INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOQCIAL

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
@ HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL Namero
i CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA | 050GYR063T15524-005-00
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN. D244043

CONTRATO CERRADO PARA LA ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA EQUIPO
MEDICO GRUPO 379, CON CARACTER INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE
LOS TRATADOS, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL INSTITUTO MEXICANO DEL
SEGURO SOCIAL, EN LO SUCESIVO “EL INSTITUTO" REPRESENTADO EN ESTE ACTO
POR EL DR. ROBERTC ABRAHAM BETANCOURT ORTIZ, EN SU CARACTER DE
APODERADO GENERAL, REPRESENTANTE LEGAL Y DIRECTOR DE LA UNIDAD
MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO
MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA TELLEZ" EN MERIDA, YUCATAN, Y, POR LA
OTRA, LA PERSONA MORAL LW SCIENTIFIC DE MEXICO, S. DE R.L. DE C.V,, EN LO
SUCESIVO “EL PROVEEDOR", REPRESENTADO POR EL €. JESUS EDUARDO LARA
MAGANA, EN SU CARACTER DE GERENTE GENERAL, 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:

1.1 Es un Organismo Publico Descentralizado de la Administracion Publica Federal,
con personalidad juridica y patrimonio propio, que tiene a su cargo la organizacién y

administracion del Seguro Social, como un servicio plblico de caracter nacional, en j308275

términos de los articulos 4 y 5 de la Ley del Seguro Social. Esta facultado para ggg;gs—s

celebrarlos actos juridicos necesarios para la consecucion de los fines para los que fue g;g'sgﬁé

creado, de conformidad con el articulo 251 fraccién IV de la Ley del Seguro Social. ﬁ;gi‘éji

H s

.2  Conforme a lo dispuesto en los articulos 251 A, de la Ley del Seguro Social, y 146, %%?‘.33?;

147 y 148 fracciones |, XVl y XXI del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del 53;5?2

Seguro Social, asf como en términos del Quinto Testimonio de la Escritura Publica 5;_5;3

numero 91,298 de fecha 26 de septiembre de 2019, otorgado ante la fe del Licenciado 5‘355153

Benito lvan Guerra Silla, Titular de la Notarfa Pdblica NUmero 7 de la Ciudad de México, g;ﬁm gg
(Sj:tg"mi”' el | inscrito en el Registro'Publico de Organismos Descentralizados bajo el folio nimero 97- g;:g_ 33
consistente | 7-03102012-122537, de fecha 03 de octubre de 2019, en cumplimiento a lo ordenado en §§i§‘“§;
en: RFC, por | los articulos 24 y 25 Ley Federal de las Entidades Paraestatales, asf como 40, 41, 45 y 46 .‘»‘i;:“:giz_g
g::(a)\;se de de su Reglamento, el C. Dr. Roberto Abraham Betancourt Ortiz, en su caracter de %a Q'g
correspondien| Apoderado General, Representante Legal y Director de la Unidad Médica de Alta ggzgg
teauna | Especialidad: Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional “lanacioc Garcia g;ii%gg
%‘22%?;‘32‘? Téllez" en Mérida, Yucatan, Registro Federal de Contribuyentes es v s:c "
identificable y [ Un servidor plblico adscrito a la misma que cuenta con facultades legales para celebrar t ggﬁgs 2
cuyadiusi-n | e| presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento en su cargo o ? 3 ﬁfé £
puede afectar | funciones, sin que por ello, sea necesario celebrar un convenio modificatorio, Freiiny ;%
jurdica de la ?g‘égg SN S
misma. L3 De conformidad con el articulo 2 fraccion Il Bis y 84 penGltimo pérrafo del i5g333% §if §
Con Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, 13, §§ 2el :
fundamento | Numerales 2.2, 4.17 y 5.3.15 inciso ¢}, de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de fgg_gg $35 ‘é’;%;r?
:ngjos 108, | Adauisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, gggf*gﬁgigﬁgﬁ
113 fracci-n | | suscribe el presente instrumento a el Dr. José de Jestis Sanchez Ruiz, Titular de la  §§ifiad ii::552
yli8dela | Division De Ingenietia Biomédica, con R.F.C., | focultado para Eg.:x%’. g%i‘?gg
#fgn‘;’;arencia administrar el cumplimiento de las obligaciones que deriven del objeto del presente §3. .32 :iiiie
yAccesoala | contrato, quien podrd ser sustituido en cualguier momento, bastando para tales efectos
Informaci-n
PYiblica.
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Se elimin- el
dato
consistente en:
RFC, por
tratarse de
datos
correspondient
eauna
persona f2sica

un comunicado por escrito y firmado por el servidor ptblico facultado para ello,
informando a “EL. PROVEEDOR" para los efectos del presente contrato.

14 De conformidad con artfculo 2 fraccion | del reglamento de fa Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico y numeral 2.6 inciso c), de
las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos N
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, suscribe el presente instrumento el C.
Mtro, José Angel Ramirez Solis, Director Administrativo, con R.F.C.,

facultado para realizar las gestiones necesarias para la formalizaciéon del presente
instrumento juridico y participacién como area contratante en el contrato.

identificada o

identificable

cuya difusi-r?l .5  De conformidad con articulo 2 fraccién | del reglamento de la Ley de
f;”gg%ra;e"tar Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico y humeral 2.6 inciso ¢}, de
jurdicadela | tas Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos \%
misma. Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, suscribe el presente instrumento el C.
Con Mtro. Edgar Fabiidn Cubells Gutiérrez, Jefe del Departamento de Abastecimiento,

fundamento en
los art2culos

con R.JF.C,, facultado para realizar las gestiones necesarias para la

/”"\\\
74

1

A

108 113 formalizacion del presente instrumento juridico y participacién como area contratante \
fracci-n 1y 118| en el contrato. A
de la Ley de_ | Y
;fﬂié’?ée;f;a 6 De conformidad con articulo 2 fraccidén II del reglamento de la Ley de ﬂgﬁ;i‘\ /
Informaci-n Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector PUblico, numerales 2.7 Y 4.24 de gaggéz R
Pyiblica. las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y g§§~§_§ .
Servicios del instituto Mexicano del Seguro Social, suscribe el presente instrumento el ;J?E"E e
M. en C, Ulises Rosado Quiab; Director Médico, con R.F.C., facultado 3a§§§zg z.ja‘"ﬂr
para suscribir el presente instrumento juridico y participaciéon como area requirente en i’=§.:&§§‘§% :f"i j
el contrato. éi‘;g%g €) c:f
QEE; 2 " {n
.7 "De conformidad con artfculo 2 fraccién Il del reglamento de la Ley de S‘EF;E?
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, numerales 2.8 y 425 de  gEig 3 F’)\%
las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y g;i?é_ 33 G
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social suscribe el presente el C. Dr. José de gg?ﬁé ]
Jeslis_Sinchez Ruiz, Titular de la Divisién de Ingenieria Biomédica, con R.F.C., rni‘ﬁ“; f//
| facuttado para suscribir el presente instrumento jurfdico vy i;fhg .
participacion como area técnica en el contrato. 333aE -
2283
8  La adjudicacion del presente contrato se realizé mediante el procedimiento de | s:sﬂ:z o
Adjudicacién Directa Internacional Bajo Cobertura de Tratados No. AA-50-GYR- 'L 53\5 5
050GYR0O63-T-155-2024, al amparo de lo establecido en los articulos 134 de la 2} §a g
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y de conformidad con los z‘gg_;’i ii
articulos 26 fraccion Ill, 26 Bis, fraccién 1I, 28 fraccién I, 36, 36 bis, 37, 37 bis, 38, 40, 41 IV L
Fraccion il de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos v Servicios del Sector Plblicoy el 1F :g‘g B EE
Articulo 72 Fraccién V Bis de su Reglamento, las Politicas, Bases y Lineamientos en 3., TS
materia de Adquisiciones, Arréndamientos y Prestacién de Servicios y demds gigstis $iiish
disposiciones aplicables en la materia. EE ;.;g*g ;§§§ §_§
FREFiRd afaiee
.9  “EL INSTITUTO" cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante el §§_ §§s§§§§§
dictamen de disponibilidad presupuestal con nimero de Folic 00000411845-2024, de 33 ;25_‘5 g§§ i

fecha 26 de agosto de 2024, autorizado por el Titular del Departamento de Finanzas de
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la Unidad Médica de Alta Especialidad Hospital de Especialidades Centro Médico
Nactonal “Ignacio Garcia Téllez", Mérida, Yucatan, mismo que se adjunta como Anexo 1
{uno},

.10 Para efectos fiscales las Autoridades Hacendarias le han asighado el Registro
Federal de Contribuyentes N° IMS421231145,

.11 Tiene establecido su domicilio en calle 41 nUmero 439 por 34 Colonia Industrial, Ex
terrenos El Fénix, Cédigo Postal 97150, en la ciudad de Mérida, Yucatdan mismo que
sefala para los fines y efectos legales del presente contrato,

Il. "EL. PROVEEDOR" por conducto de su representante declara que:
1A Es una persona Moral legalmente constituida segin consta mediante Escritura

Publica nimero 52, de fecha 12 de enero de 2017, otorgada ante la fe del Licenciado
en Derecho Manuel Emilio Garcia Ferrdn, Titular de la Notarfa Pablica Ndmero 89, de

la ciudad de Motul, Yucatén, inscrita en el Registro Publico de la Propiedad y el v/\
Comercio bajo nimero FME 2017070920, NCI 201700162862, de fecha 28 de agosto de /\ |
2017, con las siguientes modificaciones instrumento ndmero 1058 nombramiento de Py

funcionarios y sus respectivas facultades, instrumento niimero 666, nombramiento . ‘\ y

de funcionarios y sus respectivas facultades; Instrumento ntimero 1960
modificacién al objeto de la sociedad; instrumento numero 1094, otros acuerdos
que conforme a la Ley deban de registrarse; instrumento nimero 1095, ampliacién
al objeto de la sociedad; bajo la denominacién YLW SCIENTIFIC DE MEXICQ, S. DE R.L,
DE C.V.", cuyo objeto social es, entre otros, la compra, venta, comercializacién,
distribucion, renta, alquiler, importacién y exportacién, de toda clase de equipos
médicos y de laboratorio, humanos, cientificos y veterinarios; transpotrtacion por
cuenta propia o ajena en todo el territorio nacional e internacional, de toda clase de
equipos médicos v de laboratorio, asi como de sistemas médicos y biomédicos.

