Medice | 11810508 0000158248 __ {130 HERMOSILLO 50N 27010003 27160t _|200200 |531662 {1010 |0z o1 [11943 |LAWPARA QUIRURGICA DOBLE. Ef [ 09530007 080001_|290600 | 13350108 __|2015M07 1 413250 413.255,00
Maotikana iedice 118105008 Q000158303 1304 YL AHERMGSA 28010027 (280102 ‘200200 531562 IC0 |04 01 31043 LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. i) ©O530007 {03001 290000 (13350109 12015M07 1 413,230 413.250.00:
11810507 Q0C0158302 | 130} CD REYNOSA 3004001 |299301_{200200__|521-562 11690 j0d___1001 11943 |LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. o 99530007 [0990C1_|290000 [13350109__| 2015807 5 413,250 413,250,00,
Mobikatrs Médico 11810538 00C0158305 139 CD. MADERD 29020002 1280501 | 2062003 531-562 1C10_jc2 3 11943 LAMPARA QUIRURGICA DOSL (<] 02530007 1099001 [290000 113360108 j2015MD7 1 413.250 413,25G.00!
Hdobila dedioe 11810509 0000158141 130f PDZA RICA 31070004 1310201 (200200 531.662 1010 joe 01 11943 LAMPARA QUIRURGICA DOBLE. 09 39530C07 {09600 §280000 [ 13350100 [2015M07 i 413 250 413.250 03
Morthano Medizo  [11810510 0000153863 |130] COATZACOALCOS 32450001 1320202 |200200 {31662 |1010 |02 l0: {11943 JLAMPARA QUIRURGICA DOBLE 03 08530007 |089C01 290000 {13350100_ [2015M07 1 413,250 413 250,00,
Mobwasio Metico  {11810511 DOGD158992 | 130] MERIDA 33010008 |330501 1200200 [531.662  [1010 |04 |03 |11945  |LAMPARA GUIRURGICA DOBLE 03 09550007 Josacon_[290009] 13350195 __|2015M07 5 413250 2.066,250.00
Alobihano Meéd 11810512 0000158574 1301 MERIDA. YUC. 33010015 1330502 1200200 531-562 1010 Jos o1 11943 LAMPARA QUIRURGICA DOBLE 09 08535007 {04eC0 1 1290008 113350109 [2D18MD7 1 413,250 413,250.00:
Rohmatio KMedicy 11830513 OWR159120 130} }2ACATECAS 34010001 340102 200200 531-562 1010 Jos a1 11943 LAMPARA QUIRURGICA DOBLE 09 09530007 |05eCH1 1290000 113350109 | 2615807 i) 413 250 4i3.250 00|
Motr i, Médice (14810514 0C0G15558 | 130] IZTACALCO 38520005 [38010! 1200200 |531-562___ 11010 [0z {01 {11943 |LAMPARA QUIRURGICA DOBL oo 19530007 D0%0C1_| 260080 | 13350108 _| 2015037 2 413,250 '820,500.00)
Mobiane Medice | 1TRICETS OnOOT5B845 | 130 PUEBLA, PUE 22030030 [221407 200200 [531-560 _ [1010 _10: {01 11942 |LAMPARA QUIRURGICA DOBL [ 0953000709500 |200000113350109_[2015M07 3 413,250 1,236 750,00
Kobhm Mednn 13181Ub18 Q0159125 130 | CUAHTEMDC 3785001 (371101 (200200 531-562 1010 jos 01 13943 LAMPARA QUIRURGICA DOBL 08 09530087 1005001 1206000 [1335010¢  [2015M07 5 413,250 2 086.250 60
Sondann e 11818518 000015808 139} [AZCASCTZALLO JEAI0DD¢ §361001 (200200 53:-562 1010 (02 01 11943 [LAMPARA GUIRURGICA DOBLE 0g 00530007 | 000001 1200000 [ 13350100 [2015M07 3 413250 2,066.250 0C
TOTAL: BS 21.489,000 _ 35,126,250.00
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION Contrato Namero

UNIDAD DE ADMINISTRACION 15810480
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y LICITACION PUBLICA
] ' INTERNACIONAL
CONTRATACION DE SERVICIOS L NrERvGONL

| oo b

O S AU S PR (L
L AMEXO 2/ (DOSY ».
TS Y ERTSE AT B '

"PROPUESTA TECNICAY ECONOMICA”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 4 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA

IPEEPE A PR

COORDINACION TECNICA DE CONTRATOS E INVESTIGACION DE MERCADOS
DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL






Lspecialisias de

Zquipo Médico

S.A. de' C |4

1.1 Equipe filo para duminak &t campo guirirgico durante fa
explcracaén 5 maniabras quirirgicas. Equipo no invasivo,
utilizado en &l quiréfanc de'unidades de segundo y tercer
nivet de atencién.

2. Descrpcion;

2.7 Montaje:

211 Columna fija ¢ g techo; 5

2.2 2 Brazos pota lampara catla uno com:

221 Girg rotetoriolde 360°

2.2.2 Ajusie vertical minimo de 80 om v gbatible-g +/- 45°
2.2.3 Anticutado

2.3 integrado pordos lsmparas, cada iampara con:

231 tiwsde sombras a la Interposicidn de Cu8rpos,
2.3.2 Fuente de luz

2.32.1 LED biancc

2322 Enaambiadp er base de alumihio

2.3.2.3 Tiempo de Vida (il de 25,000 horas como minimo.
2.3.3 Temperaturaide calor de rango de 4,200 &8,000
grados Kelvin,

2.3.4 Indice de rendfm;ento de color de 80% como
minimo,

2.3.5 Tamafc det eampo de rabajo:

2.3.51 Diametro de lluminacion de 18 em como minimo,.
2.3.5.2 Profundidad de luminacion de 78 cm comp minimo.
a 1 metro de distancia de ia fuente sin resnfoque.

2.3.6 Energia ds radxamén de 500 W2 o menor por cads
lampara.

2.3.7 ntensidad luminosa homegéhea en el rango de
130,000 & 160,000 luxes a1 metro de distancia de la
fuente

23.8 Mango

2.3.8.1 Desmontabie,

2.3.82 Esterilzable.
2.3.8.3 Aluminio y/p plastice.
2.3.8.4 Ensamble rapido no enroscable.

2.3.9 Panelde controi electronico de encendido, apagads,
aumento.y dlammumén de Iz intensidad luminosa.

2.3.10 Cabezal cerrade con superficie externa fsa, sin
bordss ni tornillos para facit limplezs v desinfeccion.

2.4 Sistema de atimentacidn interrumpida (UPS).

2.4.1 Grado médicp, Integiada o interconstruida corn un

‘ DESCRIPCI NICA DEL LICITANTE
LICITACION ' ' CLICITANTE
PUBLICA LA-‘)IS‘QW 102 A D ]
INTERNACIONAL 1‘24-2015. CANTIDAD i it P :
I T GEBaUﬁERM&m Gm’bH
FABRICANTE & Co. K
PARTIDA - MARCA KLS MARTIN:
CLAVE SA) ss: 562 1010 64 MODELO ‘MARLED £9i/E%
CLAVE PRE] mau‘ 00001 1943, ‘
NOMBRE GENERICO CATALOGO B9i Doblede techo,
LAMPARA QI‘IRLRCICA DOBLE (LED) o
HOJAIDE?2
T ESE‘ECE?ICACIONES DESCRIFCION TECNICA DEL LICITANTE,
. E Definicidn: 1. Definicidn:

1.1 Equipe fiio para luminar ef campo. qulmrgwo dmap& la
exploracion 6 manicbras quirirgicag Equipa no

iliizado en of quirsfano de unidadas i segundo ytemef nival
da-atencion,

2, Deampmr&n

2.1 Maontsle:

2 1.1 Ceﬂ:m ﬁ}aa teoho

232 Fuemadem N
2.3:2 T_LEDblﬂnco Cara

2 32 3 T;ampo ﬁé Vida Gt de 40,000 horas Caracieristicas
[t
2 3 3 Tempefatm’a de calor de 4,800 grados Kelvin,

2 3 4 lndme de rendimiants de coier de 86% Caracterisfcns

Téanicas Pag. 4

2.3.5 Tamafio del campo de trabajé:

2.35.4 Didmelro de iluminacion de 17.a 22 om. Caracieristicas
Técnicas Pég, 4

2.35.2 Profundidad dé iluminacion de870 a 1 S0 mma 1
metro de distancia de la fusnte sin teenfoqus. %m
Técnicas Pag. 4

2 3 ) Enafgia de radlactén da 4B Wim2 por cada lampars.

:zws 7 intmsidad de iiuminacmn central de 180,000 iued a1

mistro de distancia de la fuente Caracteristicas Técnicas Pag, 4

2.3.8 Mango: M,,_%LEQQL___
2331 B%mentab!e i)

-

F Lok i b odles Thalnesantia

LW A N

tiempo de respaldoide 1.5 horas como-minim wgm%m = .ﬂ s

Sy
AL
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recarga de lag bate:ﬂas de g hcras como méxnmu

3. Accesorios: |

3.1 Panel de contrgl electrénico en pared. (Ccnsmierar
esta opcitn en obra nueval
4. Accesorios opc:dna!es
4.1 Camara de videb de la misma marca que las lamparss:
Las caracteristicas éerén detennmadas al momerito de la
adquisicion,
4.1.1 Definicion esiﬁndar {3D) D alte definicitn (HD).
4.1.2 Instalada en &l centro de fa lémpara o brazo
adicional.
4.1.3 Sisterna de centroi Gue permita ajustar al Zoom,
contraste, congetac;én de irhagen {freexe), foch, encendido
y apagado. :
4.1.4 Formato de sana! devideo NTSC.
4.1.5 Mango esterilizable cuando ta cdmara este instalada
en &l centro do-la Wmpara.
4.1.6. Compatible ooh los sistemas de integracion digital
it del quirbfanc.

] 5. Consumibles
5.1 Cuatro mangos hesmomabies y estertiizables.
6. Refacciones
8.1 Segin marcay modelo
7. instglacion :
7.1 127VI 80 Hz, |
8. Operacian: ;
8.1 Por personal especia!izado ¥ de acuardo al manus de
operacidn :
8 Mantenimiento |
9.1 Preventive y clirectivo.por. personal catificado

10. Normas-Certificados:

10.1 Para produstade origén extranjero que cumplan con
algunas de las siguientes: FDA, GE, 150 13845

10.2 Para producio de origen nacional: certificade de
buenas praciicas de fabricacion expedida por COFEPRIS,
NOM-024-SCFi-1098, lnformacién comercial para
empaques, instructivos y garantias de los producios
alectronicos y eiectﬂodomésﬁcos

12.3.8.3 Termoestable. Mmu&ﬁaj}&&&;ﬁag_&_
2.3 84 Emamb!a fapido no envostable. Matiust de

‘2 39 F'_anej de oontm% e,ectroruco de ancend:da, apagado

‘tomittos para Bl impieza v desinfisdicitn. ga;g@gg apara de
Quirefano Pag. §

‘2.4 Sigtema de Alimeritacion inierruiniitda (UPS) Manual UPS
P

23,
3. Actgasorios. .
3.4, Panef de Controt electrénico en pared: Manus) de Uso B9

4, CANGELADO EN JUNTA DE ACLARAGIONES,

2.3 10 Cabezai cmﬂo con auprﬁme extemﬁ 3;5& sin borde:: ni
8

Portada;

2.4.1. Grado médico, infegrade o interconsiruido cen un tiempo

e respaido de 3 Hords como mimmg) Tzempa de. recarga de ias
batarias de 8 horas como.méximo, Manual UPS Pég. 1222 ¥

Pag, 18,

5. Consumibles ‘

5.1 Guatro mangos desmontables y esteriizablés.

6. Refacelones

6.1 Segiin mared y modelo

7. ingtalacion

7.4 100-340 VAC, S0-80 Hz.

7.2 Bstructura de fijacion & techo dependiendo de is
configuracién de cada marca y modeio-(En casa de requerirse
pars ef programa de reposicion)

8. Opernacion

8.1 Por personal sapsciatizado v ﬁg acuerdo-al manual de
oparacion

9. Mantenimiento

8.1 Preveritivo y corréctivo por peirsonial calificads

10, Normas-Certificados:

101 Para producto ce origen extraniero que cumplan con
sigunas d¢.las siguientes: CE, 150 13845

10.2 Para producio de orgen naciongl certificado de busnas
practicas de fabticacitn expedida por COFEPRIS, NOM-024-
SCFI-1808, infarmacion comercial para empagues, instructives y
garatitlas de jos productos Slecironicos ¥ slscirodomestizos.
(RO APLICA)

OTRAS CARACTERISTICAS:

-Modo backlight (endo 5%) 8,000 luk. fhoja tonita pag 4)
-El mange cuenia con funciones da: encendido, apagado,
ajusie go iempemtum de color, (he“@ Binica pa,g( 2
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| FORMATO DE GARTA RELATIVA AL HUMBRAL 7:1, INGISO J

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
G‘QN‘I{?CANTE

Keferefffwia‘: | o ' o "
LICITACION PUBLICA INTERNACIONAL BAJO LA COBBERTURA DE LOS TRATALOS
DE LIBRE cm&@n QUE CONTENGAN EL CAPITULD DE COMPRAS

NUMERO: LA-G18GYRD40-T24-2015

HMARYCARMEN B v

BAJO PROTESTA DE DEGIR VERDAD |

RACTER DE REPRESENTANTE LEGAL
MEDICO, §.A. DE CV.. MANIFIESTO

i representada se| obliga a garantizar 68 Bieties propest

. Dlenes proplestos por 36 meses, segui sea el
caso, con cobertura amplia contra Vicios ocultas, défesios. de fabricacion o cugiquier dafio

que presenten, contados a partir de Ia fecha. de -entrega de los mismos a entera

satisfaceién del Insfituto, la cuat iﬁn!ﬂ?réi]ﬁsffsigjm@*it&s::asMS:

Capacitacién o _ , ‘ o ~—
Se llovara a cabo un segundo periodo’ de.capacitacior en Js mismos téminos sefialados
en el nymeral 2.2.2. Capacitacion, denire.del periodo de-garantla de los bienes por36
meses, seglin sea ¢l caso, a soliciud del Instituto, fodo estn Sin-costo adicional para éste
Gltimo, Debiendo diz. quedar constancia en Wna “Acta Administrativa Circunstanciada de.
Capacitacion (segundo periodo de capacitacidn)” asentande 2 su vez si esta se efectid a
entera datisfaccion el Instituto.

Previo gl término dp la garantia de los bienss, & solicitud, del Instituto, se deberd realizar G D
una capacitacién en. mantenimiento. preventiva'y correctivo para el personal espec‘ialwdﬁg G
en manfenimiento designado por el Instituto. Debiendo de quedar constancia en una “Acta) - Sonest)
Administrativa Circynstanciada de Capacitacion (Previo 2l teming. dé la garantia de log %,

3
]

bienes por 3& meses, seglin sea el caso,) asentando & suvez si esta se efectud @ mtemg a5

satisfaccion del instiuto,

7

o Quenta de cqreo electrénico; ariasdnameza(@eem;com. mx; i o

° Datos de lal persona y cargo o 4rea désignada. Sita. Aiadna Omafia Meza, )
Coordinadora del Depaitaments de Servicio, |

Nos obligamos a reparar los bienes, cuands asi proceda, en un plazo méximo de.§ dias: ¢
hébsies o bien, reemplazarios por bienes nuevoes, a entera sefisfaceion del Instituto, en un.

sxthe 35 v b Dpto. 601 Cof Los Pigcles Tialnepantia de Baz. SdoMédico CE54040 Tels 5378 4781, 5370 7865 Fax: S17R 3705 e, .@ . B.com.mx

H

| | 1del
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GROUP

; MEXICD, DF. A 17 DE AGOSTO DE 2015,
|

INSTITUTO "s-.xtcmo DEL SEGURO SOCIAL
CONVOLANTE

Refemn ia:
LICITAGCH 1ON PUBLIGA INTERMACMNAL BAJG LA i:@ﬁEWURA &E LOS TRATADOS DE
LIBRE (#OMERC]O E QONTENGEAM EL SﬁPimLQ DE WM?RA&

NURERD: LA-O19G RMQ»T‘MQM &

MARYCARJ TER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA
EMPRES 2 BE G, MAMIFI&STO LO SiGUEEMT&I

AR 0 DE FMNTENM!EME’ OS PREVENTIOS YiQ CORRECTIVOS
DURANTE LA GARARTIA DE 36 WIESES

PARTIOA No. 25 LAMPARA QUIRUIRGICA DOBLE (LED)

ABRIL Y OCTUBRE DE 2016
ABRIL Y OCTUBRE DEZ01T
ABRIL Y OCTUBRE DEZ2018

“SE FIJARAN LOS|DIAS Y HORARIOS EN COORDINACION CON EL PERSONAL DEL
HOSPITAL.
SE ATENDERAN LOS LLAMADOS EN UN LAPSO NO MAYOR A 48 HORAS.
COORDINADGRA DEPTO, DE SERVICIO: ARIADNACMARA MEZA

CORREQ: arisdnameza@eem.com.mx
TEL. (55{‘; 53704781 § S3708758 FAX.(85) 53783708

NG, EDLARDG rgscm santiaco | =7 perro. servicio

CORRE@ eamador@eem.com.imi

ING. RA QN MARTINEZ _ CORREQ: ramonmitz@eem.com.mx
iNG. ROBERTO ARTEAGA MORENO [ corReC: arteagar@eem comims

1
ING. JOBE ANTONIC) PADILLA _ CORRED: padilla@eem.com.mx
; ,

CIRO ESCALONA GUTIERREZ _GO&RED SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE

i . 4 e PERSONA(S) FTSICA(S) IDENTIFICABLE(S)
cxroescai!ona@eem. om.mx TALES COMO: NUMEROS CELULARES Y[