PRBIR ¢ &p
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1.2 ElC.Jesus Eduardo Lara Maganfa, en su caracter de Gerente General cuenta con g%
facultades suficientes para suscribir el presente contrato y obligar a su representada, g
como lo acredita con la Escritura Pablica nimero 666, de fecha 18 de junio de 2021, F:= : .
otorgada ante la fe del Licenciado en Derecho Manuel Emilio Garcia Ferrén, Titular de  § 3 e
la Notarfa Publica ndmero 89, de la.ciudad de Motul, Yucatan, instrumento que bajo § z
protesta de decir verdad manifiesta no le ha sido limitado ni revocado en forma alguna. s g

. . . o - , o 23 E 3
I3 Relne las condiciones técnicas, juridicas y econdmicas, asi como la organizacién y £% § 53§
elementos necesarios para su cumplimiento. %% . ;% £
IL4 Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes nlimero LSMI170112GH3. gg ;giig' .?2 g

2ad 3pi A

.5 Cuenta con NUmero de Proveedor IMSS 0000152250, 5213 ég %‘3 :
.6 Acredita el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en términos de lo dispuesto §‘§ o3 Qgig“g,ﬁ
en el articulo 32-D del Coédigo Fiscal de la Federacién vigente, incluyendo las de §gd# §-§ n%g%%
Aportaciones Patronales y Entero de Descuentos, ante el Instituto del Fondo Nacional §§.§§ 38 E’ii“ggé
de la Vivienda para los Trabajadores y las de Seguridad Social ante el Instituto Mexicano f?ggag‘.g ngggg‘
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del Seguro Social, conforme a las Opiniones de Cumplimiento de Obligaciones Fiscales
emitidas por el SAT, INFONAVIT e IMSS, respectivamente,

1.7 Tiene establecido su domicilio en calle 29 nimero 132 Fraccionamiento San
Miguel, del Municipio de Mérida del Estado de Yucatdn, con Cédigo Postal 97140,
Teléfono: 9999232575, correo electrénico: administracion@lwmexico.com mismo
que seiala para los fines y efectos legales del presente contrato.

lll.  De “LAS PARTES":

LT Que es su voluntad celebrar el presente contrato y sujetarse a sus términos Y

condiciones, por lo que de comin acuerdo se obligan de conformidad con las
siguientes:

CLAUSULAS.
PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.

“EL PROVEEDOR" acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO" la ADQUISICION
DE CONSUMIBLES PARA EQUIPO MEDICO GRUPO 379; en los términos y condiciones
establecidos el procedimiento de contratacién sefalado en los antecedentes de este
instrumento, este contrato y sus anexos, que forman parte integrante del mismo.

Los anexos que se relacionan a continuacién son rubricados de conformidad por “LAS
PARTES", y forman parte integrante del presente contrato.

Anexo 1 {uno): “Dictamen de Disponibilidad Presupuestal”

Anexo 2 (dos}): “Anexo Técnico, Términos y Condiciones, propuesta técnica y econémica
de “EL. PROVEEDOR", Comunicado de Resultado".

Anexo 3 (tres): “Documento de designacion de Administrador del Contrato”.

SEGUNDA. MONTOQ DEL CONTRATO.

“EL INSTITUTO" pagard a “EL PROVEEDOR" como contraprestacién por el suministro
de los bienes objeto de este contrato, la cantidad de $1, 285,267.79 (Son: un millén
doscientos ochenta y cinco mil doscientos sesenta y siete pesos 79/100 Moneda
Nacional);, mds impuestos que ascienda a $205,642.85 (son: doscientos cinco mil
seiscientos cuarenta y dos pesos 85/100 Mcneda Nacional), que hace un total de
$1,490,910.64 (Son: un millén cuatrocientos noventa mil novecientos diez pesos
64/100 Moneda Nacional). '

Los precios unitarios del presente contrato, expresados en moneda nacional se
encuentran desglosados en el Anexo 2 {(dos).

El precio unitario es considerado fijo y en moneda nacional (pesos mexicanos) hasta que

concluya la relacién contractual que se formaliza, incluyendo todos los conceptos y

costos involucrados en ia ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA EQUIPO MEDICO
GRUPO 379; por lo que “EL PROVEEDOR" no podrd agregar ningun costo extra y los
precios serdn inalterables durante la vigencia del presente contrato.
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TERCERA. ANTICIPO,

Para el presente contrato “EL INSTITUTO" no otorgard anticipo a "EL PROVEEDOR"

CUARTA. FORMA Y LUGAR DE PAGO.

“EL INSTITUTO" efectuard el pago a través de transferencia electrénica en pesos de los
Estados Unidos Mexicanos, a mes vencido (otra temporalidad o calendario establecido)
o porcentaje de avance (pagos progresivos), conforme a los bienes efectivamente
entregados y a entera satisfaccion de! administrador del contrato y de acuerdo con lo
establecido en el Anexo 2 (dos) que forma parte integrante de este contrato.

El pago se deberd realizar en un plazo maximo de 20 (veinte) dias naturales siguientes,
contados a partir de |la fecha en que sea entregado y aceptado el Comprobante Fiscal
Digital por Internet (CFDI) o factura electrénica a “EL INSTITUTO", con la aprobacién
(firma) del Administrador del presente contrato.

El computo del plazo para realizar el pago se contabilizara a partir del dia habil siguiente
de la aceptacién del CFDI o factura electrdnica, y ésta relina los requisitos fiscales que
establece la legislacion en la materia, el desglose de los bienes entregados, los precios
unitarios, se verifigue su autenticidad, no existan aclaraciones al importe y vaya
acompaiiada con la documentacién soporte de la entrega de los bienes facturados.

e conformidad con el articuio 90 del Reglamento de la “LAASSP", en caso de que el
CFDI o factura electronica entregado presente errores, el Administrador del presente
contrato o guien éste designe por escrito, dentro de los 3 (tres} dias habiles siguientes
de su recepcién, indicaréd a “El. PROVEEDOR” las deficiencias que debera corregir; por
lo que, el procedimiento de pago reiniciard en el momento en que “EL PROVEEDOR”
presente el CFDI y/o documentos soporte corregidos y sean aceptados.

El tiempo que “EL PROVEEDOR" utilice para la correcciéon del CFDI y/o documentacion
soporte entregada, no se computard para efectos de pago, de acuerdo con lo
establecido en el articulo 51 de la "LAASSP". :

El CFDI o factura electrénica deberd ser presentada en original que retina los requisitos
fiscales respectivos, en la que se indigue la descripcion de los bienes, arrendamientos,
servicios U otro mencionados en la representacién impresa del comprobante fiscal y
gue coincida con el documento que avale la recepcién de estos, nlimero de proveedor,
nimero de contrato, nmero de alta en SAl o nimero de identificacién de pedido-
recepciéon en PREI Millenium (cuando sea aplicable), sefialamiento de la unidad de
informacién, centro de costos, cuenta contable, niimero de fianza, denominacién social
de la afianzadora, y la indicacién de que el proveedor cuenta con opiniones positivas y
vigentes en materia de aportaciones de seguridad social ante el IMSS e INFONAVIT, asf
como de obligaciones fiscales ante el SAT, en su caso, documentacion que amparen los
servicios prestados o bienes entregados, misma documentacién gque deberd ser
entregada en el Departamento de Finanzas objeto de este contrato, ubicado en, calle 24
ndmero 439 por 41, colonia Industrial, Cédigo Postal 97150 de la ciudad de Mérida,

Pagina 5 de 2]

UZ 'OLISIW op BGRruSETs) RASLIUKLBE PEPIUN ¥ 8P PRYOISS

“TEYYTOTOAV/OVALLIT NN TH/SVWN I0I0MM [& 0fre) 54371804

oz

id o pehue opL.

1

P

t

¥

BINTITIIGS O EHHUSHY

UOINUILLISISD #1D SHBUTIIUNILD BRWGP 5] 4

:{/.LV’{WH

ARl 9] LD PCUQ UOS 'PEPIUIDOdE] LY op
BP UTUHA [P oWndeT Gaund C1'g [RsawInY

1D 1A SEIPIINE SOIUNTY OP UGITIAKT K| DR JT|N
d

GH% QQUN "SR [RUSLING AP TOUILIIBS LR 'OARINEUGD
02005 SQUSWNIOP T3L

HiBb2 [OP 0N
poj e

SEDIPI SHPapIIR 0|
1> ua

o

K

Z0.0403 QPG O] 8P BUIDRO T 26U RPOZIURS L,

I jop

Ut O Bp pepiigm,
8] 0.Qoc eESy A5 U ‘Fusipuod
©] 8p Shusi3ipUOS £ 3OUILIEY ‘QIUS I PoDOIE

o op

ap 1

sz EDIpUN] up‘gsy;u :-] euoziad ¢ sod sopmop\.;n:';:

C] sqor JCOZRfesd urz onione

o
:

g

c
ke
3%
LR

[
HE
3
E
Z
3

k4
F
;
|+

o
§

H
3
H
B
i

5
4
4
§

VLTI EOUA R UB LTS GBS Ul
TELBIIEN €M P SOED QR EHE D!

FEWEUOL STILTEY WH RILIMG
e parc) s

SAURIUSD O S Al

)
§
a
I
3
g
gj
g
o
[*]
Z
Pl
%3
P
4
jd

o



s INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato

@ HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL Namero

CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA | 050GYR063T15524-005-00
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN. D244043

Yucatan, Tel. 999 922 5656, Ext. 61162 en el horario de 800 a 13:00 horas de lunes a
viernes,

Las facturas que amparen los bienes, arrendamientos o servicios, deberan contener la
firma de recepcién y de autorizaciéon para el trdmite de pago de acuerdo a lo
establecido en el "Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de documentos
para tramite de pago” vigente.,

En caso de que "EL PROVEEDOR" presente su factura con errores o deficiencias,
conforme a lo previsto en el articulo 90 del Reglamento de la Ley, “EL INSTITUTO"
dentro de los tres dias hébiles siguientes a la recepcién, indicard por escrito a “EL
PROVEEDOR" las deficiencias que se deberan corregir.

“EL PROVEEDOR" recibira de “EL INSTITUTO" el pago de los hienes, arrendamientos o
servicios, a través del esquema electrénico intrabancario que tiene en operacién, con las
instituciones bancarias siguientes: Banamex, S.A, BBVA Bancomer, S.A, Banorte, S.A,
Scotiabank Inverlat, S.A, HS.B.C, S.C. y Santander, S.A, para tal efecto deberd presentar
su peticion por escrito en El Departamento de Finanzas, objeto de este contrato
ubicado en, calle. 34 nlmero 439 por 4, colonia Industrial, Cédigo Postal 97150 de |a
ciudad de Mérida, Yucatédn, Tel. 999 922 5656, Ext. 61612 en el horario de 8:00 a 13:00
horas de lunes a viernes, indicando: razén social, domicilio fiscal, nimero telefénico y
correo electronico, nombre completo del apoderado legal con facultades de cobro y su
firma, nlmero de cuenta de cheques (nimero de clave bancaria estandarizada), banco,
sucursal y plaza, asi como, ndmero de “EL PROVEEDOR" asignado por “EL INSTITUTO".

En caso de que “EL PROVEEDOR" solicite el abono en una cuenta contratada en un
banco diferente a los antes citados (interbancario), “EL INSTITUTO" realizard la
instruccién de pago en la fecha de vencimiento del contra recibo y su aplicacién se
llevara a cabo al dia habil siguiente, de acuerdo con el mecanismo establecido por el
Centro de Compensacién Bancaria (CECOBAN).

Anexo a la solicitud de pago electrénico (intrabancario e interbancario) “EL
PROVEEDOR" debera presentar original y copia de la cédula del Registro Federal de
Contribuyentes, poder notarial e identificaciéon oficial; los originales se solicitan
Unicamente para cotejar los datos y le serdn devueltos en el mismo acto a “EL
PROVEEDOR",

“EL PROVEEDOR" podra solicitar a "EL INSTITUTO", a través del Departamento de
Finanzas, objeto de este contrato ubicado en, calle 34 nimero 439 por 41, colonia
Industrial, Cédigo Postal 97150 de la ciudad de Mérida, Yucatdn, Tel. 999 922 5656, Ext.
61162 en el horario de 8:00 a 13:00 horas de lunes a viernes, 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 de que durante la vigencia del
presente contrato, se generen cuentas por liquidar a su cargo, liquidas y exigibles a
favor de “EL INSTITUTO", le sean aplicados como descuento en los recursos que le
corresponda percibir con motive del presente instrumento juridico, contra los adeudos
que, en su caso, tuviera por concepto de cuotas obrero patronales,
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL
CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN.

Contrato
Numero

(D)4
MSS

D244043

O50GYR063T15524-005-00

“EL PROVEEDOR" cumplird con la inscripcién de sus trabajadores en el régimen
obligatorio del seguro social asi como el pago de las cuotas obrero patronales a que
haya lugar, conforme a lo dispuesto en la Ley del Seguro Social, “EL INSTITUTO" podrd
verificar en cualquier momento el cumplimiento de dicha obligacion.

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

“EL PROVEEDOR" podra optar por cobrar a través de factoraje financiero conforme al
Programa de Cadenas Productivas de Nacional Financiera, 5.N.C., Institucién de Banca
de Desarrollo con el IMSS,

En caso de que "EL PROVEEDOR" reciba pagos en exceso deberd reintegrar las
cantidades pagadas en exceso més los intereses correspondientes, conforme a la tasa
que establezca la Ley de Ingresos de la Federacidn, en los casos de prérroga para el
pago de créditos fiscales. Los intereses se calculardn sobre las cantidades en exceso y se
computaran por dias naturales desde la fecha de su entrega hasta la fecha en que
ponga efectivamente las cantidades a disposicién de “EL INSTITUTO",

“EL PROVEEDOR", que celebre contrato de cesién de derechos de cobro, debera
notificarlo por escrito a EL INSTITUTO, con un minimo de 5 {cinco) dfas 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 aplicard en el 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 Financlera, S.N.C., Institucién de Banca
de Desarrollo.”

"EL PROVEEDOR", previo a la entrega del CFD! o factura electrénica en el
Departamento de Finanzas, deberd cargar en Internet, a través del Portal de Servicios a
Proveedores de la pagina del IMSS el archivo en formato XML. La validez de los mismos,
serd determinada durante la carga y Unicamente los comprobantes validos seran
procedentes para pago.

“EL PROVEEDOR", se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor del IMSS
previamente validados'en el Portal de Servicios a Proveedores, salvo justificacién y
comunicacién por parte del mismo al Administrador del Contrato para su autorizacién
expresa, debiendo éste informar a las dreas de trdmite de erogaciones de dicha
Justificacion y Reposicién del CFDI en su caso.

Al notificar a “EL PROVEEDOR" la aplicacién de una pena convencional, el
Administrador del Contrato deberd solicitar a las dreas de contabilidad {en Grganos
Normativos, OOAD o en UMAE) la emisién del CFDI de ingreso por dicho concepto y
entregario a “EL PROVEEDOR” para que se compense contra los adeudos que tenga el
IMSS para con “EL PROVEEDOR" o, para que en su defecto, éste proceda a pagar al
IMSS la pena convencional.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGUROC SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL
CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN.

Contrato
@ Numero
IMSS

D244043

050GYR063T15524-005-00

El pago de los bienes, arrendamientos o servicios quedard condicionado
proporcionalmente al pago que “EL. PROVEEDOR” deba efectuar por conceptos de
penas convencionales y/o deducciones. En ambos casos, el IMSS realizard las
retenciones coirespondientes sobre el CFDI que se presente para pago. 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 RLAASSP,

“EL. PROVEEDOR", durante la vigencia del presente contrato, se obliga a presentar a
“EL INSTITUTO", junto con el CFDI respectivo la o las constancias positivas y vigentes
sefialadas en el ANEXO 2. "Normatividad de Pago de las Cuentas Contables" de "EL
INSTITUTO", y validada por el administrador del contrato,

El pago objeto del presente contrato, quedara condicionado proporcionalmente al pago
que “EL PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales por
atraso,

EI CFDI o factura electrénica se deberd presentar desglosando el VA, cuando aplique,

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

Para efectos de tramite de pago, “EL PROVEEDOR" deberd ser titular de una cuenta
bancaria, en la que se efectuard la transferencia electrénica de pago, respecto de la cual
debera proporcionar toda la informacion y documentacién que le sea requerida por “EL
INSTITUTO", para efectos del pago.

“EL. PROVEEDOR" decberd presentar la informacién y documentacién que “EL
INSTITUTO" le solicite para el trdrmite de pago, atendiendo a las disposiciones legales e
internas de “EL INSTITUTO",

El pago de los bienes entregados gquedard condicionado al pago que “EL PROVEEDOR"
deba efectuar por concepto de penas convencionales.

Para el caso de que se presenten pagos en exceso, se estard a lo dispuesto por el
articulo 51, parrafo tercero, de la "LAASSP",

QUINTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES PARA LA ENTREGA DE LOS BIENES.

la entrega de los bienes serda conforme a los plazos, condiciones y entregables
establecidos por "EL INSTITUTO" en el Anexo 2 (dos), el cual forma parte del presente
contrato.

La entrega de los bienes se realizara en los domicilios sefialados en el Anexo 2 (dos), y
en las fechas establecidas en el mismo.

En los casos que derivado de la verificacion, se detecten defectos o discrepancias en la
entrega de los bienes o incumplimiento en las especificaciones técnicas, “EL
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ey UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato

@ HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL Nidmero

CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA | 050GYR063T15524-005-00
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN. D244043

PROVEEDOR" contard con un plazo establecido en el Anexo 2 (dos) para la reposicién o
correccion, contados a partir del momento de la notificacién por correo electrénico y/o
escrito, sin costo adicional para YEL INSTITUTO".

SEXTA. VIGENCIA,

“LAS PARTES" convienen en que la vigencia del presente contrato serd del 30 de
Septiembre de 2024 al 31 de diciembre de 2024.

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

“LAS PARTES" estdn de acuerdo gue “EL INSTITUTO” por razones fundadas v explicitas
podra ampliar el monto o en la cantidad de los bienes, de conformidad con el articulo 52
de la "LAASSPY, siempre y cuando las modificaciones no rebasen en su conjunto el 20%
(veinte por ciento) de los establecidos originalmente, el precio unitario sea igual al
originalmente pactado y el contrato esté vigente. La modificacion se formalizara
mediante la celebracién de un Convenic Modificatorio.

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

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

£n los supuestos previstos en los dos parrafos anteriores, no procederd la aplicacion de
penas convencionales por atraso.

Cualquier modificacién al presente contrato deberd formalizarse por escrito, y debera
suscribirse por el servidor publico de “EL INSTITUTO" que lo haya hecho, o quien lo
sustituya o esté facultado para ello, para lo cual “EL PROVEEDOR" realizard el ajuste
respectivo de la garantia de cumplimiento, en términos del articulo 91, Gtimo parrafo
del Reglamento de la “LAASSP", salvo que por disposicidn legal se encuentre
exceptuado de presentar garantia de cumplimiento.

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

OCTAVA, GARANTIAS DE LOS BIENES.

Para la entrega de los bienes materia del presente contrato, no se requiere que “EL
PROVEEDOR?" presente una garantfa por la calidad de los bienes contratados.

NOVENA. GARANTIAS.
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. , | INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
: UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
L) 4 HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL | NGmero

p 2CC | CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA | 050GYRO63T15524-005-00
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN. D244043

A) CUMPLIMIENTCO DEL CONTRATO.

Conforme a los articulos 48, fraccidn I, 49, fraccidn |, de la “LLAASSP"; 85, fraccidn I, y
103 de su Reglamento; y 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, "EL
PROVEEDOR" se obliga a constituir una garantia indivisible por el cumplimiento fiel y
exacto de todas las obligaciones derivadas de este contrato; mediante fianza expedida
por comparifa afianzadora mexicana autorizada por la Comisiéon Nacional de Seguros y
de Fianzas, a favor del Instituto Mexicano del Seguro Social, por un importe
equivalente al 10% (diez por ciento) del monto total del contrato, sin incluir el IVA.

Dicha fianza deberd ser entregada a “EL INSTITUTO", a mas tardar dentro de los 10
(diez) dias naturales posteriores a la firma del presente contrato.

Si las disposiciones jurfdicas aplicables lo permiten, la entrega de la garantfa de
cumplimiento se podr3 realizar de manera electrénica.

Cuando la garantia de cumplimiento se presente a través de una fianza, se debera
observar el "Modelo de pdliza de fianza de Cumplimiento”, aprobado, mismo que se
encuentra disponible en CompraNet.

La garantfa de cumplimiento que entregue "EL PROVEEDOR", en aquellos contratos
cuyo importe sea igual o menor a 900 (novecientos) dias de Unidad de Medida y
Actualizacion (UMA) podra otorgarse mediante filanza o cheque certificado o de caja,
depdsito de dinero constituido a través de certificado, sin calcularse el IVA,

En relacién al supuesto del parrafo que antecede, "EL PROVEEDOR" podra entregar la
garantia de cumplimiento mediante billete de depdsite expedido por institucion de
crédito autorizada o depdésito de dinero ante el “EL INSTITUTO", sin calcularse el IVA,

. Cualquier forma de otorgamiento de la garantia de cumplimiente debera
expedirse a nombre del Instituto Mexicano del Seguro Social.

. Cualquier forma de otorgamiento de la garantia de cumplimiento deberad ser
resguardada en la Unidad Médica de Alta Especialidad Hospital de Especialidades
Centro Médico Nacional “Ignacio Garcfa Téllez", en Mérida, Yucatan.