NEXTEL DE CONFORMIDAD A LO

*SE AN&IXAN RUTINAS DE MANTENIMIEMTO. ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113

TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA

. ) FRACCION 1 Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE
m&mm&‘ma / )

INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

War ust Avila Camacho 3500 gsso‘é Drto. 601 GoltLos Pirules Tielnepantla de Baz Edoético CR.54040 Tels. 53704781 iBZ&f?%ﬁ&%x? 3?83?89 www@ 5000



angela.cruz
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FÍSICA(S) IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NÚMEROS CELULARES Y NEXTEL DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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PROPOSICION ECOMOMICA g
4
| _ i
EICITACION PUBLICA INTERNAGIONAL \
BAJO LA COBERTURA DE LOS TRATADOS.
DE LIBRE COMERGIO QUE CONTENGAN EL gg" AGOSTO DE
CAPITULO DE COMPRAS ‘
NUMERO: LA-D19GYRO40-T24-2015
- ' 2900 FISD 5 DEPTO, 601, COL 108 BIRULES,
EP&NTLA DE BAZ ESTADO DE MEXICO. C.P. B4D40
EEMODD2{BER .
L 155) waﬂm 7 53?98?58 FAX, (55) 58783708
"-:suem*m_ 75.305,456.00 :
VA 4,052,86:4,80 | i
ToTAL [ 25,389.814.08 | E
it
HAPORTE CON LETRA: (vmmmum’mmwm TRESCIENTOS GCHEMTA Y UN MIL, OCHOCIENTODS CATORGE pr
PESOS 00/100 ML) i ﬁ

ROTA: "LOS PRECIOS OFERTADOS SON FIOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATD"

REPRESENTANTE LEGAL
DEL UCSITANTE ;

s B Do, 601 Call wos Prgles Thinepantla de Baz. Edo 14

R P SO
Ry M~ 7






INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL trato Ndmer
DIRECCIGN DE ADMINISTRACION Contrato il
UNIDAD DE ADNINISTRACION
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y LGITACION PUBLICA
INTERNA
CONTRATACION DE SERVICIOS i

L

‘Ai‘eEXO 3( R i: )'

"GUIA DE DISTRIBUCION Y REQUISITOS DE INSTALACION Y CAPACITACION

o

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 11 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA

[
N

| s
COQRDINACION TECNICA DE CONTRATOS E INVESTIGACION DE MERCADOS

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL






DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION

COORBMACIGN DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDMACION TECNICA DE ADQUISICION DE BIENES DE INVERSION Y ACTIVOS
DMISION DE EQUPO Y MOBRIARIO MEDICO

=2018, Ao dol licioio Jood Blaria Mlorslosy Pavén”.
LA-0136YRO40-T24-2015
GUIA DE DISTRIBUCIGN
_BIENES CORRESPONDIENTES AL PROGRAMA DE REPOSICIGN
Partida Delegaclén Urdded Médica Domlcilio Administrador Cargo PREI SA Descripclén Cantidad
4 Sinaloa HGZ49 LOS MOCHIS, SIN  [Bivi. Lopez Mateas y Fuents de Jupiter Col. Las Fuentes C.P. ing. JusGs Antanio Sénchez Biomédico Delegack 11694 |531.156.0089.03.01|Cama para cuidados intensivos. 5
81258, Los Mochis, Ahome, Sinatoa
4 amaulipas HGR8 CIUDAD MADERO [Bivd. Adoifo Lipez Mateos y Av. Zapatal Col. Las Conchitas C.P. Ing. Héctor Antonio Guliésrez Cndano  |ingeniero Biomédico Delegacianal 11694 [531.155.0089.03.01{Cama para cuidados intensivas. 5
- TAMPS 49480, Ciudad Madero, Ciudad Madero, Tamaum .
4 [Veracno Sur HGZ8 CORDOBA, VER|Cefle 25 enfre av4yB col. Miguel Hidalgo c.p. 846302 un Dr. Jukan Moralss Bamrientos Encargado do [a Jefatura de Sarvicios de Prestacionss Médicas 11694 {531.156.0089.03.04]Cama para cuidados intensives. 1
SUR costada de esc. prim a un costado de la Esc. Frimaria prok, Delimo
Cérdaba, ver
4 Hosp. Especialidades N* 71.JUMAE HE71 TORREDON,]Bvd Ravokucién #2650 OTE. Col Torrean Jardiin CP. 27200, Ing. Jesiis Armando Nakamine Contreras | Jefe de ta Divisiin de inganieria Biomédica 11694 }531.156.0089.03.01}Cama para cudados infansivos. 4
[Coahulla Torradn, Coahuila
4 osp. Travmetologla,| Colector 15 SAN Esq. Av. LP.N. Col. Megdalena de Las Safinas C.P. [C. P. Martha Eugeania | Nava Admi del HO Dr. Victor de la Fuenta Narviez 11684 {531.156.0083.03.01{Cama pars cuidados intensivos. 18
Magda. delas Selnas DF  JLAS SALINA 07760, Deleg. Gustavo A. Madero, Distrito Faderal
4 Hosp.  Traumatologla UMAE HYO 2ijAv. Pino Sulrez y 15 de Mayo Col Ceniro C.P. 84000, Monterrey, |Lic. Isalas Frias Luna Director Adminisirativo 11684 {531.155.0089.03 D1{Cama para cuidados intensivos. 4
[Ortopedia 21, Nvavo Leon  §MONTERREY, NL | Morterrey, Nuevo Lasn
4 Ensp Gineco Pediatria N"JUMAE HGP 48 LEON, GTO JAv. México esquing Paseo de los Insurgentes Col. Las Paraisos C.P. [ing. Mario Albertn Mondragtin Judcez Teular de fa Divisiin da Ingeniaria Biomédica 11694 1531.156.0088.03.01)Cama para cuidados intensives. 3
Guanajuato 37320, Lebn, Guanajuata
. UMAE H ONCOLOGIAJAv. Cuauttémoc MNo. 330 Entre Dr. Marquez y Eje 3 Sur Col, Or. Sinuhe Barroso Brava Drrector Médico 11694 |531.156.0089.03.09{Cama para cuidados intensivas. 3
[CMNSXX) Doctores C.P. 06720, Defeg. C: Diistrito Fedemal
IREFORMA \Rafurma nimera 476, piso mezaninne, México, D.F. 1.- Marce Antanio Dfaz Aguiar 1.- Tiiutar de la Divisidn de Inmnehles Centrales 11759 |531.291.0028.01.01[Unidad dulo i {t 2
2.- Maria del Racio Poblano Dehesa 2.- Jafe de Area d yP de l» Sakd compresara) ]
para Trabl adores IME6 nun:mcmm
[DURANGO 289 Durango 288 pisa 5a, Colonla Roma, México, D.F. 1.~ Marcg Antonle Disz Agular a-Divisiin de inmuebles Centrales 11750 {531.291.0028.01.01 con modulo ir { 1
: 2.- Marfa del Roclo Pobiaic Dakash - Jﬂmiﬁvﬁnae Prevencidn y Promaocitn da ta Sakud ™ ’ N ra)
4 |para Trabejednres WSS an Nival Central )
IDURANGO 286 Durango 289 pisa 53, Colonia Roma, Méxica, D.F. 1.- Marco Antonia Diaz Aguilar 1.- Trtutar de [a Divisién da-Inmusbies Ccnhlas =1 1789 [531.291.0028.01 01 Unidad can moduto { 1
2.- Maria dal Rocio Poblano Dehesa 2 - Jole de Area d icios de P de I3 Salud [compresara)
: para Trabajadores IMSS en Nivel Central
DURANGO 289 Durango 289 piso 5a, Colonia Rama, México, B.F. 1.- Marco Antanio Diaz AguEar 1.- Tituter de ka Divisién da Inmusblas Centrales 11759 1531.291.0028.01.01|Unidad éa con modulo [ 1
|2.- Marla def Rocio Pablano Dehesa 2.- Jofe de Area de deF ion y F de la Sakud presora}
|par Trabaj dores IMSS en Nivel Central
ICOLONIA Vilafongin ndimero 117, Segihdo piso, México D.F. 1.- Marco Antonio Diaz Agultar Divis & inmueblas Centrales 11759 [531.281.0026.01.01|Unjdad con modulo { 1
2.- Maria de] Roclo Poblana Dehasa icios de F yP de ta Sakvd compresara)
para Trabajadores IMSS en Nivel Central
(COLONIA Viliakang i nimers 117, segundo pise, Méxco D.F. 1.- Mareo Antonio Dfaz Aguttar 1.~ Titular-de ia Divisitn de [nmisshlas Centralas -} 11758 1531.261.0028.01.01{Unidad estomatoiéglea con madula intagrado (con. 1
e 2 - Marfa def Roclo Poblano Dehesa 2.- Jefe do Area di deF yP in do la Salud | compresora)
para Trabsjadorss IMSS en Nivel Cantral
[HGZMFG SN NICOLAS DLIAv. Jubrezy Carretera A Laredo Col Cludad iturbide C.P. ,  JUe. Jesis Guilermo Gonzlez Z8rits  ~ |CSoanddar Delagacional de Abastecimienta ¥ Equipamianto 11779 [531.324.0160.02 01| Ecacardiografo tridimensional doppier color. 1
(@ARZA, NL TSMNbuhd-LuGItzl. San Nicolds de Los Garza, Nusvo Ledn
7 Hosp. Cardiclogia N°. 34,|UMAE HE34 CMNNE, MTY,JAv. Lincoln y Enf. Marka Candia Col. Valle Verde 20 8ector CP.  |C.P. Fernando Barera Gonzilez Jefe def Departamanto de Abastecimiento de Ia UMAE HC No. 34 11779 (531.324.0169.02.01| Ecocardiografo tridimensianal doppler color. 1
Muevo Lesn NL 64380, Mantemsy, Nuevo Ledn )
4% jBzja Catfomnia [HGRT-UMAA TWUANA, BC |Calle Canada #16801 Col. Rio TijuanaTercara Etapa CP. 22226, {ing. Heclor Bara Verdugo Coordi Biomédico g 11803 {531.333,0317.01.01|Electramiografo de cuatro cenales {con potencialas evocados 1
uana, Baja California Norte mukimodales) :
11 [México Qriente HGR185 ECATEPEC, EDOJAv. Central SN San Agustin 3RA Seccidn , C.P. 55130 Ecategec De |[Dra. Oiga Margarita Bartadillo Mendoza |Caardinadora de Planeacitn y Eniacs Institucional 11803 1531.333.0317.01.01 imicgrafo de cuatro canales {con potenciales evacatos 1
MEX OTE Marelos, E de Morelos, Edn. de México multimodales)
11 [Nayarit UMF21 TEPIC, NAY Pasea de viena Cd del Valle Dr. Cuauhtémoc Jménez de la Fuente  |Jofe de Sarvicios de Prestaclones Médicas 11803 |531.333.0317.01.01}Elaciromiografo de cuatro canaks (con potencialas evocados 1
0 g mulimodaies)
1 |Tamaufipas HGZ13 MATAMOROS, [Cals Ba. Ocampo y Mina 800 Col Zona Cantra C.P. 87300, Ing. Héctor Antenia Gutiérez Bloméd| g ‘11803 [531.333.0317.01,01]Electromiografo de cuatro cansles (con potenciales evocados 1
TAMPS Herolca Matamoros, Matamoros, Tamaufipas mulimodales)
11 [Taxcala HGZ 1 TLAXCALA, TLAX  |Av. Univarsidad 8, C. P. 80000 Tiaxcata de Xicahténcat], Toxcala,jing. Siverio Estrade Duarte Titular de ta Jefatura de Bancios Administratives. 11803 }531.333.0317. 01 nydndlmm(wnpnhndlhlwqdﬂ 1
Thaxcala
i Federal Sur HGZ2A FCO DEL PASO Y[Aflf No. 144 Francisco dal Paso y Troncose Col Granjas México Ing. Gustavo Adolfo A Chévex Biomédico Deleg 11803 [531.333.0317.01.01 Ehdmm!ugmfa de cuatro canales (con potenciales evocados 1
T. DF SUR C.P. 08400, Deleg. bincaico, Distrito Fadarel multimodales:
11 [Hosp. T UMAE UMFYR MAG DEJAv. 1P.N. 1603, Esdra Joss Fonseca Urbina y Eje 4 Norte, Col C. P. Martha Eugenla Nava _ Admi del HO Dr. Victor de la Fuente Narviez 11803 {531.333.0317.01.01{ Elsckomiografo de cualro canales (con potencialas evocados 4
Magda. de las Salinas DF  |LAS SALINAS Magdalena da Las Salinas, C.P. 07760, Deleg. Gustsvo A. Madero, muitimodalss)
Distita Federal g
1% [Hosp. Traumatalogla Vilzlongin No. 117 Ef Manue! Contreras y Rosas Moreno Col. JAntonio Cantilie Anaya Jafe del D nto de ¢ y Servicios UMAE | 11803 1531.333.0317.01.01|Elaciromiogafo da cuatra canales (con potanciales avocados 1
(Ortopedia Lomas Verdes Cuauhtsmoe C.P. 08500, Dslag. Cusuhtémoe, Distrito Federal HTOLV imulmodales)
13 [Baja Cakfoma Sur HESZNMF26 CABO SAN|Camstera  Todos Los s-mns Km 25 Col Brisas del Pacliica C.F. |ing. Erick £k Ramon Logan Huerta ingeniero Blomédico Delegacional 11813 [531,341,0461.05.01) Unidad yF pica dig 7
13 ‘CIUDAD|Av. Rio Conchos, mPnnhm!ln Ccl. Cd Delicas Cerntro, CP Ing. Miguel AlaJandso Marlinez Cadena | Thuter de la Jefatura de 115813 [531.341,0481.05.01|Unidad y Fh pica digitsl 1
18 osp. Especiaiidadss N* 2, E2 CMN CD!Calle thllaiﬂn Hidalgo y Hulsaguay B/N Col C.P. 85130, Ing. Pedro Jesis Viavicancio Cnz Thular de ja Divisidn de ingenlerfa Blomédica 11818 [531,341.2248,01.01|Unidad y tipo arco en 1
Sonora C.
D
Péglha 1



EIRECCIGN DE ADMKISTRACION

UNIDAD DE ADMBISTRACIGN

COCRDMAGION DE ADQUISICIGN DE BENES Y CONTRATACION DE SERVICIDS
COORDINAGION TECKICA DE ADQUISICION DE BIEENES DE MVERSION Y ACTIVOS
DIVISION DE EQUIPO Y MOBRIARIO MEDICO

“2048, ARo dal Ganaralldmo Jozd Barla Morelos y Pavén”.