. Para la cancelacién y/o devolucién de cualguier forma de la garantia de
cumplimiento se estard a lo dispuesto por las Politicas, Bases y Lineamientos en
Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Institute Mexicano Del
Seguro Social en el numeral correspondiente,

En caso de que “EL PROVEEDOR" incumpla con la entrega de la garantfa en el plazo
astablecido, "EL INSTITUTO" podra rescindir el contrato vy dard vista al Organo Interno
de Control para que proceda en al dmbito de sus facultades.

La garantfa de cumplimiento no serd considerada como una limitante de

responsabilidad de "EL PROVEEDOR", derivada de sus obligaciones y garantfas
estipuladas en el presente instrumento juridico, y no impedird que “EL INSTITUTO"
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. INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

f UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato

@ HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL Namero

CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA | 050GYR0O63T15524-005-00
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN. D244043

reclame la indemnizacién por cualquier incumplimiento que pueda exceder el valor de
la garantia de cumplimiento.

En caso de incremento al monto del presente instrumento juridico o modificacién al
plazo, “EL PROVEEDOR" se obliga a entregar a "EL INSTITUTO", dentro de los 10 (diez)
dias naturales sigutentes a la formalizacion del mismo, de conformidad con el Ultimo
parrafo del articulo 91 del Reglamento de la "LAASSP”, los documentos modificatorios o
endosos correspondientes, debiendo contener en el documento la estipulacién de que
se otorga de manera conjunta, solidaria e inseparable de la garantfa otorgada
inicialmente.

Cuando la contratacién abargue més de un ejercicio fiscal, la garantia de cumplimiento
del contrato podr ser por el porcentaje que corresponda del monto total por erogar en
el ejercicio fiscal de que se trate, y deberd ser renovada por “EL. PROVEEDPOR" cada
ejercicio fiscal por el monto que se egjercerd en el mismo, la cual deberd presentarse a
“EL INSTITUTO" a mds tardar dentro de los primeros diez dias naturales del ejercicio
fiscal que corresponda.

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccién, el servidor plblico facultado por “EL
INSTITUTO" procederd inmediatamente a extender la constancia de cumplimiento de
las obligaciones contractuales y dard inicio a los tramites para la cancelacién de la
garantia de cumplimiento de contrato, lo que comunicard a “EL PROVEEDOR”".

Cuando la entrega de bienes, se realice en un plazo menor a diez dias naturales, “EL
PROVEEDOR" quedara exceptuado de la presentacidn de la garantfa de cumplimiento,
de conformidad con lo establecido en el articulo 48 ultimo péarrafo de la "LAASSP".

B) GARANTIA PARA RESPONDER POR VICIOS OCULTOS.

. "EL PROVEEDOR" deberd responder por defectos o vicios ocultos de los bienes
" entregados, asi como de cualquier otra responsabilidad en que hubiere incurrido, en los
términos sefialados en este Contrato, convenios modificatorios respectivos v en la
legislacion aplicable, de conformidad con los articulos 53, parrafo segundo de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector PUblico y 96, parrafo segundo de
su Reglamento. :

“EL PROVEEDOR", quedara liberado de su obligacion, una vez transcurrido el tiempo
sefialado en el Anexo 2 {dos), o en su defecto al concluir la vigencia del contrato,
contados a partir de la fecha en qgue conste por escrito la recepcién flsica de los bienes
entregados, siempre y cuando EL INSTITUTO" no haya identificado defectos o vicios
ocultos en los bienes entregados, asi como cualquier otra responsabilidad en los
términos de este Contrato y convenios modificatorios respectivos.

DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR".
a) Entregar los bienes en las fechas o plazos y lugares establecidos conforme a lo
pactado en el presente contrato y anexos respectivos.

b) Cumplir con las especificaciones técnicas y de calidad y demas condiciones
establecidas en el presente contrato y sus respectivos anexos.
1
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HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL
CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN.

Contrato
Nimero

IMSS

D244043

050GYR063T15524-005-00

¢} Tratdndose de bienes de procedencia extranjera, a realizar los trémites de
importacion y cubrir los impuestos y derechos que se generen,

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

e} Proporcionar la informacién que le sea requerida por la Secretaria de la Funcién
Publica y el Organo Interno de Control, de conformidad con el articulo 107 del
Reglamento de la "LAASSP",

DECIMA PRIMERA. OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO".

a)Otorgar todas las facilidades necesarias, a efecto de gque “EL PROVEEDOR?" lleve g
cabo en los términos convenidos, el suministro de bienes objeto del contrato.

b)Realizar el pago correspondiente en tiempo y forma.

c)Extender a “EL PROVEEDOR", por conducto del servidor publico facultado, la
constancia de cumplimiento de obligaciones contractuales inmediatamente
que se cumplan éstas a satisfaccién expresa de dicho servidor publico para que
se dé tramite a la cancelacién de la garantfa de cumplimiento del presente
contrato.

DECIMA SEGUNDA. ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION
DE LOS BIENES.

“EL INSTITUTO" designa cormo Administrador del presente contrato el C. Dr. José de
Jesus Sanchez Ruiz, Titular de la Divisién de Ingenieria Biomédica, con R.F.C,,

quien daré seguimiento y verificara el cumplimiento de los derechos Y
obligaciones establecidos en este instrumento. Anexo 3 (tres).

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

"EL INSTITUTO", a través del administrador del contrato, rechazard los bienes que no
cumplan las especificaciones establecidas en este contrato Y en sus Anexos,

- obligéndose “EL PROVEEDOR” en este supuesto, a entregarlos nuevamente bajo su
responsabilidad y sin costo adicional para “EL INSTITUTO", sin perjuicio de la aplicacion
de las penas convencionales o deducciones al cobro correspondientes.

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

permita.
DECIMA TERCERA. DEDUCCIONES.

En caso de aplicar, “EL INSTITUTO" aplicara deducciones al pago por el incumplimiento
parcial o deficiente, en que incurra “EL PROVEEDOR?" conforme a lo estipulado en las
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clausulas del presente contrato y sus anexos respectivos, las cuales se calcularan por el
porcentaje sefialado en el Anexo 2 {dos) sobre el monto de los bienes proporcionados
en forma parcial o deficiente. Las cantidades a deducir se aplicaran en el CFDI o factura
electrénica que "EL PROVEEDOR” presente para su cobro, en el Pago que se encuentre
en tramite o bien en el siguiente pago.

De no existir pagos pendientes, se requerird a “EL PROVEEDOR" gue realice el pago de
la deductiva en términos de la legislacién aplicable.

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

El calculo de las deducciones correspondientes las realizard el administrador del
contrato de “EL INSTITUTO", por escrito o via correo electrénico, dentro de los dias
contemplados en el Anexo 2 (dos} posteriores al incumplimiento parcial o deficiente.

DECIMA CUARTA. PENAS CONVENCIONALES.,

En caso que “EL PROVEEDOR" incurra en atraso en el cumplimiento conforme a lo
pactado para la entrega de los bienes objeto del presente contrato, conforme a lo
establecido en ‘el Anexo 2 (dos), parte integral del presente contrato, “EL INSTITUTO"
por conducto del administrador del contrato aplicard la pena convencional equlvalente
al porcentaje sefialado en el Anexo 2 {dos) o en su defecto al 2.5% (dos punto cinco
por ciento), por cada dfa de atraso sobre el monto de los bienes no proporcionados, de
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Anexo 2 (dos) o en su defecto dentro de los 5 (cinco) dias habiles posteriores al atraso § g
en el cumplimiento de la obligacién de que se trate, é_r :
848kse
El pago de los bienes quedard condicionado, proporcionalmente, al pago que “EL §'_§'§% g
PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales por atraso; en el F;%-H_o_g 1%
supuesto gque el contrato sea rescindido en términos de lo previsto en la CLAUSULA ;g‘; ;3 ] e
VIGESIMA CUARTA DE RESCISION, no procederd el cobro de dichas penas ni la g7 :ﬁ/
contabilizacion de las mismas al hacer efectiva la garantfa de cumplimiento del g,: ?§§
contrato. soisrp  ©
g g °§§ H
. ‘ SITEEI I
“EL INSTITUTO" descontara las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional §3° ga §
sobre los pagos que deba cubrir a “EL. PROVEEDOR?”, por lo tanto este autorizara a “EL Frsiagg f;f_
INSTITUTO" a'descontar las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional, 5§ r.g&gn.é' i
sobre los pagos que deba cubrir al propio proveedor. ggi it fé
R Ee F3E ¢
- _ 80 g
El importe de la pena convencional, no podra exceder el equivalente al monto total de 3 .§g%g“g. gJ;;{‘;
la garantia de cumplimiento del contrato, y en el caso de no haberse requerido esta i 5”:;??;5&3
garantia, no deberd exceder del 20% {veinte por ciento) del monto total del contrato. H Eég% s§g§’§§
235858, BIEETEE
Sife3dBivizilin
Cuando “EL PROVEEDOR" quede exceptuado de la presentacién de la garantfa de $§5..33 5ifiEis

cumplimiento, en los supuestos previsto en la “LAASSP”, el monto maéaximo de las penas
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convencionales por atraso gue se puede aplicar, serd del 20% (veinte por ciento) del
monto de los bienes adquiridos fuera de la fecha convenida, de conformidad con lo
establecido en el tercer pdrrafo del articulo 96 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

DECIMA QUINTA. LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS.

“EL. PROVEEDOR" se obliga a observar y mantener vigentes las licencias,
aUtorizaciones, permisos o registros requeridos para el cumplimiento de sus
obligaciones,

DECIMA SEXTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL.

Para la adquisicion de ios bienes, materia del presente contrato, no se requiere que “EL
PROVEEDOR" contrate una pdliza de seguro por responsabilidad civil,

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE.

“EL PROVEEDOCR" se obliga bajo su costa y riesgo, a transportar los bienes objeto del
presente contrato, desde su lugar de origen, hasta las instalaciones sefaladas en el
Anexo 2 {dos) del presente contrato.

DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS Y DERECHOS.

Los impuestos, derechos y gastos que procedan con motivo de la adquisicidon de los
bienes, objeto del presente contrato, seran pagados por “YEL PROVEEDOR", mismos
gue no serdn repercutidos a "EL INSTITUTO".

“EL INSTITUTO" sdélo cubrird, cuando aplique, lo correspondiente al Impuesto al Valor
Agregado (IVA), en los términos de la normatividad aplicable y de conformidad con fas
disposiciones fiscales vigentes.

DECIMA NOVENA, PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.

YEL PROVEEDOR" no podra ceder total o parcialmente los derechos y obligaciones
derivados del presente contrato, a favor de cualquier otra persona fisica o moral, con
excepcion de los derechos de cobro, en cuyo caso se debera contar con la conformidad
previa y por escrito de "EL INSTITUTO",

VIGESIMA, DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS.

“EL PROVEEDOR" serd responsable en caso de infringir patentes, marcas o viole otros
registros de derechos de propiedad industrial a nivel nacional e internacional, con
motivo del cumplimiento de las obligaciones del presente contrato, por lo que, se obliga
a responder personal e ilimitadamente de los dafios y perjuicios que pudiera causar a
YEL INSTITUTO" 0 a terceros,

De presentarse alguna reclamacidn en contra de “EL INSTITUTO", por cualguiera de las
causas antes mencionadas, *EL PROVEEDOR", se cbliga a salvaguardar los derechos e
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CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA | 050GYR063T15524-005-00
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN. D244043

intereses de “EL INSTITUTO" de cualquier controversia, liberdndola de toda
responsabilidad de caracter civil, penal, mercantil, fiscal o de cualquier otra indole,
sacandola en paz y a salvo.

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

VIGESIMA PRIMERA. CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES,

"LAS PARTES" acuerdan que la informacién que se intercambie de conformidad con las
disposiciones del presente instrumento, se tratardn de manera confidencial, siendo de
uso exclusivo para la consecucion del objeto del presente contrato y no podra difundirse
a terceros de conformidad con lo establecido en la Ley General y Federal,
respectivamente, de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, Ley General de
Proteccion de Datos Personales en posesién de Sujetos Obligados v demds legisiacion
aplicable.

Para el tratamiento de los datos personales que YLAS PARTES" recaben con motivo de
la celebracién del presente contrato, debera de realizarse con base en lo previsto en los
Avisos de Privacidad respectivos.

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

Asimismo “EL PROVEEDOR" debera observar lo establecido en el Anexo aplicable a la
Confidencialidad de la informacion del presente Contrato,

VIGESIMA SEGUNDA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO

“EL INSTITUTO" cuando concurian razones de interés general, o bien, cuando por
causas justificadas se extinga la necesidad de suministrar los bienes originalmente
contratados y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones
pactadas, se ocasionaria algln dafo o perjuicio a YEL INSTITUTO", 0 se determine la
nulidad total o parcial de los actos que dieron origen al presente contrato, con motivo
de la resolucién de una inconformidad o intervencion de oficio, emitida por la Secretaria
de la Funcidn Publica, podra dar por terminado anticipadamente el presente contrato
sin responsabilidad alguna para YEL INSTITUTO", ello con independencia de lo
establecido en la clausula gue antecede.

Cuando “EL INSTITUTO" determine dar por terminado anticipadamente el contrato, lo
notificard al “EL PROVEEDOR", debiendo sustentarlo en un dictamen fundado y
motivado, en el que se precisardn las razones o causas que dieron origen a la misma y
pagard a "EL PROVEEDORY" |a parte proporcional de los bienes suministrados, asl como
los gastos no recuperables en que haya incurrido, previa solicitud por escrito, siempre
gue estos sean razonables, estén debidamente comprobados vy se relacionen
directamente con el presente contrato, limitdndose segln corresponda a los conceptos
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I CENTRO MEDICO NACI'ONAL "IGNAC!O GARCIA | 050GYR063T15524-005-00
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN. D244043

establecidos en la fraccidn |, del articulo 102 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos vy Servicios del Sector Publico.

VIGESIMA TERCERA. RESCISION.

“EL INSTITUTO"” podrd iniciar en cualquier momento el procedimiento de rescision,
cuando "EL PROVEEDOR” incurra en alguna de las siguientes causales:

a) Contravenir a los términos pactados para el suministro de los bienes
establecidos en el presente contrato,

b} Transferir en todo o en parte las obligaciones que deriven del presente
contrato a un tercero ajeno a la relacién contractual;

c) Ceder los derechos de cobro derivados del contrato, sin contar con la
conformidad previa y por escrito de "EL INSTITUTO™,

d)Suspender total o parcialmente y sin causa justificada el suministro objeto
del presente contrato.

e} Omitir suministrar los bienes en tiempo y forma conforme a lo establecido
en el presente contrato y sus respectivos anexos;Si no proporciona a los
Organos de Fiscalizacién, la informacién que le sea requerida con motivo
de las auditorias, visitas e inspecciones que realicen.

f) No proporcionar a los Organos de Fiscalizacién, la informacion que le sea
requerida con motivo de las auditorfas, visitas e inspecciones que realicen;

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

h)En caso de que compruebe la falsedad de alguna manifestacion,
informacion o documentacién proporcionada para efecto del presente
contrato;

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

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

N
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k) Cuando la suma de las deducciones al pago, excedan el I1m|te maximo gk:g .
establecido para las deducciones; ipgsi v =

) Divulgar, transferir o utilizar la informacién que conozca en el desarrollo del s‘g f%g /*"
cumplimiento del objeto del presente contrato, sin contar con la 3388°%
autorizacién de “EL INSTITUTO” en los términos de lo dispuesto en la {.:

cldusula VIGESIMA PRIMERA DE CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE
DATOS PERSONALES del presente instrumento juridico;

m) Si se comprueba la falsedad de alguna manifestacion, informacién o
documentacion proporcionada para efecto del presente contrato;

n) Cuando “EL PROVEEDOR?" y/o su personal, impidan el desempefio normal
de labores de "EL INSTITUTO”

o) En general, incurra en incumplimiento total o parcial de las obligaciones
que se estipulen en el presente contrato o de las disposiciones de la
“LAASSP" y su Reglamento.

p)Solo para proveedores extranjeros, Si cambia de nacionalidad e invoca la
proteccion de su gobiernc contra reclamaciones y 6rdenes de “EL
INSTITUTO".
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g} Cuando se compruebe que "EL PROVEEDOR" haya entregado bienes con
descripciones y caracteristicas distintas a las pactadas en el presente
instrumento juridico.

r) Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la proteccién de su gobierno
contra reclamaciones y érdenes de “EL INSTITUTO", cuando sea extranjero.

s} En caso de que “EL PROVEEDOR" no haga la devolucién o reponga los
bienes gue le hayan sido solicitados, conforme a las condiciones que se
establecen en el presente instrurmento juridico.

t) Cuando con motivo de las modificaciones realizadas al contrato en términos
de lo dispuesto por el Articulo 52 de la ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, no entregue en el plazo
estipulado para tal efecto, la ampliacién de la pdliza correspondiente,

ujCuando la autoridad competente, revoque, cancele o se extinga la
autorizacién, licencia o permiso otorgados para la prestacién de los
servicios objeto del presente contrato. _

v} En el supuesto de que la Comisidn Federal de Competencia, de acuerdo a
sus facultades, notifique a “EL INSTITUTO" Ia sancién impuesta a “EL TEE
PROVEEDOR", con motivo de la colusién de precios en que hubiese Q
incurrido durante el procedimiento adjudicacion, en contravencion a lo
dispuesto en la Ley Federal dé Competencia Econémica y el articulo 34, de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

w)  Sise sitGa en alguno de los supuestos previstos en el articulo 50y 60 de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

x) En caso de que durante la vigencia del contrato se reciba comunicado por el
parte de la Secretarfa de Salud, en el sentido de que “EL PROVEEDOR" ha Lri\’tj%
sido sancionado o se le ha revocado el Registro Sanitario. ’rf 5;1

y) En caso de que durante la vigencia del contrato la renovacion del Registro O ;

Sanitario no resulte favorable por la autoridad sanitaria; o bien se reciba
comunicado por parte de la Comisidon Federal contra Riesgos Sanitarios
{COFEPRIS), en el sentido de que "EL PROVEEDOR" ha sido sancionado o
se le ha revocado el Registro Sanitario, Licencia Sanitaria o Autorizacidn de
Responsable correspondiente.
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7z} Si “EL PROVEEDOR" no permite a “EL INSTITUTO" la administracion y : %
verificacidon a que se refiere la clausula correspondiente del presente ﬁl.% L
contrato. ¥ 5;/

aa} Incumplir cualquier obligacidn distinta de las anteriores vy derivadas del :,_ :~§§
presente contrato. . ewr :
X §
Para el caso de optar por la rescision del contrato, “EL INSTITUTO” comunicard por gg

L7
w

escrito a “EL PROVEEDOR" el incumplimiento en que haya incurrido, para que en un
términe de 5 (cinco} dfas habiles contados a partir de la notificacién, exponga lo que a
su derecho convenga y aporte en su caso las pruebas que estime pertinentes.
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Transcurrido dicho término “"EL INSTITUTO" en un plazo de 15 {quince) dfas hébiles
siguientes, tomando en consideracidn los argumentos y pruebas que hubiere hecho
valer "EL. PROVEEDOR", determinard de manera fundada y motivada dar o no por
rescindido el contrato, y comunicard a "EL PROVEEDOR" dicha determinacion dentro

del citado plazo.
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Cuando se rescinda el contrato, se formulard el finiquito correspondiente, a efecto de
hacer constar los pagos que deba efectuar “EL INSTITUTO" por concepto del contrato
hasta el momento de rescision, o los gue resulten a cargo de “EL PROVEEDOR?,

Iniciado un procedimiento de conciliacién “EL INSTITUTO" podra suspender el tramite
del procedimiento de rescision.

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

“YEL INSTITUTO" podra determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el
procedimiento advierta que la rescisién def mismo pudiera ocasionar algiin dafio o

afectacién a las funciones gue tiene encomendadas. En este supuesto, “EL INSTITUTO"

elaborard un dictamen en el cual justifigue que los impactos econdémicos o de

operacion que se ocasionarfan con la rescisién del contrato resultarfan mas e
inconvenientes.

=

De no rescindirse el contrato, *EL INSTITUTO" establecerd con "EL PROVEEDOR" otro

plazo que le permita subsanar el incumplimiento que hubiere motivado el inicio del grosg
procedimiento, aplicando las sanciones correspondientes. El convenio modificatorio g:gg%:%
que al efecto se celebre deberd atender a las condiciones previstas por los dos Gltimos ggg'ng—;;é o
parrafos del articulo 52 de la "LAASSP". 3‘_53@_{.‘% L S
. g g 3? ‘S % g i‘f}\f}'ﬂ
No obstante, de que se hubiere firmado el convenio modificatorio a que se refiere el %5‘2@;"5 i’}ig’
parrafo anterior, si se presenta de nueva cuenta el incumplimiento, “EL INSTITUTO" gggé’a £y o
quedard expresamente facultada para optar por exigir el cumplimiento del contrato, o Q;?-Ei O i
rescindirlo, aplicando las sanciones que procedan. 'ﬁiggég
o Eggéggg
Si se llevara a cabo la rescision del contrato, y en el caso de que a “EL PROVEEDOR? se gﬁgg__gj .8
le hubieran entregado pagos progresivos, éste deberd de reintegrarlos mas los intereses 5525; 4
correspondientes, conforme a lo indicado en el articulo 51, parrafo cuarto, de la ¥pil i f\f )
“LAASSP", 1
| Hiith
Los intereses se calculardn sobre el monto de los pagos progresivos efectuados y se Ri“ H
computaran por dfas naturales desde la fecha de su entrega hasta la fecha en que se u:fc;s e
pongan efectivamente las cantidades a disposicién de “EL INSTITUTO", g;, i §§ §
.3'5';." .ag-‘ £
VIGESIMA CUARTA, RELACION Y EXCLUSION LABORAL. %iiq "3y fg
ifgietd 21y
“EL PROVEEDOR" reconoce y acepta ser el Unico patrén de todos y cada uno de los 3% ? S
trabajadores que intervienen en la adquisicién y suministro de los bienes, por lo que, §3 3] ‘,§ H
deslinda de toda responsabilidad a “EL INSTITUTO" respecto de cualquier reclamo que ggrgzgg %'ﬁ;:?
en su caso puedan efectuar sus trabajadores, derivado de las disposiciones legales y gﬂ e *%gfgg
demds ordenamientos jurfdicos en materia de trabajo y de seguridad social y en ningtin 3345318 ?gg‘i,z‘j
caso se le podrd considerar patrén sustituto, patrén solidario, beneficiario o 23 Eids §*i§§§‘§
intermediario. IR LI
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TELLEZ”, EN MERIDA, YUCATAN.