86750, Fronters, Centis, Tabasco

LA-019GVR040-T23-2015
EIENES CORRESFONDIENTES AL PROGRAMA DE REPOSICION
Pariida Delegacién Unidad Médica Domicilio Cargo PRE! SAl Descripeién Canidad
53  |Querétaro HGZ3 SN JUAN DEL RIOJAv. Centrat 8/ Km. 0.250 Cal. C.P. 76800, San Juan delRio, San|M. en C. José de Jesis Lopez | Biomédico D ional 11830 1531.341.2552.01.01|Unidad yFu 1ipo arca 1
QRO Juan del Rio, @ enC.
53 |Soncra HGR1CD OBREGON, SON|Huisagua y F Col Muitifar del Imss, Ing. Vania Gabrieta Fontes Biomédico D 11830 {531.341.2552.01.01fUnidad R ¥ Fl 1ipo arco 1
C.P. 85120 Ciudad Obregén, Cajeme, Sonora en C.
53  [Hosp. Especialidades C.M.N|JUMAE HE CMN LA RAZA  {Seris y Zaachlia SN Col La Raza C.P. 02990, Dsleg. Azcapotzaleo }ing. Jorge Rodriguez Chavéz Jefe de Divisidn da Ingenieria Biomédica 11830 }531.341.2552.01.01{Unidad y i 0 tipo arco 2
L2 Raza : Distrito Federal en C.
53 |Hosp. Especiatidades N* 25, UMAE HESP|Av. Lincoln y Fidel Veldzquez Col. Nueva Morelos C.P. 64180, Ing. Ulises Carrilo Mora Jefe de la Divisién de Ingenierta Biomédica 11830 |531.341.2552.01.01{Unidad yFl tipo arco 1
Nusvo Ledn MONTERREY, ML Monterrey, Montarey, Nuevo Lesn en C.
53 |Hosp. Especialidades N* 71,JUMAE HE71 TORREON,|Blvd. Revolucitn #2650 OTE. Col Tomecn Jardiin C.P. 27200, ing. JesGs Armando Nakamine Contreras jJefe de la Divisién de Ingenieria Biamédica 11830 {531.341.2852.01.01{Unidad yF tipo arca 1
JCoatnia COAH Torrebn, Coatulla : en C.
53 [Hosp. Especiofidades,JUMAE  HESP  CMMAC]Calle 2 Norta No. 2004 y 20 Orlente, Col Cenfro C.P. 72000, Ing. Hans Ulrich Lau Cnz Tihdar de Diviskin de Ingenierla Biomédica 11830 {5231.341.2552.01.0%{Unidad iolsgica y lipo arco 1
Puebla PUEBLA, PUE Hergica Puebla de Zamgoza, Puabla, Pusbla enC.
S5 [Hosp. Oncolga CMNJUMAE H ONCOLOGIAJAv. Cuaultémoc No. 330 Entrs Dr. Wiérquez y Efe 3 Sur Col. Or. Sinuhe Baoso Brave Director Médico 11830 [531.341.2552.01.01{Unidzd R, yF tipo arco 1
Siglo XX} CMNSXXI {Boctares C.P. 08720, Deleg. Cuauhtémoc, Distrits Fedaml onC.
20 jGuertern HGR1ACAPULCO, GRO  |Av. Ruiz Cortines s/n, Inforavit Alta Pragreso Col. Francisco Villa Lic César Augusto Afiorve Bahos Encargado de 1a Jefatura de Servicios Administrativos 11851 1531.381.0171.01.01{E: con 1
C.P. 39810, Acapulco, Guemero
21 |San Luis Potost HGZMF2 SAN LUIS|Melchor Ocampo v Benigno Arraga Col. Modema C.P. 78250, San [Ing. Linda Lizeth Tirado by Biomédico D 11871 |531.365.1031.02. 01| Esterdizador de baja temperatura a traves de plasma de 1
lpotost, stp Lus Potosi, Gan Luis Potosi, San Luis Potosl :
21 [Hosp. Especialidades CMNJUMAE H|Av. Cuauhtémoc No. 330 Entre Ds. Mérque y Ejer 3 Sur Col. Lic Enf. Bertha Herrera Vilalba Directara de Enfermerla 11671 ]531.385,1031.02 61| Exterifizador de baja temperatura 2 fraves de plasma de 1
Sigta XXI ESPECIALIDADES Doctares C P. 05720, Deleg. Cuaubtémoe, Distrito Federal permido.
CMNSXXI _
22 |Coahulla UMFB4 MORELOS, COAH [ Xicaténcall No. 303 Ote. Col Centro C.P. 26500, Movelos, Coahuia|Dr. Siverlo Zamudic Morntes [Caardinador Médico Awdfiar de Estamatoiogla 11877 |531.385.1122.02.01|Esterfizador de vapor autogenerade de mesa. 1
7] iNayavil UNMF20 TEPIC, NAY [ Av. México salida e Bellavista e/n Col. Inf. el Mirador Dr. Cuauhtémuoc Jiménez de la Fuente  [Jefe da Senicios de Prestaciones Médicas 11877 {531.385.1122.02.01[E: de vapor demesa 1
22 [Oaxaca -JUNFTE — NGENID- & Tolede /N Enire-San Anonio y Gaming de La Esperanza - |ing. Ramon-Aierts Saucedo ot Blomédico Delagacional . T e e = rautogenergdodemesa, - -t
DOMNGO, OAX SM, C.P. 70110, Santo Damingo Ingeno, Sants Domingo Ingenia,
Oamea
22 [Oaxaca _{UMF27  OCOTLAN  DEJConegidora Esquina Guilleimo Prietp, Col Centro C.P. 74510, hng Ramén Alberto 8 d Biomédico D 11877 [531.385.1122.02 01|E de vapar de mesa. 1
MORELOS, 0AX Ocotidn deMorelns, Oaxaca Ocotidn de Morelos, Ocottin de .
Morelos, Qaxaca
22 [Omumca - . UMF31 ~ ZIMATLAN  DE]18 da Septiembre 505, Bawrio Explracion, Zimatlin de Alvarez, log. Ramin Alberto C [ ol Biomédico ianal 11877 1531.385.1122 G2 01|E de vapot da mesa. 1
_ TJAVAREFGAX T " [Zimatian de Alvarez, Oakaca L _ - iy i i N = e =
22  |Puebla - UMF 13 PUEBLA, PUE Profong. 11 Sur 5525 Col San José Mayorazgo C.P. 72450, C.P. Oscar Rardentos Zavaza Coordinador de Soporte Médico 11877 |531.385.1122 02.01|Esteriizador de vapor autogensrado de mesa. 1
N Hertica Pusbla de Zaragpza, Pusbla, Puebla
22 |Puocbla UMFH24 ZUCAR  DEJKm. 175 Camretera MéxXco - Suchiate lzficar de Matamoros S8 C.P.{C.P. Oscar Zavalza Coordinador de Sopoite Médico T 385, TTZ2U2 07| Estenizador de vapor adiogensrado de mesa. 1
MATAMOROS,PUE 74400, 1zdcar de Matamaros, lzGcar do Matamoros, Pusbla R O P
22  |Puebla UMF18 NUEVO NECAXA,[Av. 10. de Mayo Esquina Pino Suirez C.P. 73200, Nuevo Necaxa, [C.P. Oscar Banientes Zavalza Coardnador de Suporte Médico 11877 |531.385.1122.02 01 Esteriizador da vapor autsgensrado de mesa. 1
PUE Juan Gafindo, Puebla
22 |Puebla UMF41 HUEJOTZINGO,|Carlos B. Zstina y Amado Nervo  C.P. 74160, Husjotringo, C.P. Oscar Banientos Zavalza (Coardinador de Soporte Médica 11877 [531.385.1122.02.01{E: de vapor de mesa. 1
S lbpue- - - - - YHuen  Pusbla— <~ - - S i SRS [ _ . e T .
22 |Puebia UMF47T  SAN  MIGUEL{Calle Guilemmo Pristo SN C.P. 72620, San Migus| Xoxiis, San C.P. Oscar Barrisntos Zavalza Cs de Saports Médico 11877 $531.385.1122.02.01]Esterfizador de vapor autogenerado de mesa. 1
XOXTLA, PUE uel Xoxdia, Puebla
22 {Puebla UMF43 CD SERDAN, PUE |2 Norte y 8 Oriente, Barrio de Guadakipe. Cp. 75520, Ciudad CP. Oscar Baniantos Zavaiza (Coordinador de Saparta Médico 11877 [531.385.1122.02 01} de vapor de mesa. 1
Serdén, Chaichicomula de Sesma, Puebla
22 {[Sinaloa UMFHB AHOME, SIN {Constucitn y Otas Altas Col Cantro C.P. 81300, Ahome, Ahome, |ing. Jusds Astonio Sanchez Rodriguez  {Ingenlers Biamédice Delegacionat 11877 |531.385.1122.02.01{E: de vapaor da mesa. 1
. Stnaloa
22 [Tabasco LIMF45 CARDENAS, TAR  |Lsandrs Adrlano Esq. Sinchez Magallanes 201, C.P. 88500, ing. Karim Tapia Quavedo ingeriero Biomddico Delegacional 11877 [§31.385.1122.02 G1E: de vapor de mesa. 1
Cirdenay, Cérdenas, Tabasco )
22 |Tabasco LIMFQ BENITO JUAREZ [Poblade C-21 Benlto Judrez Entre Cals 3y 4, C.P. 88480, Benka  |ing. Karim Tapla Quavedo Ingeniero Blomédico Delegacional 14877 |531.365.1122.02.01|Est de vapor de masa. 1
TAB Judrez {Campo Magalianes), Cérdenas, Tabasco
22 |Tabasco UMF7 PLUTACO ELIAS|Calle 4 S/N Pobtado C-14 Col, Piutarco Efias Calles C.P. 86500, Ing. Kerim Tapla Quevedo Ingeniero Biomédico Dalegacional 11877 |591.385.1122.02.01|E de vapor de mesa. 1
ALLES, TAB Hondo Absjonal, Cdrdenas, Tabasco
22 {Tabasco IUMF8 EMILIAND ZAPATA, |Poblade C-16 Emifanc Zapata Entre Calls Sy 4 Frenta A LaEsc. | Ing. Karim Tapia Quevedo Ingeniero Blomédico Dalegacional 11877 [531.365.1122.02 01| E: de vapor de mesa, 1
TAB Primaria C.P. 86830, Pohlado C-16 Ganeral Emiano Zapate,
Cérdenas, Tabasco .
22 [Tabasco UMF10 vic [Poblado C-29 Col. Vicente Guamero CP. 86500, Poblado C-28 Ing. Karim Tagla Quevedo ingenlero Biomédico Delegacinel 11877 |531.385.1122.02 01 | Esterillzador de vapor autogensrado de mas2. H
GUERREROQ, TAB |General Vicants Guefrero, Cardenas, Tabasca
22 |Tabasco UMF12 PEDRO|Poblado C-26 Col. Pedro C. Colomada C.P. 86421, C-26 (Genera!  ]ing. Karim Tepla Quevado Ingeriero Biomédico Delegacional 11877 |531.385.1122.02.01|Esteriizador da vapor autogenerado de mesa. 1
COLORADOQ, TAB Padmo C. Colorado), Humanguia, Tabasco
22 |Tabasco UMF13 FRANCISCO VILLA |Poblado C-31 Col. Francisco Vita C.P. 86500, C-32 Licenciado Ing. Karim Tapia Quevedo Ingenlero Biomédico Delegacional 11877 |531.385.1122.02.01]Esterizador de vapor autagenerado de mesa. 1
TAB Francisco Truiio Gur, Hul uillo, Tabasco
22 [Tebasco UMF22 CUNDUACAN, TAB ISanchez Mirmol 45 Esq. Zamgoza Col Centro C.P. B&5SD, Ing. Karim Tapia Quevedo ingeniero Biomédico Delegacionat 11877 |531.385.1122.02.0¥] Esterilizador de vapor autogenerado de mesa. 1
Cunduacén, Cunduacdn, Tabasco
22 |Tabasco UMF20 FRONTERA, TAB  |José Ma. Pino Sudrez y Mariano Ezscobado SN Cal. Centro CP. |ing. Karim Tapia Qusvedo Ingeniern Biomédico Delagacional 11877 |631.385.1122.02 01{Esteritizador de vapor autngenerado de mesa. 1
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“2618, Aho dol Ganarallsime Jeed Maria Morelosy Pavén™.

o e

Bart ety sms

v s

A s T

HGZMF28
MARTINEZDELATORRE,
[VN

Tunl. Martinez ds.La Torme, Varacnz de ignacio de Ls Liave

u.wa‘tvrdmﬁndr\hmmhmdr -

-fing.- smnGanﬂaGm -

531,497.0053.02.0%|

Partida Unidad Médica Damicilio ) Administrador Cargo PREL SAL Descripcién

22 {Tabasco UMF25 V' SANCHI nito Judrez 249, Col Centro C.P. 88460, Coronef Andrés Ing. Karim Tapia Quevedo | ngeniero Biomédico Delegacional 11877 §531.385.1122 02 01[Esterifizador de vapos autogenerado de mesa. 1
MAGALLANES, TAB jakanes, Cdrdenas, Tabasco

22 [Tabasco UMF32 VILLA LA VENTA, Vlcems Guerrero SN Col Rovirosa C.P. 86410, La Venta, Ing. Karim Tapia Quevedo {Ingeniera Hiomédico Delegacional 11877 |531.385.1122.02. 01|Esterfizador de vapar autoganerado de mesa. 1
TAB iguilio, Tabasco

23 |Campecho HGZMF 1 CAMPECHE,| Av Lbpez Mateos por Talamanies y Quintana Ren Cof. San Ing. Juan Alberta Basto Padita {ingeniaro Siomédica Delegacional 11928 [531.497.0053.02 01 Incubadors de traskado. 2
'CAMP Francisce de Cenipeche Centra C.P. 24000, Campeche, Campeche

23 [Chihuahua 'HMS-UMAA GIUDADIAv. Valeatin Fuentes #2582 Col infonavit Casas Grandas, CP. Ing. Migue! Als}andra Martinez Cadena | Titular de fa Jefatura D« de 119128 1531.497.0053.02 01]Incubadora de rasiado, b
JUAREZ, CHIH 32600, Cd Juhrez -

Per T TeL

23 |Guerers HGZMF8  ZIHUATANEJO,|Olinalk y Retormo No. 1 Cal. El Hujal C.P. 40880, Tenienta José Lic. César Augusto Afiorve Bafics Encargado da [a Jefstura de Servicios Administrativos 11928 |531.487.0053.02.01 lora de trastado. 1
GRO | Azusts, Guerrero

23  Hidelgo HEZMFS TULA DEjMakehar Otampo Na. 106 Col Centro C.P. 42800, Tuta de Allende, [ing. Elitanfa Vargas Medina {ingenigro Biomédico Delegacianal 11928 1931.487.0053.02 O{incubadora de trastado. 1
JALLENDE, HGO Hidalgo &

23 {Querétaro HGZ3 8N JUAN DEL RIO,|Av. Cantral SN Km. 0250 Col. C.P. 76800, San Juan del Rlo, San{M. en C. José de Jesiis t dpaz Biomédico D 11928 |531.487.0053.02.01| Incubadora de trasiado. 1
QRO Juan def Rlo, Quenitaro

23 emaufpas HGSZMF7 PANUCO, |Carretera Panuca Tuxpan Km, 2 Col Zona Centro C_P. 52000, Ing. Héctor Antonio Gutiéimez Candanc  |ingenisro Biomédico Defegacional 11928 1531.497.0053.02.01{Incubadnra de trasfads. ]
IVERACRUZ. Pinuco, Panuco, Verscnuz Ignacia de ia Liave

23  [Tamaufpas UMF17  RIO  BRAVO,|Av. Libertad Con M. Alsman Fraccionamients Rie Bravo CP. Ing. Héctor Antonio GuliSrez Candano  [Ingentsr Biomédico Delegaclonal 11928 |531.497.0053.02 01}Incubatora de trastado. 1
TAMPS 88230, Chudad Rio Bravo, Rio Brava, Tamaulipas

23 {Veracnz Norte HGZMF24 POZA  RICA [Naranjo y Reforma SN Col Laredo C.P. 93280, Paza Ricade Ing. Simén Garcla Quintero Ingenrero Biomédico Delegacional 11928 {531 497.0053.02.01{Incubadora de trastado. E]

B 'VER NTE Hidalge, Paza Rica de Hidalgo, Veracnuz de Ignacio de La Liave
23  |Veracnz Norte Av. 8oledad No, §17, Col. Soledad C.P. 93810, Mardinezdada |Ing. Simén Garcfa Quintara Ingeniero Biomédico Delegacional 11928 [531.497.0053.02.01{Incubadora de trasiado. 1

lara de trastado.

HGZMF38 CD CARDEL,|
'VER NTE

HESZMF33 SN ANDRES

Avsmda Flores Magén Esq. Cametera Cardal - Nautia, Col El
Madelo, C.P. B‘IHED Cot El Modelo, José Cardel, La Antigua,

ZMF28 TUXPAN, VERICalls 4

=

Varacruz da Iy delallave

Ing. Simén Garcla Qilinhm

Ingeniera Biomédico Delsgumnl

q LLaMmdsTam_Lmadmn Col Fea, |
Cruz, C.P. 92773, Tinpam de Rodriguez Cana, Tuxpan, Yeracruz
de ignacio de La Liave

Ing. Simén Garcla Quintero

. .Jingeniero Biomédica Delegaciumal

Cametera Fadurgl del Golfo S/N_ CoL 3 de Mayo, C.R, 65700, San
Andrés hndh.s:nAndruTlndll. Varlr:ns de !gmdndcu Liave

Ing. Simén Garefa Quntero

fngeniaro Biom&dics Delegacional

B

i

$

H

IO YW SORTFER ATAE

HGZS OERDOBA, VER Calla 25 -nh CZ] ye eol. M(gucl Hidulgn ep. 34630 w Dr Juiin Morlbs ¥ gado de [a Jefatura de Servicios da Pu:hnunes Médicas |
costado de esc. prim 2 un costado da fe Esc. Primaria profr. Dsffino
¥ UMAEHGPM!LEON GTO AV uﬁqunm?mds hskuwgsmiCoansPaﬂmCP - {ing. Mario Abero Justez | Tiutar de la Divisitn de Biomédica 11928 531.497.00?.9;91 ncat ___dqradg trastado, 3
HGZ1 AGUASCALENTES,|Bhd. José Marl! ciﬂvaz No. 1202 Col. Fraccionamisnto Lindavista |Ing. Laura Martinez Yafiez ingenism Biomédico Delegacional 11843 1631.562.1010.04.01]L&mpara quinirgica dobje. 1
guascallentes, Aguascalientes )
25 |Baja Cafifornia Sur CDi8hd. Agustin Olachea to. 200 Esquina Independencia Cob. ing. Evick Ef Ramén Logan Hueria inganiern Biomédico Delegacional 11843 |531.562.1010.04.01]1 Ampara quitirgica doble. 1
[(CONSTITUCION, BCS Fractionamisnto Real C.P. 22680, Cd. Constiucitn, Baja Cafifornia .
[Sur
25 |Campache HQZMF 1 CAMPECHE,JAv. Lipaz Matsos por Talamantes y Quintana Roo Col San Ing. Juan Alberto Basto Padia |irganiero Biomédico Dalegacionat 119843 |631.562.1010,04.01|Lémpara quirirgica deble. 1
CAMP |Francisca de Campeche Gentro C.P, 24000, Campachs, Campsche
25 Cozhula HGZ E3] PIEDRAS|Carretera 57 Km. 5 Cal Delicias C.P. 26070, Piedras Negras, Dr. Silverio Zamudia Montes Coordinador Mddico Awdiar de Estomatologfa 11843 1631.662.1010.04.01[Ldmpara quinirgica dobls. 1
COAH Conhuia .
25 [Coahuiz HAZMFT MONCLOVA 1Bivd. Harcld R. Papa Col Centra C.P. 25700, Manciova, Coahulla  {Or. Silveris Zamudio Montes Coordinador Médico Awdiiar de Estometnlogia 11843 ]531.562.1010.04.01|Lmpara quirdrgica doble. 1
|COAH 8 3
25 |Coahuta HGZMF7 MONCLOVA, |Blvd. Harold R. Pape Col. Centro C.P. 25700, Monclova, Coatwla  [Dr. Siiverio Zamudio Montes Coordinador Médico Auar de Esiomatoiogla 11943 [531.562.1010.04.01]Lémpara quinirgica doble. 1
COAH | 5
25 [Cozhufa HGSZMF20 FCco I{Bivd. Francisco 1 Madero No. 550 Col. Nusvo Linares delSurCP.  |Dr. Siiverio Zamudia Montes [Coardirador fédica AwdEar de Estomatologia 41043 1631.562.1010.04.01[LAmpara quifirgica doble. 1
MADERO, COAH M il Frantisco L. Madero, Coahuiia )
25 {Cofma HGZ1 COLIMA, COL CLAVIColegio Miltar No. 1 Col. Centro C.P. 26100, Tecoman, Coima Ing. Migus! Mier Sénchez Ingentero Blomédico Delagacional 41843 [531.562.1010.04.01|Lémpara quinirgica doble. N 1
VIEJA
25 [Colma HGSZMF4 TECOMAN, COL|Colagio Miitar Ne. 1 Col Centro C.P. 28100, Tecomdn, Colima Ing. Miguel Miar Sénchez Ingeniera Blamédico Delegacional 11843 §531.662 1010.04.01[Lsmpara quiriigica doble. 1
25 |[Chiapas TLA|Celle 11A. Orlente Norte Col Ticdla Gutierrsz Centro C.P. 20000,  |ing. Guilermo Alberio Avandafio Arzate  [Coordinador Bicmedice 11943 [531.562.1010.04.01|Lémpera quirGrgica dobls. 4
CHIAPAS ___|Tundia Gutibmez, .
25 [Chiapas HGZMF1 TAPACHLLA [Carrstara y Anilo Periférico s/n Cal. Tapachuda Centro C.F . [ing. Alberto Arzats  |Coordi Blomedico 11843 1631.562.1010,04.01|Lampara quirirgica dable. [
CHIAPAS 30700, Tapachula 8
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"2018, Ao del Generallsimo Josd Bara Moralos y Pavén™.

DIVISION DE CONTRATOS

Unldad Médica Demlcilio Administrador Carga PRE] SAl Descripelén Canfidad
5 HGR1CHIHUAHUA, CHIR |Av Universidad y Garcia Conde Ing. Miguel Alejandro Martinez Cadena  {Tttular de Iz Jefatura O di 11943 {531.562.1010.04.01|LAmpara quinirgica doble. 1
25 HGD15 CRIHUAHUA, CHH |Prolong Av. Division del Noste s-n y Calle 39, Col. San‘m Nifio, CP.  [Ing. Miguel Alejandro Martfnez Cadena  { TRular de fa Jefatura D fonal de 11843 [531.582.1010.04.01|Lampara quirirgics dobls. 1
31200, Chihuahua
25 (Chihwahua HGO015 CHIHUAHUA, GHH |Pralong Av, Division del Norta s-n y Calle 39, Col. Santa Nifio, CP.  |ing. Miguel Alejandro Marlinez Cadena  [Titutarde la Jefatura D. de Servicios A 11843 |531.562.1010.04.01|Lampara quiringica doble. 4
25 {Durango HGZMF1 DURANGO, DGO |Predio Canoas Esq. Avenida Normat Col C.P. 34000, Durango, Dra. Velia Patricia Siva Deffin Directara del HGZMF No. 1 11943 {531.562.1010.04.01|Lampara quirirgica doble. 1
Durango y
25 {(Guanajuato HGZA CELAYA, GTO Av. Mutualismo Esq. Rio Lerma, Centre C.P. 38080, Celaya, Or. J. Guillermo Vega Diaz [defe de Servicios de Prestacionas Miédicas 11943 |531.562 1¢10.04.04|Ladmpara quinirgica doble. 1
Guansjuato
25 |Guerero HGSZMFa |Av. Miguel Alernsin No. 70 Col Centrn C.P. 39610, Chipancingo,  [Lic. César Augusto Afiarve Bafos anrgadu de la Jafetura de Servicios Administrativos 11943 [531.562.1010.04 0|Lampar quiriirgica dobla. 1
ICHILPANCINGG, GRO Guerrero
25 |Hidafgo HGSZ 33 TZAYUCA, HGO |[Frace. Unidad Habiacioral Tzayuca Col. C.P. , Tizayuea, Hidalgo  {lng. Eftania Vargas Medina (ingemiaca Biomédico Delegacianal 11843 1531.562.1010.04. D3} dmpara quinirgica doble. 1
35 [México Ornente HGZA8 TULPETLAC, EDO|ViaMorelos Km. 19.5 Antigua Canetera A Pachuca Cal. Santa Dra. Olga Bertadilla [ i de Pl; y Enlace 11943 |531.562 1010.04.01)i_dmpara quirtrgica doble, 1
[MEX OTE Maria Tuipetlac, Sar Cristobal Cp 55400 Ecatepec de Moretos,
Ecatepec de Morelos, Edo. de México
25  [México Qrignte [HGZ98 COACALCO, EDO|BMd Coacaka Num. 81 Cal Vila de Las Flores C.P. 55740 San  {Dra. Olga Benadifio CH L de Pk ion y Enlace 11943 §531.562.1010.04.01)Lampara quirirgica doble. 1
MEX OTE Francisco Coacalco, Cuacalco de Berriozébal, Edo. de Mésico
25 IMéxico QOriente HGZ71 CHALCO, EDOJAv. Cuauhtémac 26 Col Centro C.P. 56600 Chalco de Dlaz Ora. Olga Bertadiie Ci o de Pk yErlace 11943 531.562.1010.04.01{Lampara quinirgica dabla. 1
MEX OTE Chalco, Edo. de Méxicn
25 [Méxco Onente Km. 17.5 Can. Libre Edp, de Mévico Puebla C.P. 56400 Los Reyes |Dra. Oiga Margarita Berfadile Mendoza  Coordi de Pk y Enlace 1188 53!.5&?‘_101&04.01 Lampara quirdrgica dable. 1
i caquiipan, La Paz, Edo, de Méxica < ) -
] Arfigua Carretera A Pachuca Km 12.5 SR Jalostoc C_P. 55600 iDra. Olga Berfadillo C de P y Enlace 11843 [531.562.1010.04.0%|Lampara quinirgica doble, 1
EDO MEX OTE Ecatepsc de Morelos, Ecatepec de Morelos, Edo. de México - i
México Oriente HGR196 ECATEPEC, EDOJAv. Central SN San Agustin 3RA Seccitn . C.P. 55130 Ecatepec De {Dra. Olga Margarda Berzaik Mandoza | Loordnadara 8acion y =] X X Ipara quilry ] s maais 1
MEX OTE Morzlos, Ecatepac de More Edo. de México -
25 [México Poriente HOZS58 LAS MARGARITAS,|Bhit. #Manuel Avita Camacho Frateionamienta Las Mamgaras Col  [ing. Anuar Viltarreal Wong {ingeniero Biomédico Delegacional 11943 [531.562 1010.04.01|Lémpara quinirgica doble. a
[EMEXPTE 8anta Ménica C.P. 54050, Tialnepantia, Ttalnepantia de Baz, Edo.
de Médco
ay 3 V. Insurgentes No. an. ol — |Df. Coaoh@mos o & fefe de Seivicios ds Pra: e para qutrangica dobty: t 3
25 [Nuewoletn. JHGZ4 GUADALUPE, NI IMatemorus y Zyazun SIN. C.P_ 67100, Guadakpe, Guadalups,  |Uic. Jeslis Guilarmo Gonzdlez Zarate  Ceordinador Deleggoloral d Abastecimients y Equiparmiento. 11943 1531.562.1010.04.0|Ldmpar quirtirgiea dobla. 1
N . i ) . Nuevo Ledn
25 |Nusvolesn HGZMF6 SN NICOLAS DLIAv. Judraz y Carmetera A Laredo. Col Ciudad iurbide C.P. 66480,  JLic. Jests Zasate C: De I de i y Equip 11943 [531.562.1010.04.01|L.Ampara quirrgica doble. 1
o - . TGARZA; N -~ - * |San Nicolis de Lus Garzg, San Nicolds de Los Garza, Nusvo Ledn
25 |Nuevakeén HGSMF11 José Ma. Paras y Ballesteros C.P. 67500, Manternorelos, Lic. Jostis Zarate C i D i de imie y 11843 |531.562.1010.04.01{Limpara quirirgica doble. 1
ONTEMORELOS, NL Monteraralos, Nuavo Ledn
%5 {omaca {HG2-LiMaA OAXACA [Czd-Héroes de Chaputlepec 621 Cal. Centro C.P. 68000, Oaxaca [ing. Ramdn Alberto Moncads Saucedo  |ingeniero Biomédieo Delegacianal - 11943 $531.562.1010.04.01 para quisirgica dobla. 1
OAX de J QOaxaca de Judrez, Oaxaca
25 {|Puebfa HGZ23 TEZIUTLAN, PUE  [Av. Jurez No. 14 Col. Centro C.P. 73800, Tezistidn, Teziutién, C.P. Oscar Banjenlos Zavatza Coardinador de Sogorte Médico 11943 1531.562 101D.04.01]Lampara quinirgica doble. 1
Puebla
25 |[Puebh HGZ23 TEZUTLAN, PUE  JAv. Judrez No. 14 Col Centro C.P. 73800, Tezithin, Teziutldn, C.P. Oscas Barientas Zavalza [Coardinader de Suporte Médico 11943 531.562.1010.04.01|Lampara quirirgica dobla. 3
Pusbta
HGZ3 SN JUAN DEL RIO,{Av. Ceniral S{N Km. 0.250 Col C.P. 78800, San Juan del Rio, San‘M. en C. Josh de Jestis Lopez Biormédico D 11243 |531.562.1010.04.01{Limpara quinirgica dabla. 1
QRO Juan del Ria, Guerétaro
HGZ1 SAN LUIS POTOSL[Av. Nicolhs Zapata 203 Pedro Moreno y Tomasa Estevas Col. Ing. Linda Lizeth Tirado Biomédico Dslegacional 11943 {531.562.1010.04.01|L4dmpana quinirgica dobla. 3
SLP Centro C.P. 78230, San Luls Potosi, San Luls Potesl, San Luis .
Patos! .
HGZMF28 COSTA RICA,|Onceavay Sart Rafae) Col Centro C.P. 80430, Costa Rica, - Ing. Justis Antonio Sinchez g g Biamédico D ional 11843 [531.562.1010.04.0%|LAmpara quinirgica dobla. 1
SIN Cuacin, Sinaloa
HGR1 CULIACAN, SIN Francisco Zarco y Andrade Col Miguel Aleméan C.P. 86200, C Jus(s Antohio Sénchez Biornadico D 11843 §531.562.1010.04.01[LAmpara quinirgica doble. 1
Rosalss, Cufacéin, Sinaloa
HGR1 CULIACAN, SIN Francisco Zarco y Andrade Col Migual Alsmén C.P. 80200, Cutiacén|ing. Jusits Antonio Sénchez Biomédico L ional 11943 1531.562 1010.04.01{LAmpara quinirgica dobla. 3
Rosales, Culiacén, Sinalva I
HGP2 LOS MOCHIS, SIN  Marcial Ordifiaz y Santos Degollado Col Blenestar C.P. 81200, Los|ing. Jusiis Anfonio Sdnchez Biomidico D 11943 }531.562.1010.04.01]Ldmpara quinirgica doble. 1
Machis, Ahome, Sinaloa '
HGZ2 CABORCA, SON Calle Obregtn 185 Este, C.P. 83600 Hemica Caborca, Caborca, Ing. Vanta Gabriela Fontes Biomédico D 1 11943 [531.562.1010.04.01|LAmpar quinisgica dable, 1
Sonora
HGR1 CD OBREGON, SON{Av. Marelas, Isidro Olvera Banito Judrez y Justo Sietra Cal. Morelas , |ing. Vania Gabrieta Fontes | Biomédico D 11843 |531.562.1010.04.01{LAmpara quinirgica doble. . 1
C.P. 83150 Hemmosfllo, Hermoslo, Sonora
HG246  VILLAHERMOSA, JAv. Universiiad S/N, Col Case Blanca C.P. 86080, Vilzhermosa, |ing. Karim Tapia Quevedo [ingeniero Bismédico Delegacions! 11943 [531.662 100.04.07|L&mpara quinirgica doble. 1
TAS Certro, Tabasco
T3 (8
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25 {Tamauipas HGZ15 CAIMAA CD|Bivd. Hidalgo 2000 Co! del Valls C.P. 88620, Reynasa, Reynosa, |ing. Héctar Antonic Gufidmez Cdindano | Ingeniero Biomédico Delegacional 11243 {531.552.1010.04.01]Lémpara guinirgica doble. 1
IREYNOSA, TAMPS
25 (Tamauipas [HGRE CIUDAD MADERO,|Bivd. Adolio Lapez Mateos y Av. Zapatal Caf Lns Caonchitas C.P. Ing. Héctor Antonic Gutiérez Céndana | Ingeniero Biomédico Delegacional 1843 [531.562.1010.04.01|Lémpara quirirgica dobls. 1
TAMPS 89480, Chudad Madero, Ciudad Madaro, T
25 |Veracnez Norte ]HGZMF24 POZA  RICA,|Naranjo y Reforma SN Col. Laredo C.P. 93260, Paza Ricads tng. Simén Garcla Quintero Ingeniero Biomédico Delegarional 11943 |531.562.1010.04.91 para quinirgica doble. 1
VER NTE Hidalgo, Poza Rica de Hidalgo, Veracnz de Ignacio de La Liave
25 |Veracruz Sur HGZMF36 Calls Ronrén Marin esq. Indepandencia col. Manuel Avila Camacha |Or. Julidn Morales Bammianios rEnurgudu de k2 Jefatura de Senvicios de Prestaciones Médicas 11843 |531.562.1010.04.01|Lémpara quintrgica doble. i
[COATZACOALCOS, VER|®/n c.p. 98420, Coalzacoaicos, Ver frents al Colegio Clama
|BUR uisra
25 Av. Coldn Con Bzdez Col Garcla Ginerds C.P. 97070, Méride, 1.- Ing. Migtal Alberto Zumbardo May 1.- dela i6n A del HGR 1 11943 |531.562 1010.04.01{Lampara quinirgica dobls. 5
Mérida, Yucatén 2.- Lic. Rossana Fugntes Susrex 2 - Subdiractor. delHGR 12
25 |Yucatén HGR 1MERIDA, YUC Calla 41 No. 439 X 34 Ex Terrenos £l Fénix, Col Industrial C.P. 1.- Ing. Miguel Alberto Zumbardo May 1- defa i ik del HGR 1 11943 }531.562.1010.04.01 |Lémpaca quinirgica dabla. 1
97150, Méaida, Méida, Yucatin 2 - Lic. Rossana Fusntes Sufirez 2.- lirector Administrative det HGR 12 )
25 |Zacatecas HGZ 1 ZACATECAS, ZAC  |Interior Alameda No. 45 Col. Centio C.P. 98000, Zacatecas, ng. Fernando Cari: Ortiz gt Biomédica D« 11943 |531.562.1010.04.01}Limpara quinirgica dobls. 1
Zacatecas, Zacalecas
25 |Distrito Federal Sur HGZ2A FCO DEL PASQO Y]Afii No. 144 Francisco del Paso y Troncasa Col. Granjas México ing. Gustavo Adolfo Madinez Chévez |ingeniero Biomédico Delegacional 11943 }531.562.1010.04. 01| UAmipars quinirgica doble. 2
. DF SUR C.P. 08400, fztacaleo, Distrito Federal
25 {Hosp. Traumalologia yUMAE HIO (! Diagonal Defensores de La Repitblica y 6 Poniente 8N Col. Amor  Jing. Rosalba Garcla Gonzalez Titular de (= Division de Ingenieria Biomédica 11943 |531.562. 1010 G4.01{Lampara quirirgica doble. 3
[Ortopedia, Puabla PUEBLA, PUE C.P. 72140, Herdica Puebla de Zaragoza, Puebla, Pusbla
Hosp. Pediatia C.M.N Siglo] PEDIATRIA]Av. Cusuhtémoc No, 320 Entre Dr. MarqueZ y Eja 3 8ur Col. (ng. Celia Martinez Melchar Jefa da ta Divisién Biomixtica 11843 1531.562.1010.04.01] Lampara quirdrgica doble. 3
XXI .
HPEDIATRIA}Bslisario Dominguez No. 735 Col. Independencia Oriante C.P. 1.- Dra. Ana Ruth Hernfndez Cervardes . {JJefa de fa Divisién Quirirgica "A” y Enc. Da Terapia Intensiva 11843 |531.562 1010.04.01]Limpara quirirgica dabla. 2
L 2.- Dr. Atvaro Bautista Vizquez Padiitrica.
[UMAE HG CMN LA RAZA  [Clzd. VaRejo Esq. Anfonio Valariano Col. La Raza C.P. 029390, Ing. José Luis Flores Bolafios Jefe dot Dep de Con ian y vick 11843 1531.562.1010.04.01) Liri:palaqlxi!ﬁtgica dobla. H
HGR6 CAUDAD MADERO, Bhrd Aduln Lﬂpuz Mateos y Av. Zapotal Col Las Conchitas C.P. Ing. Héctor Antonio Gutibirez Candane | Ingeniero Blomédice Delegacional 12028 |531.616.0158.02.01) a quiriicgica para obstetricia. 1
Cizd. Valiajo y.l-r.anndls Col Lz Raza C.P. 02980, Deleg. Ing. Jarge Rodriguez Chavéz Jefe de Divisién de Ingenisria Bromédica 12049 |531.626.0016.04.01[Mic: plo para nolarh g 2
Azca; Ditrito Federal
Av, Madero No. 407 Col Céspedas C.P. 42080, Pachuca de Soto, [ing. ERania Vergas Medina ingeniero Biomédico Delegacional 12051 §531.626.0040.02.01 Mk pana axpk an O r 1
Hidalgo
Av. Circunvalacién y Periférico Narte &/ Col. Centro C.P. 43980, Ing. Eltan Vargas Medina Ingeniera Biamédico Defegacional - 12051 [531.626.0040.02 0| Mk o pam (= = f 1
Tapey) Hid:
JAv. Ruiz Corlines s/n, Infonavit Alis Prugresn Col. Francisco Villa Lic, César Augusto Afioive Befios Encargade de {2 Jafatura de Senvicios Administrativos 12188 {531.941.0048.01.01[Ventiiador de presian positiva ciclado por tiempe. 1
C.P. 3881 Guemero
Av. Circunv. Agustin Yanez No. 1988 Col Sector Judrez C.P. ing. Christopher Guilerma Olva Nishus [Inganiero Biomédico Delegacional 12188 |531.941.0048.01.01|Ventifador de presion positva ciciado por tismpo. 1
44180, Guadelajar, Jalisco
[Av. José Lipez Portifo Esquina Kabah S/N, Regln 92, C.P. 77516, |1.- Ing. Mijail F 1-C Blomédico 12183 | 531.941.0046.01.01]Ventilador de prasion positiva ciclado por fiempa. 1
(Gancdn, Beniio Judrez, Quintanz Roo 2-Ing. José Garcia 2.- Jefe del I do C ifny
HGR1 CD OBREGON, SON|Hulsagua y Prolorgacién Guerrero, Col Muliifamiliares del Imss, ng. Vania Gabriela Fontes Herndndez  {ingenieno Biomédico Delegacional 12188 1531.941.0048.01.01]Venfiador da presion positiva ciclado por tiempo. 2
HGR1 CD OBREGON, soN Huisagua y Pmlumlr.lﬂn Guemm Co!. Muliifamikares del imss, Ing. Vania Gabriela Fi t Blamédico 12188 |531.841.0048.01.01|Ventiador de presion pasitiva ciclado por tiempa. 2
_ HGR1 GD OBREGON, SON|Husagra y pmmnunau.mm. Col Mufifamilares dejimss, |ing. Vania Gabrisia Fontes H g Hlamadico Delmgacional 12188 |531.941,0046.01.01 de presion posiiva cidiada par temps, 3
an. Obstetricla, HGO  OBLATOS|Belisaria Dumlmm Nn b4 CnL Indepandencia Oriante C.P. ing. Oscar Eleazar Cunzilaz Cazares  {Thular da la Divisian de ingenierfa Biomédica 12188 |631.941.0048.01.01 de preslon positiva clciado por lempa. 1
OMM JAL Jalisco
Hosp. Pediatria C, iUMAE H  PEDIATRIAJAv. mmuhﬁnn: Nn. 330 Entre Dr. Médrquez y Eje 3 Sur Col. Ing. Ceka Martingz Melchor Jofe do fa Divisién Biomddica 12188 §531.941,0048.01.01]Ventilador de presion positiva ciclado por tiempo. 3
Doctores C.P. 06720, Deleg. Cuauhtémoc, Distrito Federal
UMAE AlBeliserio Dominguez No. 735 Col. Independencia Oxients C.P_ 1.-Dra. Ana Ruth Hemdindez Cenvantes  |Jefe de la Divisisn Quirirglca "A” y Enc. Da Terapia intensiva 12188 |531.941.0048.01.01[Ventindor de presion positiva ciclado par §ampo. 1
(OBLACMNOC,JAL 44100, Guzdalajara, Jalsco 2 - Dr. Alvaro Bautista Vidaguez Pedistrica.
HGZMFZ1 LEON, GTO" [Coral No. 101 Col 8an Rafaal C.P. 37380, Ledn, Guanajuato Dr. J. Guillermo Vega Diaz Jefe de Servicios de Prestaclones Médicas 12229 {533.159.0132.01.01]Campana de flujo feminar vertical, 1
UMAA 198 COACALCO,}Av. Juana Marta Pavon 8/N, Unidad Habitacional San Refael, C.P. |Dra Olga Margarita Bertadiio [ i de Pl y Enfaca 12220 {£33.159.0132.01.01|Campana de flujo laminar vertical. 1
. JepoMeEXOTE 55718 San Francisco Coacaleo, Coacalca de Berrinzéta), Edo. de
Méxco
UMAE HG CMN LA RAZA  {Cizd. Valejo Esq. Antonlo Valeriano Col. La Raza C.P, 02090, Ing. Jusé Luis Flores Bolafios defe del D: d y 12228 1533.159,0152.01.01|Campuana de flujo kkminar vertical 1
E Azoapoizalco, Distrio Federal -
UMF87 BANTA CLAI 637 Col. Santz Clara  C.P. 55540 Ecatepec da Morelos, |Dra. Oiga Margaritz Bertadillo Mendoza |Coordinadora de Flaneaciin y Enlaca Insttucional 12310 |523.785.0026.01.01|Refrigeradar vertical para kzberatoria 20 pies cibicas 1
EDO MEX OTE ds Morelos, Edo. de México
s, 1 220 YXim, (5
5 - gag
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GUIA DE DISTRIUCIGN