Contrato
Ndmero
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D244043

050GYR063T15524-005-00

“EL PROVEEDOR" asume en forma total y exclusiva las obligaciones propias de patrén
respecto de cualquier relacién laboral, que el mismo contraiga con el personal que
tabore bajo sus érdenes o intervenga o contrate para la atencién de los asuntos
encomendados por "EL INSTITUTO", asf como en la gjecucion del objeto del presente
contrato,

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

Para el caso que, con posterioridad a la conclusién del presente contrato, “EL

INSTITUTO" reciba una demanda laboral por parte de los trabajadores de “EL -

PROVEEDOR", en la que se demande la solidaridad y/o sustitucién patronal a “EL
INSTITUTO", “EL PROVEEDOR" queda obligado a dar cumplimiento a lo establecido en
la presente clusula,

VIGESIMA QUINTA. DISCREPANCIAS,

“"LAS PARTES"” convienen que, en caso de discrepancia entre la convocatoria a la
licitacién publica, la invitacién a cuando menos tres personas, o la solicitud de
cotizacién y el modelo de contrato, prevalecera lo establecido en la convocatoria,
invitacién o solicitud respectiva, de conformidad con el articulo 81, fraccién IV del
Reglamento de la "LAASSP”,

VIGESIMA SEXTA. CONCILIACION.

“LAS PARTES" acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas
de la ejecucién y cumplimiento del presente contrato podran someterse al
procedimiento de conciliacién establecido en los articulos 77, 78 y 79 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, v 126 al 136 de su
Reglamento.

VIGESIMA SEPTIMA. DOMICILIOS.

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

VIGESIMA OCTAVA. LEGISLACION APLICABLE.

“LAS PARTES" se obligan a sujetarse estrictamente para el suministro de bienes objeto
del presente contrato a todas y cada una de las cldusuias gue lo integran, sus Anexos
que forman parte integral del mismo, a la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos vy
Servicios del Sector Publico, su Reglamento; al Cédigo Civil Federal; a la Ley Federal de
Procedimiento Administrativo; al Cédigo Federal de Procedimientos Civiles; a la Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria Y su Reglamento,
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
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TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN. D244043

VIGESIMA NOVENA. JURISDICCION.

“LAS PARTES" convienen que, para la interpretacién y cumplimiento de este contrato,
asl como para lo no previsto en el mismo, se someteran a la jurisdiccion y competencia
de los Tribunales Federales en la Ciudad de Mérida, Yucatdn, renunciando
expresamente al fuero que pudiera corresponderles en razon de su domicilio actual o
futuro.

FIRMANTES O SUSCRIPCION.,

Previa lectura y debidamente enteradas “LAS PARTES" del contenido, alcance y fuerza
legat del presente contrato, en virtud de que se ajusta a la expresion de su libre voluntad
y gue su consentimiento no se encuentra afectado por dolo, error, mala fe ni otros vicios
de la voluntad, lo firman y ratifican en todas sus partes, por duplicado, en la Ciudad de
Mérida, Yucatdn, el dia 15 de octubre de 2024.

“EL INSTITUTQO" y "EL PROVEEDOR", manifiestan estar conformes y enterados de las
consecuencias, valor y alcance legal de todas y cada una de las estipulaciones que el
presente instrumento juridico contiene, por lo gue lo ratifican y firman en la fecha
especificada.
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POR: "EL INSTITUTO"
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R
TITULAR DE LA DIVISION DE 252 :;‘é
INGENIERIA BIOMEDICA DE LA T .
U.M.A.E., ADMINISTRADOR Y AREA §i3d3sr g
TECNICA DEL CONTRATO. U
1+ ML
TR
DIRECTOR MEDICO DE LA UM.A.E, Y SSEiidy ik g
* AREA REQUIRENTE. _ IS
M. EN C. ULISES ROSADO QUIAB §=§‘ Bfr D)
DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE LA “‘n%igag E;:;
—=tM.AE, Y AREA CONTRATANTE. | |GGG 53533 Mt E
£293,% rpgacie
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MTRQ. JOSE ANGEL RAMIREZ
SOLIs.
u ' Se elimin- el dato consistente en: RFC, por tratarse de datos
correspondiente a una persona f2sica identificada o

Pagina 20 de 21 [identificable y cuya difusi-n puede afectar la esfera jurdica
de la misma.

Con fundamento en los art?culos 108, 113 fracci-n | y 118 de
la Ley de Transparencia y Acceso a la Informaci-n P¥%blica.
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Se elimin- el dato
consistente en:
RFC, por tratarse

A de datos
ﬁ / o JEFE DEL DEPARTAMENTO DE - correspondiente a
o ABASTECIMIENTO DE LA UM.AE., Y una persona f’sica

MTRO. EDGAR FABIAN CUBELLS AREA CONTRATANTE. _ identificada o
T identificable y
/

IERREZ _ cuya difusi-n
puede afectar la

POR: "EL PROVEEDOR" esfera jurtdica de
la misma.

Con fundamento
en los art?culos

108, 113 fracci-n
ly 118 de la Ley

/),\m C de Transparencia
F— e y Acceso a la
\.1“,_,".4 o - Informaci-n

N E 505 PouarDh Lf}Ri( MAGNNA LSMI70112GH3 Priblica.

GERENTE GENERAL LA PERSONA MORAL
LW SCIENTIFIC DE MEXICO, S. DE R,L, DE C.V.
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Mérida, Yucatan, a 30 de agosto de 2024

El Anexa Téenico eh madio impreso y electrénico {archivo editable) del blen o servicio por contratar,
debera contener como mintmo lo siguiento:

a) Descripeion amplia y detallada de los bienas o serviclos solicltados, caracteristloas, especificaclones
técnicas, unidad de medida, y on su caso equipos, consumibles vy accasorlos asociados a ln contratacién
de los bienes roquaridos, cantidades por partida, indicando on todos los casos las correspondientes
claves SAl, PREI Millenium (en el caso de blenes terapéuticos se debe indicar las claves del CBI de
Insumos para la Salud o la del Compendio Nacional de Insumos para la Salud ; en caso de bienes de
consuimo, la clave del CGA; y para Servicios Médicos Integrales, In clave del CSMi} En todo caso, los
blenes y servicios materla del raquerimiento, deban Incluir ia clave CUCOR que le corresponda,

La UMAE, Hospital de Especialidades del CMN, "lgnacio Garcia Téllez", en fa Ciudad de Mérida en el Estado
de Yucatan convoca a la proveedurfa su participacién para fa adqxnsm:én de consumibles de equipo médico
de fa clave 379, para multiples equipos médicos, de la Unidad Médica de Alta Especlalidad, Hospital de
Especialidades del CMN, “lgnacio Garcia Téllez", en la ciudad de Mérida, Yucatan, para el ejercicio agosto -

diciembre 2024.

La adcjuisicion consiste en el suministro de consumibles para equipo médico, Instalados en los diferentes
servicios de la unidad, tales como Quirdfano, Admisidn Continua, Hospitalizacidn, Rayos X, Unidad de
Cuidados Intensivos adultos, Unidad e Culdados Intensivos Neonatales, Unidacl de Culdado Intensivos
Pedidtricos, Anestesiologia, etc, con el objetivo de provecr a estos equipos de consumibles para su
funcionamiento especifico para el servicio y operacién del drea médica, el cual impacta de manera directa al
derechohabiente que acude a esta unidad para sus diferentes tratamientos.

Cubrir las necesidades de consumibles de clave 379 del equipamiento mécdico en la Unidad Médica de Alta
Especialidad a fin de que los procesos operativos no sean interrumpidos v existan los elementos que
permitan et buen funcionamlento puntual y preciso de equipo médico del drea médica.

?;g 379 183 0098 00 01 CASCO CEFALICO LACTANTE 20 CM DIAMETRO, PRESENTACION: PIEZA.
1 o0a | 29500005 | NUMERO DE CATALOGO: 20CM. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CIAVE 531.423.0052 3 PIEZA
2001 FLUJOMETRO DE PARED. MARCA: AGA. MODELO: MC,
) 379 304 4185 00 01 ELECTRODOS DESECHABLES PARA MEDICION DE
gég ELECTROCARDIOGRAFIA, CON CONECTOR TIPO BOTON. PARA NEGNATOS, PRESENTACION:
2| figs | 26408159 [ PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: EECG-DES. PARA SU USO EN EQUIPO MEDICO: CLAVE | 600 PIEZA
001 531,252.0033 CUNA DE CALOR RADIANTE CON FOTGTERAPIA OPCIONAL MARCA: MEDICA
D, MODELO; BABY CARE.
379 379 396 0166 00 01 GEL DE ULTRASONIGOS. PRESCNTACION: CAJA CON 12 BOTELLAS, o
3 3% | eainropg | NUMERO DE CATALOGO: 40483A. PARA SU USO EN EL EQUIPD MEDICO: CLAVE: ) "5?2‘”“
0166 531.292,0258 CARDIOTOCOGRAFO. MARCA: PHILIPS. MODELO: AVALON FETAL MONITOR bolellas
0001 FM20,
379 718 007 00 01 POLVO GELATINIZANTE, lN?\CTIVANTE, ELABORADD A BASE DE
GLUTARALDEHIDO, EN ENVASE PLASTICO DE SEGURIDAD CON TAPA DE VACIADO QUE SE
373 ACOPLE AL PUERTO DE 2.6 MM DE DIAMETRO DE 1A BOL ﬁésfeo CCION DE
4 070127 25400622 | SECRECIONES ¥ FLUIDOS, QUE SOLIDIFIQUE HASTA 1200 MG ANDE, ADE 20 ERASCO
0004 PLASTICO CON 1.74 ONZAS, NUMERO DE CATALOGO: PGL1g0¥4naHAY fw
CLAVE: 531 081 0832 SISTEMA PARA ASPIRACION DF/SEPRESIONES, MAR(.‘A
MODELO: CRO-FLEX, A (,
z ?