BIENES CORRESPONDIENTES AL PROGRAMA DE REPOSICION

Partide Delegacién Unidad Médica Domlcillo Cargo PRE! SAl Descripcién Centidad
39 |México Oriante UMFSS TEPOZANES, EQO|Benito Judrez y Nicotas S/N Col. Nuava Santa Martha C.P. 57620 |Ore. Olga Bertzdiflo | Coordn da Pk ¥ Enlace 12310 |533.786.0026.01.01|Refrigerador vertical para kaboratorio 20 pies cibicos 1
MEX OTE Ciudad Nezahualcoyoll, Nezahualcdyotl, Edo. da México
39 (Tamaufipas HGZMF3 CD  MANTEIBM. Luis Echevemia Alvarez 300 Zona Centra C.P. 88800, Cidad {Ing. Héctor Antonio Gutiéirez Céndano | Ingenlero Biomédico Delegacional 12310 1533.786.0026.01.01|Refrgerador vertical para laboraterio 20 pies ciibicos 1
[CLAVE VIEJA Mante, E! Mante, Tamaulipas
42 |Miéxico Oriante HGR72 GUSTAVO BAZ|Av. Gustava Baz Sin Numera. Esq Filberto Gomez. Col, Ora. Olga Berladillo Cf de Pl itn y Enface 16364 ]531.632.0554.03.01]Central de monitoreo para multiples camas, othe camas. 1
[TLANE, EMEXO F it i il C.P. 54000 Tk ta, Thal de
_—I_Eaz Edo. de México
42 |Distrito Federal Norte HGR 25 ZARAGOZA, DF|Av. Ignacia Zaragoza No. 1840 Col Juan Escutiz C.P. 09100, M. en C. IB Roberta Manue! Linates Ingeniero Biomédico Delegacional 16384 |531.632.0554.03.01] Central de monitorec para multiples camas, ocho camas. 1
NORTE Delag. lzlapalapa, Distrita Fedaral | Zamora
42  |Hosp. Especialidades N* 14{UMAE HE14 CMNVER |Av. Cuauhtémec, Esq. Cervantes y Padila S/N Col Formanda Hogarling. Christapher Zarate Priego Jefe de Divisién de Ingenieria Bioméadica 16364 }531.632.0554.03.01|Central de monitateo pare multiples camas, ocho camas. 1
Veracrz C.P. 91810, Veracnz, Veracnzz, Veracnz de ignacio da L Liave
47 |Aguascalientes HGZ1 AGUASCALIENTES,|BM. Jos& Maria Chivez Na. 1202 Col. Fraccionamiento Lindavista [Ing. Laura Mariinez Yafiez | Ingenisro Biomédico Delegacional 16413 §531.241.0860.03.01 | Ventiador volumétrico neonatal-pedidtrico-adutio, pediitrico- 1
jacs C.P. 20270, Aguascalientes, Aguascalientes adufto i
47 [Baja Caffomia HGZMF8 ENSENADA, BC  |Av. Raforma No. 84 Frace. Bahia C.©. 22880, Ensenada, Baja Ing. Hector Baro Verdugo Coordn Blomédico D 16413 |531.841.0980.03.01|Ventitador voluméatrico neonatal-pedidtrico-adutio, peditrico- 1
California Norte aduito intermedio.
47  |Baja Cakfomia HGZMF8 ENSENADA, BG  Av. Reforma Mo. 84 Fracc. Bahia £.P. 22880, Ensenada, Baja Ing. Hector Baro Verdugo Coandis Biomédico D 16413 ]531.841.0980.03.09{ Ventitador volumétrico neonatal-pedistrico-adutio, pedidtrico- 1
Californfa Norte edulio i i
47  |Baja Calfomia HGR20 THMUANA, BC Blvd. Gustava Dlaz Ordaz sfn y Av. Lazare Cdrdenas Col. La Mesa |Ing. Hector Baro Verdugo Ci Biomédico D sonal 16412 [531.941.0920.03.01| Ventiador volumétrico neonatal-pedishico-adulty, pedidtrico- 1
C.P. 22105, Tiuana, Bsja California Narte adutto intermedio.
47  |8aja Califernia HGR20 THUANA, BC Blvd. Gustavo Dlaz Ordaz siny Av. Lazare Crdenas Cal La Mesa |ing. Hector Baro Verdugo Coordinador Biom#adico Delsgaciona)l 16413 1531.841.0280.03.01] Ventiador volumétrica necnatal-pediitrico-aduito, pediatrics- 1
C.P. 22105, Tiuana, Baja California Norte adutio i
47 HOZMF 1 CAMPECHE Av. Lépez Mateos por Talamantes y Quintana Roa Col San Ing. Juah Alberto Bastu Padilla ingenicro Biomsdico Delegacionat 16413 |531.941.0080.03.01( Ventitador volumétrico neonatal-pedidiice-adulio, padistrica- 1
CAMP Francisce de Czmpeche Cenbo C.P. 24000, Campeche, Campeche | adutto intermedio.
47 [Coahula HGZMF 2 SALTILLO, COAHIBNvd. Venustiano Camanza y Blwd. Hingjosa Col. Fractioramiento  |Dr. Silverio Zamudio Mortas [Coordinador Médico Awdliar de Estomatologia 16413 }531.941.6980.03.01{ VentBador volumétrico necnatal-pediitrico-adulln, padistrico- 3
Kiasco C.P. 25270, Saltilo, Coahuita adulto intermedio.
47 ﬁuanﬂmto HEZMF21 LEON, GTO [Coral No. 101 Col. San Rafael C.P. 37360, Ledn, Guanajicata 0. J. Guilermo Vegs Diaz | Jala de Senviclos de Prestaclones Médicas 16413 .941.09280.03.01 ] Ventfador volumétrico neonatal-pedistrico-adulto, pedidtrico- 1
. adulto intermedio.
47 |Guemero HGZMFE  ZIHUATANEJO,|Olnala y Retomo No. 1 Col. El Hujal CP. 40880, Teniente José Lic. César Augusto Aficive Bafios IEanadu de a Jefatura de Sarvicios Administrativos 16413 1531.941.0080.03.01] Ventitador volumétrico neonatal-pedidbico-adulin, pediitrico- 1
GRQ Azuetz, Gueneo ladufto intermedia.
47 [Hidalga HEZMF1 PACHUICA, HGO JAv. Maderc No. 407 Col Céspedes C.P. 42090, Pachurca de Soto, [Ing. Eliania Vargas Medina Ingeniern Biamédico Delegacional 16413 |531.941.0980.03.01}Ventilador volumétrico neonatab-pedistrico-adulin, pedistrico- F]
Hidalgo aduito intermedio.
47 [Hidalgo HGZMF1 PACHUCA, HGO [Av. Madsra No. 407 Col Céspedas C.P_ 42080, Pachuca de Soto, |ing. Elitania Varges Medina Ingeniero Biomédico Delegacianal 16413 531.841.0080.03.01] Ventitador volumético neonatal-pediatrico-adutto, pediitrico- 4
lﬂfdn o ladulio Intatmedio.
47 (Jalisco ing. Ofiva Nishus  |Ingeniaro Blomédico Delk 16413 |531.941.0980.03.07| Ventiiador volumé&tiico neonatal-pedtitrico-adulte, padistrico- 1
adulto termedio.
47 |Jakisco ing. G Ofva Niehus Blomédico D 16413 |531.941.0980.03.01| Ventilador volumétiico naanatat-pedistico-adulto, padidtrico- 2
) adutta intermedia.
47  {Jslisco Ing. Chi Obva Niehus Biomédico Delegacivnal 16413 1531.941.0980.03.01|Ventllador voluméisico neonatal-pediitico-adutto, pedidtrico- 4
adults infermedio. )
47 |México Ponlente HQZ5B LAS MARGARITAS, [Bivd. Manuel Avila Camacho Fraccionamiento Les Masgardas Col.  [Ing. Anuar Vilarreal Wong Ingeniaro Biomédico Delagacional 16413 [531.841.0950.03.01(Ventlador volumétrico necrutal-pedidirico-adulte, pedigirico- H
EMEXPTE Santa Ménica C.P_ 54050, Tlalnepantta, Tialnopantta de Baz, Edo. adulto Imtermedio.
de México
47 [México Poniante HGZ184 EL  MOLINITOAv. Gustavo Baz No. 28 Col San Bariolo Naucalpan C.P. 53000,  |Ing. Anuar Vilarreal Wong Ingentara Biomédico Delegacional 16413 1531.841.0960.03.01 [Ventiador volumétrico neanatel-pedidtrico-adufto, pedidtica- 3
EDO MEXPTE dapaiuea, btapaluca, Edo. de Méxco adulto intermedio,
47  [Morelos * Calie Tulipanes No. 2, Cal. Centro C.P. 62740, Cueutia, Cuautia, |M. E. Jarge Aguime Lazcano Coordinador de Gestidn Médica 16413 {531.941.0980.03.01 Ventiladar volumétrico neanatal pediitrice-adulto, peditrica- 2
Morelos adufto itermedio.
47 [Morelos Av. Plan de Ayala 201, Esq. Av. Central Col. Flores Magon, C.P.  |M. E. Jorge Aguirme Lszeano Coordinador de Gestién Médica 16413 [531.841,0980.03.01 [ VentBadar volumétrico neonztal-pedidtico-adulio, pedidtrico- 2
62450, Cuamavacs, Custmavaca, Morelos adulto Intermedio.
47  [Morelos |Av. Plan de Ayala 201, Esq. Av. Central Col Flores Magon, C.P.” {M. E. Jarge Aguirre Lazcano Coordinador de Gastién Médica 16413 |531.841.0980.03.01| Ventilador volumétrico neonetat-padiitico-adulto, padiitrico- 4
62450, Cuemavaca, Cusmavaca, Morelos adulto intermedio.
47 [Oaxaca HGZMF2 SALINA CRUZ|Cametera Transistmica S/N Nicolis Bravo y Cuauhtémoe Col Ing. Raman Albérto Moncada Saucede  [ingenisro Biomédice Delegacicnal 16413 [531.841.0980.03.01Ventilador volumétrico neonatal-peditrica-adulto, pediatrico- 2
OAX Hidalgo Orlente C.P. 70610, Safina Cruz, Salina Cnuz, Oaxaca N adufta Intarmedio.
47 ]Oaxaca HGSZMF41 STA CRUZ|8Id. Chahue S/N Bahfas de Hustulca Col Santa Crez Huatulco G.P.}Ing. Remdn Alieste Moncada Saucede | Ingenlero Biomédica Delegacional 16413 |531.841.0980.03.01[Ventiador volumético neonatal-pedidtico-adutto, pediitrico- 1
- adutto Intermedio.
% |Puebi C.P. Oscar Zavaiza ‘Coordinador da Scporte Médico 16413 |531.941.0980.03.01) Ventiador volumétrico neonatat-pediatrico-adutto, pedidtrico~ 1
: adulto intermedto.
47 Veracne Norte Ing. Simdn Garcla Quiniero ingeniero Biomédica Delagacional 16413 {631.941,0980.03.01}Ventiador voiumétrico neonatal-pedistrico-adulte, pedistrico- 2
2dutio Intermedio.
47 |veracruz Notte Ing. Simon Garcia Quintera {tngeniero Biomédico Delegacional 16413 {531.041.0980.03.01|Ventiador valumétrico necnatal-pedidtrico-adulio, pediatrico- 1
, edutto intermedio.
Je lgnacio de La Liave bl
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BDIRECCIGN DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMNISTRACION

COORDMACIGN DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINAGION TECNICA DE ADQUISICIGN DE BIENES DE INVERSION Y ACTVOS
DIVISION DE EQUIPQ Y MOBILIARIO MEDICO

"2018, Ao dol Ganerlizmo Joas Maria Moralos y Pavéa™.

' LA-D19GYADA0-T24-2015
GUIA DE DISTRIBUCIGN

—BIEMES CORRESPONDIENTES AL PROGRAMA DE REPOSICIGN

Partida Delegacién Unldzd Médica Domlcitia cnrgu PRE] SAl Descripeién Cantidad
47 |Yucatdn HGR1Z MERDA, YUC Av. Colin Con Iizéez Col. Garcla Gnerés C.P. 97070, Mérda, 1.- Ing. Migue!l Aberto Zumbasdo May  [1.- gado de ta del HGR 1 18313 ‘ atak-ped adulto, pedidtrico- 1
Mérida, Yucatin 2 - Lic. Rossana Fusntes Suirez 2. Administrativa del HGR 12
47 |Yucatdn HGR 1 MERIDA, YUC Galls 41 No. 439 X 34 Ex Terrenas El Fénix, Cot Industyial C.P. 1.+ Ing. Miguel Abeito Zambardo May 1- de la del HGR 1 531.841.0980.03.04|Ventitador volumétrica neonatakpediitrico-adulte, padistrico- 2
97150, Myérnde, Mérida, Yucatin 2.- Lic. Rassana Fuentes Sudraz 2.~ Subdirector Administraiive del HGR 12 3
47 |Distrito Federal Notte HGZ 24 INSURGENTES,|Insurgentes Norte No. 1322 Esquina Eje 4 Norte Fortuna Col. M. en C. [B Roberto Manuel Linares |Ingeniero Biomédice Delagacianal 531.841.0880.03.01] Venﬂadnrvolmn&m neonatalpedidtrico-aduko, pediitrico- 5
[DF NORTE |Magdalena de Las Salinas C P. 07760, Deleg. Gustavo A Madero, 1Zamora .
47  [Distrito Federal Sur ing. Gustava Adalfo Martinez Chivaz Ingenisro Biomédica Delegacional 16413 [531.941.] naao 03.01) Vantilados volumétrico neonatal-pedidtrico-adulte, pediétrico- 2
47 ,Hnip. Espacialidades N* 25, ing. Ulises Cerrilla Mora Jefe de la Division de Ingenier2 Biomédica 16413 |531.941.0380.03.01 leﬂhlhl vnfumétnen neonatal-pedidtrico-adulto, padidtrico- 3
Nuevo Ledn 3
47 |Hosp. Especialidades N°* 25 Ing. Ulises Carillo Mora Jefa de ta Divisidn de ingenierla Biomédica diitrico-adulin, 5
Nuava Ledn MONTERREY, NL Mnmermy , Nuevo Leén
47 |Hosp. Especialidades N° 25 UMAE HESP}Av. Lincola y Fidat Vah!zquez Col. Nuava Morelos C.P. 64180, Ing. Ulises Carrilo Mora Jofe de ta Division de ingenieria Biomédica districo-adufle, pedi 5
Nusvo Ledn IMONTERREY, NL Nuevo Ledn
47 |Hosp. Gineco Obstetricia NJUMAE HGO 3 CMN LA[CEd. Vaﬁqo Esq. Antonio Valeriane Cal. La Raza C_P. 02380, Ing. Juan Gabrie! Osorio Peratta Titular de fa Divisién de Ingeniarfa Biomédica natat dufio, pedistrico- 2
3, C.MNLaRaza IRAZA Deleg. A Distrito Federal
5 |México Poniente HGR 251 Metepec, Edo Mex]Av. Arbol de Ia vida No. 501 sur, Col. Bosques de Mslepec, Metepec,|ing. Anuar Vikareal Wong Ingenisro Biomédico Delegacionat tral de Monlioreo para multiples camas, doce camas 1
Pte Estado de México C.P. 52140
36 |[Chiapas HGZMF1 TAPACHULA |Carretera Costara y Anilio Periférico s/n Col. Tapachuta Centro C.P . §ing. Gulliarmo Aiberto Avendafia Arzate de fiujo laminar vertical. 4
CHIAPAS 30700, Tapachula, Chia ~
47 [Chiapas HGZMF1 TAPACHULA |Carretera Costara y Anilio Perfférico s/n Col. Tapachula Centra C.P . {ing. Guillarmo Albeita 18413 |533.159.0132.01,01}Ventiador volum étrico nsonatal-peﬂll‘!lim-dulh. padtrico- 1
JCHWPAS 30700, Tapachuta, Chiapas W
5 = T 308
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Direccion de Prestaciones Médicas
Unidad de Atencién Médica
Coordinacion de Planeacion (5 £
de Infraestructura Médica p %"
Divisién de Equipamiento Médico §f

- MEXICO g

GOBIERNG DR 14 REPUBLICA

“2015, Afic del Generalisimo José Maria Morelos v Pavon”

Preclslones Técnico Médlcas a la Llcihclén Publlca Internaclonal No. LA—01SGYR040-T24-2015 Electrénlca, para la Adquisrcion de Equipo Médico correspondlente alos’
_.._Programas de: L. Programa de Equipal i ,p i s: 1) Hospital General Ragional 230 camas.en Reynosa Tamaulipas., 2) Hospital .

General de Zona 165 camas en Villa de Alvarez, Golima., 3) Hospltal General Regional 250 camas en Le6n, Guanajuato. li. Programa de reposicion (diversas unidades).

DEBE DECIR:
a2: ﬁUIA ﬂ% D]STRIQHCI
BIEN§ chﬁRgFélmlENTEs PROGWA DB REPOSICION
Partida | Delegacién | pridad * Domiciilo %dm!nlstrador cargb > | PREI sAl Descripcién | Cantidad
Blvd. «{opez_,d\/h;gbs y Fuente de lupl@ 3 3 . ] :
S HGZ49 L.OS ENMS Aﬁtﬁnip Tﬁggmero Bmmédﬁ:o b Cama para cuidados
4 Sinaloa mocHss, siv | €2k L, Fue?:s CP. 81255, L@s M@rhus, S mhawa drtguez M \sel%munal 3 };1@53 531.156.0089.03.01 | . -~ 0
o e n g [ L Z
Durango HGZMF1 io Ganoas »"’5 Aven@ g«lnn'ﬁa ‘Gﬂ“{,‘g Dq& mrgtgr&.gléwGZ/MF i Unidad Radiolégica y
13 DURANGO, DGO | C. P. Yagoo, Durqn ‘15ur Sl,lga No «1 i ' 531.341.0481.05.01 | Fluoroscépica digital b
» »v N | M N con tel do.
L] g o LAmpara  quirlirgica
%
25 Sonora HERMOSH&J o, N0 3- g jﬂ.SSZ.lOIO.!M.OI doble (LED). 1
25 Hosp. Pediatria, UMA}; ) 2! Ty E é@ iisi } 5“;“’”"} Limpara quirdrgica
) Jalisco HPEDIATRIA _ 4 Qui ﬂ&u '\%“ ot doble (LED).
OBLACM?DC, .IA[J a- %fm ag@ s, N :13?1‘552.1010,04.01 0
HGR1 ’ A Ventilador de presion
35 . Guerrero . I 5 941 0048.01.01 | positiva ciclado por [1)
ACAPULCO, ﬁ?‘é Phlgoy "’3 tiempo.
) A gis | ventitador de presion
33 Sonora HGRICD . Muhifalnﬁgfﬂgi ln"fﬁ C.p. 85130 ‘*‘ ; : ¥ positiva clclado por 0
osnsG%g fore) Handnier >
. Obregéng. Caj nora ¢ i . tiempo.
% & Hmsagua§ :%rgo\ﬁ ciﬁ?@uerrero, . Col. SRRV Ventilador de presion
HGREED", Ing. Vani*&Ga@wEfa = "
35 Sonora OBREGON, SON Multlfamuha@ el sslﬁ.&ﬁls.ygﬂﬂh j'. [ » p_osmva ciclado por 0
o & Qbregén, Cajeme, My 70 4 o §] % gk *# tiempo.
13 W Ruiz es s/ iiifonavit Alta y g Jgglgaﬁ%e ‘g Ventilador
HGR1 reso Cocla%n co VIIIE{P “jaq’g, o ﬁAgﬁwe gaﬁpg A ricios volumétrico neonatal-
47 Guerrero ACAPULCO, GR pui&o Guerrero ““»é‘; ¥ o§ e "“Mmmlstr_pﬁm peditrico-adulto, 1
’ ; ; 7§ ) '}s{ pediatrico-adulto
i : : hy intermedio.
) amlongacién ero, £ol. 531.941.0980.03.01 | Ventilador
HGRL CD Mul \iel Imss, C. 126:Cigdad volumétrico neonatal-
47 Sonora OBREGON. SON Obreg pedidtrico-adulto, 2
’ pedidtrico-adulto
intermedio.
Huisagua y WW 5 533.159.0132.01.01 | Ventilador
HGR1CD ~ | Multifamiiares del Imss;, @ﬂﬁé volumétrico neonatal-
47 Sonora OBREGON. SON Obregén, Cajeme, Sonora o i pediétrico-adulto, 3
! 5?' 4 pedidtrico-adulto
intermedio.
) ' ' PRECISIONES TEGNICO MEDICAS A LA Ci R, : i
MARG/GAMFINZSPISKTH/CYP/FNAMRCVMRIR/OGSM/DLS IWOMKPLINC G No. LA-019GYR040.T24-201 5&3 w : Pégina 9 de 28
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GOBIERNG DE L_k REPUBLICA

Precisiones Técnico Middicas a la Licitacién Pdabillca internacional No.

Direccion de Prestaciones Médicas [

Unidad de Atencion Médica s

Coordinacion de Planeacion X %
de Infraestructura Médica 7?\ y
Division de Equipamiento Médico E}; et

“2015, Afio del Generglisimo José Maria Morelos v Pavan”

LA-019GYR040-T24-2015 Electronlica, para la Adquisiclén de Equipo Médico correspondiente a los

_ Programas de: L. Prograrha-de Equipamiento Asociado_a.Obra 2015, para las unidades médicas: 1) Hospital General Regional 230 camas en Reynosa Tamaulipas., 2) Hospital
General de Zona 165 camas en Villa de Alvarez, Colima., 3) Hospital General Regional 250 camas en Leén, Guanajuato. il. Programa de reposicion (diversas unidades).

6. COMPLEMENTO DE ANEXO NUMEROQ 2 (DOS)
Tipo de
Partida PREl SAi . ¥ %*'TZ,_ . conexion
35 12188 531.941.0048 01.854 o R . -
a7 16413 S3194L0580,0501 CONEQNATALCED
P g "f,{(¢11i§> \k“ N ._:M}i DISS
Partida Unida& -ﬁ@'!ca Desinstalacién
HGR72 GUSTAVO @i TEANE )
42 EMEXO Si Reg.
42 HGR 25 ZARAGOZA_;D‘E@J@RTE _ _ ¢ No. Req.
4 UMAE HE14 CMNVER ! @v ..Quau i é,m.ig, 5:};4& antespy Ead l 3 Hfsnﬁando He@aﬁ‘ G’J‘ 91810, Veracruz, Veracruz, Si Reg
nacxa‘de I F . ey 3 3l'~ : d
. 5 Y : Tipo de
Partida Unidad Médica R B el I conexién
35 1iGZ89 FC, JAL 0. 1585°¢0 JUAREZ C., 24290, g@fh mﬁ%ﬁ JALISCO ARAMED
35 HGP7 CANCUN, QROO NA KABAH S/ REGION 92, *‘f«?ﬁ’?ﬁ"mmm BENITO JUAREZ, QUINTANA ROO AGA-ARAMED
35 HGR1 CD OBREGON, SON _ MSS, C.P. 85120 CIUDAD OBREGON, CAJEME, SONORA AGA-ARAMED
35 UMAE HGO OBLATOS CMNO, JAL | BELISARIO DOM[NG"L? @y iNREPENDEN a4 100, GUADALAJARA, IALISCO 1SS
35 UMAE H PEDIATRIA CMNSXXI AV. CUAUHTEMOC NO, 330 ENTRE DR Aaalgve&a SUR COL DOCTORES CP. 06720, DELEG. CUAUHTEMOC, DISTRITO FEDERAL INFRA
35 UMAE HPEDIATRIA OBLACMNOCJAL | BELISARIO DOMINGUEZ NO. 735 COL INDEPENDENCIA ORIENTE C.P. 44100, GUADALAJARA, JALISCO IMSS
: PREGISIONES TECNICO MEDICAS A LA CONVOCAZDRI -
MARG/GAMF/JIZSP/SKTH/CVP/FNA/MRCV/MRJIR/OCSM/DLSAWO/KPLINCIG No. LA-019GYR040-T24-2015 Péagina 10 de 28

NEXOS
DIVISION TiF CONTRATO

r«!
9




SN

41652

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

COORDINACION OE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDRACION TECNICA DE ADQUISICION DE RIENES DE INVERSION Y ACTIVOS

DWVISION DE EQUIPO Y MOBILIARIO MEDICO

2815, Afio dei Generalisimo Joed fjarin Kloralos y Pavén”.

Py WL SN S

REQUISITOS DE lNSTALACION Y CAPACITACION

11875

pedles QIS
531.107.0139.04.01 |BANO CON REMOLING FIJO
531.146.1536.02.01 {VIDEQBRONCOSCQPIQ PEDIATRICO

11876

581.146.1544.02.01

11684

531.156.0080.03.01

11769

631.201.0028.01,01

LA-019GYR048-T24-2015

ANEXO Mo, 2

VIDEOBRONCOSCOPIO

(CAMA PARA CUIDADOS INTENSIVOS

UNIDAD ESTOMATOLOGICA CON MODULO 1
INTEGRADD (CON GOMPRESORA)

11759

531.201.0028.01.01

UMIDAD ESTOMATOLOGICA CON MODULD)]
INTEGRADO (SIN COMPRESORA)

11779

531,324.0188.02.01 ‘ECOOAHJ]OGRAFD

TRIDIMENSIONAL|
IDOPPLER COLOR

11782

531.325,0060.01.01

UNIDAD PARA
OFTALMOLOGICA

ULTRASONOGRAFIA 1

11788

531.326.0184.01.01

{UNIDAD PARA ULTRASONQGRAFIA

|eoLoPracToLOGICA

10

11701

531.328.0132.01.01

11

11803

531.333.0317.01.01

UNIDAD DE ELECTROCIRUGIA ENDOSCOPICA|
AVANZADA

ELECTROMIOGRAFO DE CUATRO CANALES| Z
(CON POTENCIALES EVOCADOS
MULTIMODALES)

12

11810

531.841.0408.04.01

UNIDAD RADIOLOGICA Y FLUOROSCOPICA,
DIGITAL CON MANDO CERCANO CON CR

11813

531.341.0481.05.01

UNIDAD RADIOLOGICA Y FLUOROSCOPICA
DIGITAL CON TELEMANDO. CON CR

2 SiReq.

No Req.

81 Req.

SiReq.

SIReq. (Sélo
para los blenes
de reposicién)

Avanzada

60 dias

11818

631.341.0481.05.01

UNIDAD RADIOLOGICA Y FLUOROSCOFICA|
DIGITAL CON TELEMANDO

1 SiReq.

Na Reg.

No Req,

S(Req.

SiReq.

90 dlas

11318

531.341.0684.01.01

UNIDAD DE ORTOPANTOMOGRAFIA 1

No Req.

No Req.

No Req.

SiReq.

SiReq.

g0 dlas

11818

531.341.2248.01.01

UMIDAD RADIOLOGICA Y FLUDROSCOPICA
TRANSPORTABLE TIPO ARCO EN C CON
[SUSTRACCION DIGITAL

3 SiReq.

No Req.

No Req.

No Reqg.

No Req.

Na Req.

[Avanzada

60 dias

11823

531.341.2479.03.01

UMIDAD RADIOLOGICA PORTATIL CON CR

L]

SiRaq.

No Req.

No Req.

No Req.

No Req.

Ho Req.

80 dias.

11828

531.341,2520.01.01

UNIDAD RADIOLOGICA Y FLUOROSCOPICA)
(CON TELEMANDO Y ARCO EN C CON MESA
BASCULABLE

z SiReq.

No Req.

No Raq.

No Req.

Si Req.

SiReg.

|Avanzada

00 dfas

11838

$531.350.0026.01.01

LASER QUIRURGICO NEODYNIUM-YAG 1

w

SiReg.

11861

11871

531.3681.0171.01.01

631.385.1081.02.01

PIROMETRO COMPUTARIZADD  CON 1
INEUMOTACOGRAFO

No

No Req.

No Req.

No Req.

NoR

intermedia

60 dlas

No Req

No Req.

No Req.

NaReq.

Intermedia

60 dlas

ESTERILIZADOR DE BAJA TEMPERATURA A
TRAVES DE PLASMA DE PEROXIDO DE
HIDROGENO

4 |siRe

No Req.

No Req,

No Req.

No Req.

No Req.

60 dias

11877

531.385.1122.02.01

ESTERILIZADOR DE VAPOR AUTOGENERADO
DE MESA

No Req.

No Req.

No Req.

Fundamental

a0 dfas

11928

531.407.0053.02.01

INCUBADORA DE TRASLADO

19

31 SiReg.

No Req.

No Req.

Mo Reg.

No Regq.

intermedia

60 dias

116840

531.562.0707.03.01

LAMPARA OBSTETRICA

No Req.

Si Raq.

SiReq.

No Req.

90 dfas

11843

531.562.1010.04.01

LAMPARA QUIRURGICA DOBLE (LED}

87

No Req.

Si Req.

8l Req.

No Reg.

o Fag.

90 dias

3] 1

11848

531.562.1465.01.01

LAMPARA QUIRURGICA  SENCILLA DE
JOPERACION MANUAL

N NN

No Req.

SiReq.

SiReq.

No Reg.

90 dies

27

11985

531,572.0507.01.01

LAVADORA ULTRASONICA

8l Reg.

8

EAL

531.616.0067.03.01

531.616.0158.02.01

IMESA QUIRURGICA PARA ORTOPEDIA

=l

No Ri

No Reg.

No Req.

Fundamental

90 dias

No Reg:

No Req.

Fundamentsl

80 dias

MESA QUIRURGICA PARA OBSTETRICIA

No Req.

No Req.

NoReg.

Fundamental

60 dias

g
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DIRECCION DE ADMINIS TRACION
UNDIAD DE ADMINISTRACION

COORDBMACION DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE ADQUISICION DE BIENES DE INVERSION Y ACTIVOS

DVISIGN DE EQUPO Y MOBELIARIO MEDICO

"2045, Afio del Generalieime Josd Marla Merelos y Pavén”.