n
26 Stp
L0 S 7094
Calli; 34 % 44, ndo, 419, Colonha tadustdal, Héda, Yucatda, R, 8750

Tel 999 9225646, Ext. 500] yaserbinss.gob 3 2@24
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CMN

GOBILRNO DY |
IGNACIO GACRIA TELLEZ

l\x/.ﬂ E }\< ]I (C; @ I !Mg{j DAVISION DE INGENIERIA BIOMEDICA

1375 821 3629 00 01 SOLUCION COADYUVANTE DEL FQUILIBRIO HIDRO-ELECTROLITICO ¥
DEL PH EN PACIENTES BAJO SUSTITUCION RENAL CONTINUA. SOLUCION ESTERIL, PARA
UTILIZARSE £N PACIENTES BAJO SUSTITUCION RENAL CONTINUA EN PACIENTES CON FALLA
RENAL AGUDA, Y £N OTROS CASOS, CUANDO SE REQUIERE DE LA REMOCION DE LIGUIDDS
O SOLUTOS, COMO £N LOS CASOS DE ENVENENAMIENTO AGUDO POR MEDICAMENTOS O
379 DROGAS QUE SON OIALIZABLES, LA SOLUCION NO ENTRA EN CONTACTO CON T TORRENTE A
s 821 | 5e100g5 | SANGUINEO DEL PACIENTE, BOLSA DOBLE QUE CONTIENE UNA SOLUCION ELECTROLITICA | o
3629 (A) Y OTRA AMORTIGUADORA {B). ANTES DE LA MEZCLA, CADA 1600 ML CONTIENEN: 4 BOLSAS
0001 MEQ/L, CALCIO 2.5 MEQ/L; MAGNESIO 1,5 MEQ/L; SODIO 140 MEQ/t; CLORO 113 MEQL;
LACTATO 3 MEQ/L; BICARBONATO 32 MEQ/L: GLUCOSA 110 MG/ML: AGUA PARA
INYECCION. PRESENTACION: LMPAQUL CON 2 DOLSAS DL 5000 ML POR PAQUETL
NUMERO DE CATALOGO: 6054356, PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE
531,340.0235 EQUIPO BE HEMOFILTRACION PARA TERAPIA RENAL CONTINUA, MARCA:
GAMBRO. MODELO: PRISMA.
ggg 379 892 0322 00 01 TRAMPA OE AGUA ADULTOS. PRESENTACION: PZA, NUMERO DE
6 | g3 | 29500005 | CATALOGO: 0208630, PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE: 531,053.0372 2 PIEZA
dot ANESTESIA INTERMEDIA UNIDAD DE. MARCA: HEINNEN & LOWESTEIN. MODELO: TIZIAN,
370 893 0032 G0 01 GUIA O ESTILETE DE ALUMINIO O ACERO TNOXIDABLE DE & FR.
g;g PRCSENTACION: PZA. NUMERO DE CATALOGO: S5000N, PARA SU USO N EL EQUIPO
7| ggan | 29500005 | MEDICO: CLAVE 531.191,0391.03.01 CARRO ROIO CON LQUIPO COMPLETO PARA| 120 PIEZA
001 REANIMACION CON DESFIBRILADOR MONITOR MARCAPASO. MARCA: VITAL SIGNS.
MODELO: UNICO,
373 810 0040 00 01 SELLOS DE SEGURIDAD DESECHABLES. PRESENTACION: PAQL C/100
gzg PZAS. NUMERO DE CATALOGO: 2419, PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE PAQUETE
8 | opao | 29500005 | 531.191.0391.02.01 CARRO ROIO CON EQUIPO COMPLETO PARA REANIMACION CON 6 CON 100
0001 DESFIBRILADOR MONITOR MARCAPASO, MARCA: ARTROMICK, MODELO; AVALO PIEZAS
COMPACTO,
379 379 200 0568 00 01 CIRCUITO COAXIAL 150 {BAIN), VALVULA REUSABLE Y CIRCUITO AQUETE
o 200 | yrongp | DESECHADLE DE 1.6 M. PRESENTACION: PAQUETE CON 20 PIEZAS. NUMERO DE| o chg%
0568 CATALOGO: 57050. PARA SU USO EN EL £QUIPO: CLAVE 531 053 D141 UNIDAD DE PEZAS
00 61 ANESTESIA. MARCA: PENLON, MODELO: PRIMA 102,
379 744 1791 00 00 PUNTA DE TITANO ESTERIL DESECHATLL BEDIATRICO-ADULTO
379 CUCHILLO AGRESIVO SERRADO PARA TEJIDO OSEO; CORTE LONGITUDINAL ¥ DIVISION. DE CAIA
0 | M | saig214g | 110 M (4.3 1N DE LARGO CON LONGITUD DE CORTE 12.4 MM, ANCHO OF CORTE DE 0.8 ) ool
1791 MM PRESENTACION: CAJA CON 5 PIEZAS, NUMERO DE CATALOGO: 5450-815+114. PARA g A
000 SU USO EN EL EQUIPO; ASPIRADOR ULTRASONICO. CLAVE: 531.081.0089. MARCA:
STRYKER, MODELO: SONOPET,
379 744 1635 00 00 PUNTA DE TITANO ESTERIL DESECHABLE PEDIATRICO-ADULTO RECTA
379 DE MICRODIAMETRO PARA TEAIDO BLANDD; ABRASION MODERADA, DE 12,3 CM {4.9 IN) A
" 744 | aiini1 | DE LARGD CON DIAMETRO EXTERNO DE 1.77 MM, DIAMETRO iNTERNO DE 1.37 MM ) CoN
1635 PRESENTACION: CAJA CON § PIEZAS. NUMERQ DE CATALOGO: 5450-800-309, PARA SU USO PIEVAS
0000 EN EL £QUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO, CLAVE: 531.081.0089. MARCA: STRYKESR.
MODELO: SONOPET.
. 379 744 1627 00 00 PUNTA DE TITANO ESTERIL DESECHADLE PEDIATRICO-ADULTO RECTA
3;3 PARA TEHDO BLANDO; ABRASION MODERADA. DE 11.4 CM {4.5 IN) DE LARGO CON CAJA
12 1752? 53102448 | DIAMETRO EXTERNO DE 1.92 MM, DIAMIETROINTERNO DE 1,50 MM. PRESENTACION: CAIA 2 CONS
6000 CON S PIEZAS. NUMERQ DE CATALOGO: 5450-800-307, PARA SU USO EN EL EQUIPG: | PIEZAS
ASPIRADOR ULTRASONICO. CLAVE: 531.081.0089, MARCA: STRYKER. MODELO: SONOPET,
379 100 1245 00 00 BOLSA DE POLIETIENG DESECHABLE, FLEXIBLE,TRASLUCIDA, PARA
ASPIRACION ¥ RECOLECCION DE SECRECIONES Y FLUIDOS CORPORALES PARA AIUSTE EN
RECIPIENTE RIGIDO, CON TAPA DE POLIPROPILENG ENSAMBLADA EN UNA SOLA PIEZA CON
378 TRES PUERTOS: 1. PUERTO DE CONEXION , CONECTOR DE ANGULO RECTO TIPO HEMBRA
. 100 1 c310p11g | REMOVIDLE PARA ADAPTARSE AL CONTENEDOR RIGIDO CON VALVULA DE SEGURIDAD DE | o -
1245 NO RETORNG; 2. PUERTO PARA VACIO CON VALVULA DE SEGURIDAD INTEGRADA DE
0060 POLIPROPILENO, CON VALVULA DE SEGURIDAD FLOTANT] em fﬁg E PLASTICO, QUE
CIERRA AL LLENADO DE LA BOLSA; 3. PUERTO Deeitmifh ON: PIEZA,
NUMERQ DE CATALOGO: 5450-850-002, PARA \(zM M @Ntﬂ:% IRADOR
ULTRASONICO, CLAVE: 531.081.0089, MARCA: ODELO: SONOHEY:
Calfo A % &1, 11 139, Colo, o ol Méelda, Yueatan, 42 0950
ro‘r"é-fg';;,é“f:; i "i"\'f,-‘\-;\f:§fil's.§f§£‘.‘.l.f>;\" . G 2024
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379 710 0033 00 00 RECIPIENTE DE ASPIRACION DE PLASTICO RIGIDO DESECHABLE,
?:3 GRADUADO, CON UN PUERTO DE CONEXION PARA LA BOLSA DE POLIETILENO
14| gy | 53102118 | DESECHABLE, REQUIERE BOLSA DE POLIETILENO DESCCHADLE PRESENTACION: PIEZA.[ 30 PIEZA
0000 NUMERD DE CATALOGO: 5450-851-012. PARA SU USO EN EL EQUIPO: ASPIRADOR
ULTRASONICO, CLAVE! 531.081,0089, MARCA: STRYKER. MODELD: SONGPET.
379 379903 4529 00 00 JUEGO DE TUN0S DE DESECHO ¥ TUBO OF EXTENSION PARA FILTRO,
15 903 53402118 DESECHABLES, DE SIUCON ESTERIL PRESENTACION: JUEGO. NUMERD DE CATALOGO: 5450- 30 PIEZA
4529 850-003. PARA SU USO EN EL EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO, CLAVE: 531.081.0089,
00400 MARCA: STRYKER, MODELO: SONOPLT,
379 378 765 4724 00 03 CARIUCHO PARA LA DEICRMINAGION DE TIEHPO DE
16 | 785 [ a10911g | PHOTROMBINAMNIPAESENTACION: GAIA CON 25 CARIUCHOS. NUMERO DE CATALOGO: 5 C%"{‘]J%
4124 420200, PARA SU S0 EN EL EQUIPO: CI AVE 531 048 0040 ANALIZADOR GLINICO PORTATIL b
0001 | DE SANGRE, MARCA: ABBOTT POINT OF CARE. MODELO: [-STAT1 SERIES 300 Y200,
379 379 765 4732 00 01 CARTUCHO PARA LA DE TERMINAGION DE TROPONINA 1 {CTNI).
7 | 765 | 53102115 | PRESENTACION: GAIA CON 25 CARTUCHOS, NUMERO DE CATALOGO: 420400, PARA SU " C%?‘ljgft
4732 USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 048 0040 ANALIZADOR CLINICO PORTATH, DE SANGRE. AU
000 MARCA: ABBOTT POINT OF CARE. MOPELO; -STAT1 SERIES 300 Y200,
370 765 6554 00 01 BNP (PARA LA MEDICION CUANTITATIVA EN SANGRE COMPLETA ©
%‘2 PLASMA DEL PEPHIDO NATRIURETICO DEL TIPD B). PRESENTACION: CAJA CON 25 CAIA
18 | dooy | 53102118 | CARTUCHOS, NUMERQ DE CATALOGO: 0GF30-01, PARA SU USO EN L EQUIPO: CLAVE 4 CON25
o301 531.046.0040, ANALIZADOR CLINICO PORTATIL DE SANGRE. MARCA: ABBOIT POC. PZAS
MODELO: L-STAT1 SERIE 300,
379 206 0075 00 01 CONNES DE ESPUMIA ANATOMICOS DE POLIURETAND DESECHAGLES
%g PARA MENTON Y FRENTE CON UN PESO TOTAL DE 242 GRMS, PARA USAR EN SISTEMA DE
19 | s | 53102118 | SOPORTE PRONO. PRESENTACION: JUEGO. NUMERO DE CATALOGO: 1052003, PARA SU 15 1JUEGD
oo 1SO EN EL EQUIPO: MESA QUIRURGICA MECANICO-HIDRAULICA. . CLAVE: 531.616.0976.
MARCA: VARIOS. MODELO: VARIOS.
379 379 200 3166 00 01 CIRCUITO REANIMADOR NCONATAL EN PIEZA TN T DESECHABLE CON
20 | 200 1 5a100415 | CONTROLDE PIP, PEEP ¥ MANOMETRO INTEGRADO. MARCA: MERCURY MEDICAL 5  JUEGO
3166 PRESENTACION: JUEGO, HUMERQ DE CATALOGO: 1050814, PARA SU USO EN EL EQUIPO:
0001 FLUSOMETRO DE PARED, CLAVE: 531.423.0052, MARCA: VARIOS. MODELD: VARIDS,
RESUCITADOR NEONATAL DESECHABLE CON MANOME RO, VALYULA PEEP Y VALYULA OF
%g ALIVIO. MARCA: MERCURY MEDICAL PRESENTACION: JUEGO. NUMERO DE CATALOGO:
2 0928 53102118 | 1056212, PARA SU USO EN EL EQUIPO: CARRD ROID GON EQUIPO COMPLETO PARA 12 JUEGO
000t REANIMACION CON DESFIBRILADOR-MONITOR- MARCAPASO, CLAVE: 531.191,0301, :
MARCA: VARIOS. MODELO: VARIOS.
BOLSA DE 3000 ML [3 UTROS)‘ DE POUETILENO, DESECHABLE, FLEXIBLE, TRANSLUCIDA,
PARA ASPIRACION Y RECOLECCION DE SECRECIONES Y FLUIDODS CORPORALES, CON FONDO
PLANO, PARA AJUSTE EN RECIPIENTE RIGIDO, CON SISTEMA ANTIREFLUIO POR MEDIO DE
CANALETAS VERTICALES ALREDEDOR DE LA GOLSA, CON TAPA DF POLIPROPILENO
ENSAMBIADA EN UNA SOLA PIEZA CON AGARRADERA DE EXTRACCION DE §.8 C DE
ANCHO POR 3 CM DE LARGO, CON CUATRO PUERTOS, CON SUS CORRESPONDIENTES
TAPONES.ADEHERIDOS A LA TAPA, DEBIDAMENTE INDICADOS PARA SU FUNCION POR
MEDIQ DE DIBLOS ¥ ESCRITO: 1.- PUERTO DE PACIENTE CON TAPA CON CONECTOR DE
ANGULO RECTO TIPO MACHO CON ADAPTADOR REMOVIBLE PARA ADAPTARSE A TODO
379 TIPO DETUBERIA, DIAMETRO INTERNO DE 7 MM, 2.- PUERTO PARA VACIO DE 10 MM DE n
g2 | 100 |00 o | DIAMETRO CON VALVULA DE SEGURIDAD INTEGRADA DE POLIPROPILEND, O ESTIRENO ) c(c;)fi\\f o
0718 QUE INCLUYA 2 FILTROS BACTERIOLOGICQS HYDROSCOPICOS TRAMPA DE AEROSOLES DE el
0001 MATERIAL ABSORBENTE CON CAPACIDAD PARA ATRAPAR MICROPARTICULAS DE HASTA : M%
0.45 MICRAS, CON ESPACIADOR ¥ VALVULA DE SEGURIDAD FLOTANTE CON EMPAQUE p
PLASTICO, QUE CIERRA AL LLENADO DE LA BOLSA. 3.- PUERTO PARA CONEXION DE NOLSAS
EN SERIE TANDEM CON CONECTOR TIPO MACHO DE CONEXION A PRESION, 4.- PUERTO
PARA TUMA DE MUESTRAS POR MEDIQ DE FILTRO ADAPTABLE OPCIONAL O PARA VERTER
EL POLYO GELATINIZANTE, INACTIVANTE. FECHA DE CADUCIDAD Y FECHA DE FABRICACION
GRABADA EN LA TAPA DE CADA BOLSA INDIVIDUAL. PRESENTACION: CAIA CON 50 BOLSAS
EMPACADAS Y ETIQUETADAS. NUMERD OF CATALOSDI-#3%3004-RARA SU USO EN EL
EQUIPO: CLAVE 5310810832 SISTEMA PARA faGANN s@%’qmzs MARCA:
BEMIS. MODELO: QUICK FIT, G\W:m
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] ‘:—)’/ UNIDAD MEINCA DE ALTA ESPECIALIDAD
("OBI?RN{) DE ! . ﬂ j HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CMN
i