LA-D19GYR040-T24-2015
ANEXO No. 2
REQUISITOS DE INSTALACION Y CAPACITACION
P —— T — i Sttt —_— -
L; i T R R »
segiod| Vil PEST I CIn W= heleemiEte et o et |
P " Gere e S et o
[P It e U 0 1)~ o seeigned oL KR B0 N = gl B Ay N denty
30 | 12020 | 531.616.0463.01.01 |MESA PARA AUTOPSIAS CON PREPARACION SiReq. No Reg. No Reg.
PARA TRITURADO, DE ACERQ INOXIDABLE
31 | 12049 | 531.625.0016.04.01 JMICROSCOPIO PARA] 1 1 2 2 4 SiReq. No Reg. No Req. No Reg. No Req. NoReq. No Req. F ! 60 dlas
OTORRINOLARINGOCIRUGIA
32_| 12050 | 531.626.0024.02.01 [MICROSCOPIO PARA NEUROCIRUGIA 1 1 2 2 SiReq. | NoReq. NoReg  |NoReq.| NoRseq. No Req, No Req. _ |Fundamenial 60 dias
33 | 12051 531.626.0040.02.01 JMICROSCOFIO PARA EXPLORACION EN 1 1 1 3 2 5 SiReq. | NoReg. NoReq. |WNoReq.| WNoReq. Na Req, NoReq.  |Fundamental 60 dies
OTORRINQLARINGOLOGIA
34 [ 12123} 531.819.0170.01.01 JRECTOSIGMOIDOSCOPIO 1 1 1 SiReq. | No Req. NoReq. |NoReg.|  NoReq. No Req. No Req. 60 dlas
35 |12188| 631.941.0048.01.01 [VENTILADOR DE PRESION POSITIVA CICLADO 4 a4 8 15 23 SiReq. | MoReq. SIReq. NoReq.| NoReq. No Req. NoReq. [intermedia 90 dias
POR TIEMPO PEDIATRICO ESTANDAR
36| 12220 | 533.160.0132.01.01 |CAMPANA DE FLUJO LAMINAR VERTICAL 3 4 3 10 4 14 SiReq. | NoReq. SiReq, NoReq. | No Reg. SiReq. NoReg. _|F 90 dias
a7 | 12242 | 533.255.0010.01.01 JULTRACONGELADOR VERTICAL 3 2 2 7 7 SiReq. | _No Req. NoReq.  |NoReq.| Mo Reg. No Req. [Fundamantal 60 dizs
33 |12204] 533.622.0800.02.01 [MICROSCOPIO TRIOCULAR PARA| 3 3 8 6 StReq. No Req. No Req. No Reg. No Req. NoReq. Fundamental 60 dias
MICROFOTOGRAFIA
30 [ 12310 | 533.786.0026.01.01 |REFRIGERADOR VERTICAL PARA] 7 4 ] 3 14 | SiReq | MNoReq. . NoReg. |NoReg. | NoReq No Req. No req. 60 diss
LABORATORIO CAP 20 PIES CUBICOS :
40 [16345 [ 531.385.083504.01 [ESTERILIZADOR DE  VAPOR  DIRECTO] 2 2 2 SIReq. Si Req. No Req, 81 Req. S Req. SiReq. {Fundamental 00 dias
MEDIANO (50 X 50 X 96 GM) UNA PUERTA
41 | 168350 531.632.0554.02.01 [CENTRAL DE MONITOREO PARA MULTIPLES| 1 1 2 2 SiReq. No Req. No Req. No Reg. Si Req. SiReq. Avanzada 90 dias
CAMAS (4 CAMAS NEONATALES)
42| 16364 | 531.632.0554.03.01 [CENTRAL DE MONITOREQ PARA MULTIPLES| [ 3 3 SiReq. | Mo Req. NoReg. | NoReq. Si Req. SiReq. Avanzade €0 diss
CAMAS 8 CAMAS CON ACCESORIOS PARA 8] :
PACIENTES ADULTOS Y 2 PEDIATRICOS
43 | 108384 | 531.632.0554.03.01 [CENTRAL DE MONITOREG PARA MULTIPLES 1 1 1 SiReq. | Mo Req. NoReq. | NoReq. SiReq. SiReq. Avanzada 0 dies
CAMAS (8 CAMAS, 4 PEDIATRICOS, 4 :
ADULTOS Y 2 MONITORES CENTRALES)
44| 16376 | 631.225.0011.02.01 [COLPOSCOPIO GON LASER 1 1 [ 3 3 SiReq. | NoReq. NoRey__ |NoReg.]  NoReq. No Req. No Req. __ |Intermedia 60 dfss
45 |16378| 531.252.00330201 [CUNA DE CALOR  RADIANTE  CON| 2 F] 4 4 SiReq, | NoReq. NoReq, |NoReq.| MNoReq. No Req. " NoReq. |Intermedia 60 diss
FOTOTERAPIA OPCIONAL (CON
FOTOTERAPIA)
48 [ 16400 531.819.0403.02.01 [MONITOR DE SIGNOS VITALES PARA TERAPIA| 2 3 3 8 8 BlReq. | NoReq. MoReq. | NoReq. SiRed. No Req. Intermedia 80 dlzs
INTENSIVA
47 | 18413 [ 631.941.0960.03.01 [VENTILADOR  VOLUMETRICO  NEONATAL- 20 21 50 71 121 | SiReq. | NoReq. SiReq. NoReq.| NoReq. No Req. NoReq. |i 00 dias
PEDIATRICO-ADULTO,  PEDIATRICO-ADULTO
48 | 16449 1 1 2 2 SiReq. SiReq, NoReq. | MNoReq. SiReq. SiReq. Fundamental 00 diss.
49 | 19100 F) 3 5 5 Si Reg. Si Req. No Req. Sl Req. SiReq. SIReq. |Fundemental ©0 diss
50 | 19235 531.385.0835.04.01 |[ESTERILIZADOR DE _ VAPOR  DIRECTO 2 3 [ 6 StReq. Si Req. No Req. Si Regq, SiReq. Si Req. Faldamsntsl 00 dfss
MEDIANC {CON DOS PUERTAS: ANTERIOR Y|
POSTERIOR)
51 | 19324] 531.632.0564.03.01 [CENTRAL DE MONITOREO PARA MULTIPLES)] 1 1 1 SIReq. | NoReq. NoReq.  |NoReq SiReq. St Regq [Avanzada 00 diss
CAMAS (12 CAMAS, PARA 4 PACIENTES| : J
PEDIATRICOS Y 8 ADULTOS) CON 2
MONITORES CENTRALES
62 |19324| 531.632.0554.03.01 [CENTRAL DE MONITOREQ PARA MULTIPLES) [ 1 1 SiReq. | No Req. NoReg. | NoReq. SiReq. SiReq. | Avanzada 60 diss
CAMAS, DOCE CAMAS CON DOS MONITORES
CENTRALES Y ACCESORIOS PARA DIEZ
PACIENTES ADULTOS Y POS PEDIATRICOS
Yo £ :
Péigina 2
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DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACIGN

COORDMACION DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE ADQUISICION DE BENES DE INVERSION Y ACTIVOS
DWISION DE EQUFO Y MOBILIARID MEDICO

2013, Afle de} Genemilsimo Josi Marda Moreles y Pavén”.

LA-019GYR040-T24-2015
ANEXO No. 2
_REQUISITOS DE INSTALACIGN Y CAPAanaém

i =

> Thvie. S ) i
¥ L I A T o ) Y
53 '”830 531 341 2552 01 01 UN'DAD RADIOLOGICA Y FLUOROSCOP]CA
TRANSPORTABLE, TIPO ARCO EN "C*

28 132 112 212 - 308 680

£ ] 4 ERN Sl S
[NO REQUERIDA' Por le smpllcidad ds uso del articulo no e requiere mpanhclﬁu

C: sobre el general, aplica a equipos de baja complejidad tecnoldgica en los 4
que sola sa requiere explicacién breve sobre kas funciones dal equipo. Por su simpficidad en el manejo, o! u‘br'
no requiers gran o F3
‘Cuando ademés de la anterior, se requiere de un adiestramiento teérico-préctico para la explotacién de| L 7'6;:‘ e
les funciones. Y dg ¥
|Adem#s de cubrir de un adlsstramiento tesrico-préctico para la i6n de las funci par
de equipos la y en clinicas y sobre
fsctnres que dptima, continuo y seguro.
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Direccién de Prestaciones Médicas %
Unidad de Atencion Médica ’=?: '

Coordinacion de Planeacion i

de Infraestructura Médica :

Divisién de Equipamiento Médico Y el

“2015, Afio del Generalisimo José Maria Morelos v Pavén”

Precislones Técnico Médicas a la Lickaclén Pablica Internacional No. LA-019GYR040-T24-2015 Electrbnlca, para fa Adqulslclén de Equipo WNidico correspondienis a los
Programas de: . Programa de Equipamisnto Asoclado a Obra 2015, para las unldadss médicas: 1) Hospltal General Reglonal 230 camas en Reynosa Tamaullpas., 2) Hospital
General de Zona 165 camas en Viila de Alvarez, Colima., 3) Hospital General Regional 250 camas an Leén, Guanajuato. i. Programa de reposicién (diversas unidades).

DEBE DECIR: ' ) T o
LA-019GYRO40-T24-20%5
ANEXO No.2 -
-REQU!SITOS DE INSTALACIéN Y CAPAC!T ACK‘JN
Cahle
EAD ado, i
HGR | Er0 |20t5H . = Empot | whest Tiempo
210 | 2016 H6. | 6Z s facis | 2 nivel | TP
. Camas, | R. 250 165 Hidros hidréu de
Partid \ y EAQ | Repesl | Cantida . | Gases A na Desinst Entrega
a PRE( SAl DESCRIPCION Reynos | Camss, | Camas | ,u.0 cion | d Totat | Etéctrica | anttart | gour | Cnoe | oo, | #2 | aiccien | C%P2 | (Dias
Ly Ledn, Vitla do : 2 T nales a plso yio citact | otrate
Tameull | Guanajuat vio oa |neumd én e
pas [} ‘s - vacio tscho ==
Cofima ) N drenaj
LB *- : [
4 11694 | 531.156.0089.03.0 | CAMA PARA CUIDADOS . SiRegq. No No No No No Fund
1 INTENSIVOS 0 9 6 - 25 -38- ‘63 : . Req. Rég. | .Req. Req. | Req amen | 60dias
i L i : ! : tal
13 11813 | 531.341.0481.05.0 { UNIDAD RADIQLOGICA - Y 0 2 z [ siReq. | No | No | WNo |SiReq.|SiReq.| SiReq. | Avan
1 FLUQRDSCOPICA  DIGITAL Req. | Req | Reg. {Sélo | zada
CON TELEMANDO. CONCR* o para
los
bienes 90 dfas
de
B » . reposici
’ . L P én)
FI3 11943 | 531.562.1010.04.0 | LAMPARA, QUIRURGICA | - - v Foce | ias ] SiReg. b No SiReq. | SiReq- | No No
1 DOBLE (1£0) = 1 il 4 a2 3 55y 2 | Req. | Req. Req. | Req. | P09
. SR
o Fund
531.572.0507.01.0 ‘Ho No No No
27 11985 : LAVADORAULTRASONICA 5 5 10 ' 10 -_SiReq. Req (._- &aq Req. | Req | Req. an::n 90 dfas
35 | 12188 | 531.941.0048.01.0 vshmusmarr "BE" PRESION | 7 T . | StReq. | Ro:-fSiReq.| No | Mo | Mo No [ Inter
1 POSITIVA™ qkﬂ\m POR SRR B SNPI { Red. Reqg. | Req. | Req. | Req. | medi
TEMPO FEBII;I'RICD 4 & 3 - 9 17 S ] ) 90 dfas
ESTANDAR '~ .7%% .
ESTERILIZADOR BE : VAPOR = e Fund
40 16345 531385‘233504'0 DIRECTO MEDlANa(saxs_n,- 1 S | 1 SiBeq. 1SiReq R':" SiReq. | SiReq. | SiReq. amen | 90 dfas
X96 CM) UNA PUERFA. . - , 5 % fal
2 16364 | 531.632.0554.03.0 | CENTRAL DE MONITOREQ i 1 SsiReq. No No No |SiReq. |SiReq.| 25 | Avan
1 PARA MULTIPLES CAMAS 8 . Req. | Reg | Req. Req. | zada
CAMAS CON ACCESORIOS e 3 3 90 dfas
PARA 6 PACIENTES ADULTOS - 1No
Y 2 PEDIATRICOS Req.
47 16413 | 531.941.0980.03.0 | VENTILADOR VOLUMETRICO 29 7 50 77 127 SiReq. SiReq. | No No | No No | Inter | 90dfas ||
MARG/GAMF/IZSP/SKTH/CVP/FNA/MRCVMRJIR/OCSW/DLSIWOMKPLINCIG PRECISIONES TECNICO MEDICAS A LA CONVO Pagina 7 de 28
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MEXICO | {3

GOSIERNO DE LA REPUBLICA

. TS

- ~. Py

Direccion de Prestaciones Médicas " @‘W\

“2015, Afio del Generalisimo José Moria Morelos v Povin®

Unidad de Atencion Médica t T,

Coordinacién de Planeacion ¥ J
de Infraestructura Médica s

Division de Equipamienio Médico | ‘&v S

!

Praclsiones Técnico Médicas a la Licitacién Plblica internaclonai No. LA-018GYR040-T24-2015 Elscirénica, para lg Adquisicién de Equlpo Médico comrsspondiente a los
Pragramas de: |. Programa de Eguipamisnto Asoclado a Obra 2015, para las unidadss médicas: 1) Hosplial General Regional 236 camas en Reynosa Tamaulipas., 2) Hospiltal
General de Zona 165 camas en Villa ds Alvasez, Colima., 3) Hospital Goneral Regional 250 camas en Ledn, Guanajuate. ll. Programa de reposicién (diversas unidades).

1 NEONATAL-PEDIATRICO- Req. Reg. Req. Req. Rea. medi
ADULTO, PEDIATRICO- a
ADULTO INTERMEDIO
52 19324 531.632.0554.03.0 | CENTRAL DE MONITOREQ
1 PARA MULTIPLES CAMAS,
DOCE CAMAS COM DOS
MIONITORES CENTRALES Y 0 1 1 Si Req. 1:.:0 R':° R‘:" SiRen. | SiReq. R':" f::: 80 dias
ACCESORIOS . PARA  DIEZ i * i @ -
PACIENTES ADULTOS Y DOS
PEDIATRICOS )
E)
8. ANEXO NUWGERO 2 (DO
DIGE: '
 ANEXO 2: GUIA DE DISTRIBUCION
. BIENES CORRESPOI\{DJEN'EESAL PRGGRAWA DE P@POS]CI@N
Partida | Delegacion | Lmidad  Domicilio Adminlsﬁador Cargo | PREI sal Descripcién | Cantidad
Blvd. Lipez Mateos y Fyents da Jpiter R | -
. HGZ49 LOS fing. Jusﬁs Antomo Ingeniero Biomédica Cama para cuidados
4 Sinaloa " OCHls, SN i:l‘;"l‘.:ssl:;:l:t:e CP &1}56. Lus Mom&f Sénchez Re dﬂguez A " Delegacio ﬁal ‘.11694 _ 53?1.155.0089.03.01 intensivos. 5
13 Chihuahua HGZMEL1 .| Av. Rio anchos. Seetor Ponlentefln 'Cnl :f .lng Mlguel A!e,"!ndra mﬂar’de IaJefa%uraw f T Unidad Radiolégica y
DEL(IZéUmBSAD :Cd Delléas CEI'IW;‘CPBBQGO Martinez Cédgna 4 thesa-:ianal de | ez | 535.;341..0481.05.01 Fluoroscopica digital 1
- L e . . , Admln!ﬁ i N B con telemando.
{ Av. Morelos, lsidngolvera Benjtb_duérez ¥ R
2 Sonora oBAbaOn 2y | Jsto Sierra Col. Worelas , CP. 83150 2:,‘ "::’:n :::“'a. '."?eg"fm:;;';';d’cf’ 11943 | ‘5315621010040 | AP auiricgica 2
! = ‘B_‘gqrmoslllo, Hmngsillo,Sonqrav, o 2 L Eles B
25 Hosp. Pediatria, UMAE - | Bésario Dominguez Mo.*735  Caf.| %< Ora. Ana m Jéfqﬂgjamﬁsldn 11943 '} 531562.1020.04.01 | ldmpara quinirgica
alisco HPEDIATRIA * imaepgmenda Oriesita (ol 29 441409, Heméndez ‘Cervdintes “Guinigics " yEnc. | - - doble. 2
OBLACMNOC JAL Gu’adalagam,]alisc& S A'Z.-Dx.Alvﬁo Qa&lsta De]'emplalntensry;
Vizquez - ~Cadiftrica. . {7
\ET Av. Rulz t:omes s/n, hifonam Nta e Chsar Aus ~Encargado dila. | - Ventilador de presién
35 Guerrero Progreso Q)[ Francisco Villa C.P. 39610, : e - E‘_ j Jefaturanger\dqos }12188 531.95410048.01.01 | positiva ciclado por 1
ACAPULCO, GRO Afiorve Bifiog ~-
Aupuleﬁ.ﬁw DR Adm!nlstgaﬁvos . tiemgo.
. Huisagua y Prolofigatién Guerrero, Cof. | . Ventilador de presién
35 Sonora oBrEaOn 2oy | Multifamiiares del imss, Cp. 85320 Cludad '::;:';“;;i’;;’:’."; ﬁ‘ge;e}":‘g’ifﬁm‘:‘dm 12188 | 531.9410048.01.01 | positiva ciclado por 2
! Obregdn, Cajeme, Sonora,” .- | gz tiempo.
Hulsagua y Prolongaddén Guerterd, Col. _ . - Ventilador de presién
35 Sonora HGRLCD | ) ifamiliares del imss, C.P. 85120 Ciudad | "6 Vania Gabriela | Ingeniero Biomédica | ),p5 | 535941 0048.02.00 | positiva ciclado por 3
OBREGON, SON Fontes Herndndez Delegacional
Obregén, Cajeme, Sonora tiempo.
' P {ONES TECNICO MEDICAS A LA GONVOCARORE. S e
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MEXICO |

GOBERNO DE LA REPUBLICA

Unidad de Atencibn Médica
Coordinacion de Planeacion |

de Infraestructura Médica
Divisidn de Equipamiento Médico E

“2015, Afio del Generalfsimo José Maria Morelos v Pavén”

Praclelones Técnlco Kiédicas a la Licltacidn Pibiica internaclonal No. LA-019GYR040-T24-2015 Electrénica, para [a Adquisicién de Equlpo Miédico correspondlents a los
Programas de: L. Programa de Equlpamisnto Asoclado a Obra 2015, para las unidades médicas: 1) Hospital General Reglonal 230 camas on Reynosa Tamaulipas., 2) Hospltal
General de Zona 165 camas en Villa de Alvarez, Colima., 3) Hospital General Regional 250 camas en Le6n, Guanajuato. ii. Programa de reposicién (diversas unidadss).

8. COMPLEMENTO DE ANEXO NURMERQ 2 (DOS)

M-O‘I 9§YR040-T24—204§

g Tipo de
Partida | PRE! SAl _ 'DESCRIPGION conexién
35 12188 531.941.0048.01.01 vemuxm DE PRESION POSITIVA CICLADO POR TIEMPO Pmmco ESTANDAR DISS
a7 16413 531.941.0980.03.01 VEan-Vmummxco NEONATAI.—PEDIATRICO—ADULTO._ PEDIATRICOABULTO INTERMEDIO DISS
LA-Q‘&SGY R040-T24-2015
g ANEXO.No. 2 ’
BIENES COR’ESPGNR]EMFS AL PROGRARIA DE REPOS!CION
Raaws&‘ras u@ INSTALACIL')N v cApAcercléu
Partida '~ Unldad: Médica ' " S Doi’ﬁ{clllo L Desinstalacién
© HGR72 GUSTAVO BAZ TLANE _'Av Gustayo Baz Sin Nurmaro. Es.q Fillhaﬁq Gdmez, CoL Fraccfnnamiimta fndustnal C.P. 54000 SiRe
EMEXO : Tlafnepan’tla l;! pantla de Baz Edb de Mexleo 4
42 HGR 25 ZARAGOZA, DF NORTE Av. Ignacio; Zai'agoza No. 1 840 Cal. Juan Escutia. C P. 09100 Deﬁg Iztapalapa Distrito Federal No. Req.
' Av. Cuauklténiqﬁ. Esq, Cervanm y Padilla SIN COL Fonnando Hgar 6 P 91810, Veraauz, Veracnzz, .
42 UMAE HE14 CMNVER Veraqmz Bl _gna co- def. a u ave . _ Si Req.
R
Partida Unidad Médica  Domicillo - B Tipo de
) ) : ) conexién
35 HGZ89 FC, JAL AV cmqmv. Aausrfu VANEZNO. ms €OL SECTOR JUAREZ C.P. 44190, dummm JALISCO ARAMED
35 HGP7 CANCUN, Q ROD - | Av. JOSE LOPEZ PQRTIEED ESQ UINA KABAH 5/N, REGION 92, &.P. 77516, CANGIN, BENITO JUAREZ, QUINTANA ROO AGA-ARAMED
35 HGR1 CD OBREGON, SON HUISAGUAY PROLONGACION 0, COt; Mumsawmnsnﬂ IMSS, CP. 85120 CIUDAD OBREGON, CAIEME, SONORA AGA-ARAMED
35 - UMAE HGO OBLATOS CMING,JAL | BELISARIO DOMINGOEZ RO coLmnspENDENm ORIENTE C.B. 44100, GUADALAJARA, JALISCO 1MS5
35 UMAE H PEDIATRIA CMINSXX! AV. CUAUHTEMOC NO. 330 ENTRE DB, M4ARGUSZ Y EIE 3 SUR COL. DOCTORES C.P. 06720, DELEG. CUAUHTEMOC, DISTRITO FEDERAL INFRA
35 UMAE HPEDIATRIA OBLACMNOC,JAL | BELISARIO DOMINGUEZ NO. 735 COL. INDEPENDENCIA ORIENTE C.P. 44100, GUADALAJARA, JALISCO IMSS
MARG/GAMEIZSP/SKTH/CVP/IFNAMRCVMRIRIOCSMIDLSAWOIKPLINGSG T RECISIONES TECNICO MEDICAS A LA CONVOCATORIA Pagina 10 de 28
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MEXICO

GOSEANG DE LA REPOBLICA

Direccién de Prestaciones Médicas ™ 13??’1

Unidad de Atencién Médica. ; \
Coordinacidn de Planeacion P

de Infrasstruciura Médica o &
Division de Equipamiento Médico }El%

#2015, Afio del Generalisimo José Maria Morelos v Pavén”

.~_.)

Precisiones Técnico Médicas a la Licitacion Pébilca Internacional No. LA-013GYR040-T24-2015 Electrénica, para la Adqulsicién de Equipo Médico correspondisnts a los
Programas de: §. Programa de Equipamiento Asoclado a Obra 2015, para fas unldadss médicas: 1) Hospital General Reglonal 230 camas en Reynosa Temaulipas., 2) Hospital
@eneral do Zona 168§ camas en Villa de Alvarez, Colima., 3) Hospltal Ganeral Reglonal 250 camas en Ledn, Guanajuato. ll. Programa de reposlicidn (Glversas unidades).

a7 HGZ1 AGUASCALIENTES, AGS BLVD. JOSE MARIA CHAVEZ NQ. 1202 €OL FRACCIONARIENTO LINDAVISTA C.P. 20270, AGUASCALIENTES, AGUASCALIENTES ARIGMED
47 HGZMFS ENSENADA, BC AV. REFORMA NO. 84. FRAEC. BAHIA C.P. 22880, ENSENADA, BAJA CALIFORNIA NORTE ARAMED
47 HGZIMF8 ENSENADA, BC AV. REFORNMA NO, 84 FRAGC. BAHFA C.P. 22880, ENSENADA, BAIA CAMFORNIA NORTE PURITAN
a7 HGR20 TUUANA, BC BLVD. GUSTAVO DI%Z ORDAZ S/N 'Y AV. LAZARO CARDENAS COL. LA MESA €.P;.22105, TUUANA, BAIA CALFORNIA NORTE CHEMETRON
47 HGR20 TUUANA, BC BLVD. GUSTAVO DIAZ ORDAZ S/N Y AV. LAZARD CARDENAS COL. LA MESAC.P. 22105, TUUANA, BAIA CALIFORNIA NORTE CHEMETRON
47 HGZMF 1 CAMPECHE, CAMP AV. LOPEZ MATEQS POR TALAMANTES Y QUINTANA ROD €0L. SAN FRANCISCO DE EAMPECHE CENTRO C.P. 24000, CAMPECHE, CAMPECHE ARAMED
47 HGZMF 2 SALTILLO, COAH BLVD. VENUSTLANO CARRANZA Y BEVD. HINGJOSA COL mccfommmm KIOSCO C.P. 25270, SALTILLO, COAHUILA ARIGMED; INFRA
47 HGZMF21 LEON, GTO CORAL NO. 501 €OL SAN RAFAEL C.P. 37380, LEON, GUANAIUATD ARANED
47 HGZNiFS ZIHUATANEIO, GRO QUNALA ¥REFORNQ RO. 1 COL ELHUJAL C.P. 40880, TENIENTE JOSE AZUJETA, GUERRERC ARAMIED
47 HGRL ACAPULCO, GRO AV. RUIZCORTINES S/, INFONAVIT ALTA PROGRESO TOL. FRANTISCA VLA CP. 39610, ACAPU!.CO GUERRERO ARANMIED
47 HGZMF1 PACHUCA, HGO AV. MADERD NO.407 COt_ CESPEDES CP. 42090, PACHUCA DE SOTD, HIDAEGD - ARAMED; DISS
47 HGZMEL PACHUCA, HGO AV. MIADERO NO. 407 €OL. CESPEDES CP. 42090, PACHUCA DE SOFO, HIDALGO | . ARAMED; DISS
47 HGZ14 LA PAZ GUADALAJARA, JAL | AV. REVOLUGIGN Y V. RIO NILO COL. JARDINES DE LA PAZ.C.P. 44860, GUADAEAIARA, JALISCO ARAMED
47 HGZMFY CIUDAD GUZMIAN, JAL AV. CRISTOBAL @ﬁm NO. 659 COL £D. GUZNMAN CENTRD, MUNICIPIO ZAPOTUAN ELGRANDE, CD. GUZiMAN, JAL, C.P. 49000 ARAMED
47 HGR45 LOS AYALA, GUAD, JAL SAN FELIPE MO, 1014 COL. SECTOR HIDALGO'CP. 44290, GUADALRJARAZIALISEO IMSS
P HEZS8 LAS MARGARITAS, EMEXPTE BLVD; MANUEL AVILA GAMACHQ mcaommmfd LAS MARGAan‘ks CGL smTA MONIEA C.P. 54056, nALNEPANnA, TLALNEPANTLA DE ARAMED
BAZ, EBO. DE MIEXISO.. - -
47 _ HGZ194 EL MOLINITO, EDO MEXPTE | AV: GusnivczsAzmg.ga eﬁ;smtmm,o NAUCAI.PAN [T 53000 Dmﬁ?l\w& DHAPALUCA, EDO. DE MB(ICO ARAMED
47 HGZMF7 CUAUTLA; MOK. CALLE Tuuk,Amzs tﬁ 3 t:fo;,w éemaoap sma ds{AL’ﬂH\ GQABW\, MO‘?!E[@S . PURITAN
a7 HGRMF1 PLAN DE AVALA, MOR AV«‘PLANK‘ IMSS; :;:"AN:
a7 HGRMFL PLAN DE AVAtA, BOR | AV. Ft.m i3 pe?ALA zus, Esq,,m_gsmm coL thﬁ MAGON C. thSS; :]ls': TAN;
N INFRA; AGA-
47 HGZMF2 SALINA CRUZ, OAX cnmmanmusmch s/N mcou&s snnvovcup.umémﬁc r,_cJL HIﬁALGO QRIENTE ce msm SALINA cnuz, SALIMA CRUZ; QAXACA ARAMED
. HGSZMFL STA CRUZ HUATULCO.0AX: ?;Luv:w?cgﬁus gu;mﬁ\s ﬁ—&m EOL SANTK C&&‘Z“ HMUU;P c 70980, BAﬂfA 'BF SANTA CRUZ HUATULCO, SANTA MARIA AGAARAMED
47 HGZ15 TEHUACAN, PUE i P§_§§2 DE LASAﬁdfT‘(T—ﬁRSsglN vmr. GARCICRWOL sgN mggmstgnmmm, EP. 75710 TEHUACAN TEHUACAN, PUEBLA ARAMED
47 HGZ71 BOCA DEL RIO, VER NTE PROLGNEACION DIAZMIRGN S/AESQ. CEDRO COL FLORESTA; € P. 51940, VERAPRUT, VERACRUZ, VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE AGA
CALLE 2630, CALLE FPAL LA MATA DE TAMPAMAcu@eG oL Fca. CRUZ, C:P. 92773, TUXPAR DE RODRIGUEZ CAND, TUXPAN, | PLARRE; AGA-
a7 HGSZNIF26 TUXPAN, VER NTE
vmcguz‘q 41ACIO DE LA LLAVE - - . . ARAMED
47 HGR12 MERIDA, YUC AV. COLONLONITZARZ COL GARCIA GINERES CP. 97070, MERIDA;) mDA,quATAN - PURITAN
47 HGR 1 MERIDA, YUC CALLE41ND. 4 439°% 34 EXYERRENDS £ FENIX, COL INDUST 'C,p;ﬁiso MERIDA, MERIDA, YUCATAN PURITAN
o HGZ 24 INSURGENTES, DF NORTE INSURGENTES NORTE- n”é. 2392 Ekqaﬁ\m EIE 4 Nears Frmﬁmk 0L MAGDALENA DE LAS SALINAS C.P. 07760, DELEG. GUSTAVO A e
MADERO, DISTRITO FEDERAL * :
47 HGZ1A VENADOS, DF SUR MUNICIPIO LIBRE NO. 270 ENTRE vén'nzv DMS!GN DEL NORTE COL PORTALES C.P. 03300, DELEG. BENITO JUAREZ, DISTRITO FEDERAL Mss
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Direscitn de Prestaciones Médicas £ W
Unidad de Atencion Médica ==t
Coordinacién de Planeacion }x P A

de Infrasstructura Médica ﬂ‘_, :

Division de Equipamiento Médico [§

#2015, Afio del Generalisimo José Maria Morelos v Povdn”

Precisiones Técnico HMédicas a la Licitacion Pdblica internacional No. LA-019GYR040-T24-2015 Eloctrénlca, para la Adguisicidn de Equipe Médico correspondlents a los
Programas de: I. Programa de Equipamiento Asoclado a Obra 2015, para las unidades médlcas: 1) Hospital General Reglonal 230 camas en Reynosa Tamaullpas., 2) Hospltal
General de Zona 165 camas en Villa de Alvarez, Colima., 3) Hospital General Regional 250 camas en Leén, Guanajuato. Il. Programa de reposicién (diversas unidades).

47 UMAE HESP MONTERREY, NL AV. UNCOLN Y FIDEL VELAZQUEZ COL.NUEYA MORELGS C.P. 64180, MONTERREY, MONTERREY, NUEVO LEON ARAMED

47 UMAE HESP MONTERREY, NL AV. UNCOLN Y FIDEL VELAZQUEZ €0L. NUEVA MORELOS €.P. 64180, MONTERREY, MONTERREY, NUEVO LEON ARAMED
a7 UMAE HESP MONTERREY, NL AV. LINCOLN ¥ FIDEL VELAZQUEZ €BL NUEVA MORELOS C.P. 64180; MONTERREY, MONTERREY, NUEVO LEON ARAMED
- 47 UMAE HGO 3 CVIN LA RAZA CLZD. VALLEIO ESQ. ANTONIO VALERIAND COL. LA RAZA C.P. 02990, DELEG. AZCAPOTZALCO, DISTRITO FEDERAL ARAMED
47 HGZMF1 TAPACHULA, CHIAPAS CARRETERA COSTERA Y ANILLO PERIFERICO S/N COL TAPACHULA CENTRO C.P . 30700, TAPACHULA, CHIAPAS ARAMED
47 HGR1 CD OBREGON, SON HUISAGUA Y PROLONGACION GUERRERD, COL. MULTIFARMILIARES DEL iMSS, CP. 85120 €IUDAD OBREGON, CAJEME, SONORA AGA-ARAMED
47 HGR1CD OBREGON, SON | HHISAGUA Y PROLONGACION GUERRERO, €OL. MULTIFAMILIARES BEL IMSS, CP. 85120 GUOAD OBREGON, CAIEME, SONORA AGA-ARAMED
No. DICE: , — ~DEBE DECIR:
T. CEDULA DE DESCRIPCION DEL ARTICULO: “CEDULA DE DESCRIPCION DEL ARTICULO:
Partida 3 Partida 3-
Clave SA!l: 531.146.1544.02.01 : Clave SAl: 531.146.1544.02.01 _
Clave PREI: 0000000000 11676 Clave PREL: 0008000000 11676
VIDEOBRONCOSCOPIO 'GIIDEOBRGNGOSGOPIO
HOJA 2 DE 3 HOJA2DE3"
4.4, Almenos un cepillo para citologfa canipatible cof elcanal de traba;n del Vldeobmnmsmplo de |, ', 4,4, A menos un neplllo  para ritologfa compatilife con el canal de trabajo del Videobroncoscoplo de 2.0
1.2 mm de didmetro (inclulr maréa y-niimero de paita). S0 aZammde dtémesro (hclulrm!fca’\{nﬁmero de parte).
4.5. Al menos un cegpillo para limpiezz cotpatible con ef tanal de traba;o del Videnbrqnwsmplo de - d 5. Ai’menos un cep‘illo paru Himpleza @rppatible con el canal de trabajo del Videobroncoscoplo de 2.0
1.2 mm de didmetro (Incluir marea: \e mlmero de ﬁérte) ] .- T a l&mm de dlémetro fincluir a}afa ymumero de parte).
8. CEDULA DE DESCRIPCION DEL ARTiCULO' ‘ ' i OEBULA DE DESCRIPO‘ON BPEL ARTiCULO
Partida 8 S Pariida 8
Clave SAI: 531.325.0069.01.01 N ‘ A Clave. SAI‘531.325 0369 01.01.
Clave PREI: 0000000000 11782 ey .. | Cliye PREE 0006060000 11782
UNIDAD PARA ULTRASONOGRAFIA OFTALMOLQGICA o IﬂlﬁAD PAM ULTRASONOGRMA OFTALMOLOGICA
HOJA 1 DE 2 “ HOJA 1 DE2
) 2.4, Frecuencia de rastreo 10 Hz '_ “w 24.Frecuenclade rast:ecl&MHz
S CEDULA DE DESCRIPCION DEL ARTICULO: : CEDUU&DE DESCRIPCION DEL ARTICULO:
Partida 11 ) Partida 11
CLAVE SAl 531.333.0317.01.01 ' CLAVE SAl 531.333.0317.01.01
Clave PREI 000000000011803 ' " Clave PREI 000000000011803
ELECTROMIOGRAFO DE CUATRO CANALES (CON POTENCIALES EVOCADOS | ELECTROMIOGRAFO DE CUATRO CANALES (CON POTENCIALES EVOCADOS
MARG/GAMF/JIZSP/SKTHICVP/FNARRCVIMRJIRIOCSM/DLS/IWOIKPLINC JG PRECISIONESNO (l"_l;_l\' O?Q“G“YR&FTQSO%OWOCATOR'A} . ‘ P4gina 12 de 28
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