0 IGNACIO GACIHA TELLEZ

1\/t[ ]i )\{ l[ (( @D Mgg .DIVISION DE INGENIERIA BIOMEDICA
379 CAL SODADA GRANULAR, CON INDICAROR DE COLOR IAREVERSIBEE. PRESENTACION:
2 160 | 109130 | CUBETA 16 KG. PARA SU USO EN EL EQUIPO: ANESTESIA BASICA, UNIDAD DE, CLAVE: » CUBETA
" 0061 ’ 531,053.0364. MARCA: VARIOS. MODELD: VARIOS, MARCAS COMPATIBLES: GENERAL g 16KG
0001 ELECTRIC, DRAGER, MAQUET,
319 CIRCUITO COMPLETO PARA PACIENTE REHUSABLE, INCLUYE LINEA DE FLUJO Y TRAMPA
24 200 | cay001gg | DE AGUA DE 1S MM PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: HTG00050. PARA . -
3050 | SU USO £N EL EQUIPG: VENTILADOR DE TRASLADO PEDIATRICO-ADULTO, CLAVE: Y PIEZA
0000 531,911,0279, MARCA: NEWPORT. MODELO: HT70,
379 CIRCUITO COMPLETO PARA PACIENTE REHUSABLE, INCLUYE LINEA DE FEUIO Y TRAMPA
25 200 " DE AGUA DE 22 MM PRESENTACION: PIEZA, MUMERD DE CATALOGO; HTGOODAB, PARA ..
25 T 153102118 - gl ! 15 PIEZA
34968 SEUSO EN EL EQUIPO: VENTILAGOR DE TRASLADD PEDIATRICG-ADULTO. CLAVE:
0000 531.941.0279, MARCA: NEWPORT, MODELO: HT70.
379 SENSCR DE FLUIO DESECHABLE, PAItA USO PEDIATRICO - ADULTO. PRESENTACION:
% 808 | cay0014g | PAQUETE CON 4 PIEZAS, NUMERO DE CATALOGO: KIT3420A (SEN3420A). PARA SU USO § C"gﬁ’j‘
6736 EN EL EQUIPO: VENTIADOR DE TRASIADO PERIATRICO-ADULTO. CLAVE: 531.941,0279. PIEZAS
0064 MARCA: NEWPORT MEDICAL, MODELO: HT70.
379 SENSOR DE FLUHO DESECHABLE PARA ADULTOS Y PEDIATRICOS PRESENTACION: CAIA
97 808 | o001 1q | CON 4 PIEZAS, NUMERO DE CATALOGO: KIT34204, PARA SU USO EN EL EQUIPO: 2 gém
7825 % | VENTHADOR DE TRASLADG PEDIATRICO-ABULTO, CLAVE: 531.941,0279, MARCA: P,F‘? AS
G060 NEWPORT. MODELO; HT70. )
379 CONECTOR REUTILIZABLE DE BRAZO PARA BOLSA DE SISTEMA DE RESPIRACION
%8 222 | 410011 | PRESENTACION: PIEZA, NUMERO DE CATALOGO: 8004459, PARA SU USO EN EL EQUIPO: 20 PIEZA
‘ 0950 ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DE, CLAVE: 531.053.0356, MARCA: GENERAL
06009 ELECTRIC, MODELO: AVANCE CS2, -
379 CUBIERTA DE GEL'PARA SONDA, TAMARO ESTANDAR, 160 PIEZAS, PRESENTACION: CAJA. § < CAIA
20 252 | sq102115 | NUMERQ DE CATALOGO: 6820948 {MUO6344), PARA SU USO EN EQUIPO MEDICC: 5 CON 160
0185 CLAVE: 531.497.0053 INCUBADORA DE TRASLADO. MARCA: DRAGER. MODELD: GLOBE PIEZAS
0001 TROTTER TI500.
3719 CABLE DEL MODULO DE CONTROL PARA EL NEBULIZADOI "AERONED PRO",
o 156 | oo on1g | PRESENTACION: PIEZA, NUMERO DI CATALOGO: MPO1036. PARA SU USO EN EQUIPO 2 PIEZA
4531 MEDICO: CLAVE: 531.941,0980 VENTRADOR VOLUMETRICO NEONATAL-PEDIATRICO-
0002 ADULTO. MARCA: DRAGER. MODELO: SAVINA,
CANULA DE YANKAUER TRANSPARENTE, HECHA EN UNA SOLA PIEZA DE PLASTICO fIGIDO
379 GRADD MEDICO, ESTERIL, INASTIELABLE, PUNTA ESTANDAR, ACANALADA, TIPO OLIVA,
31 171 | ca109115 | CON MANGO ANTIDERRAPANTE, DE 6MM. DE DIAMETRO INTERNO ¥ 29 CM. DE LARGO. " c%ﬁgo
0332 PRESENTACION: CAIA CON 50 PIEZAS. NUMERD DE CATALOGO: K80, PARA SU USO EN EL, PIEZAS
00 0t FQUIPO CLAVE: 531 CB1 0832 SISTEMA PARA ASPIRACION DE SECRECIONES, MARCA:
MEDI-VAC. MODELD: CRO-FLEX,
CANULAS GUEDEL DESEGHABLES TAMARO 1. PRESENTACION: PZA,
?;‘;’ NUMERQ DE CATALOGO: 1-1504-60. PARA SU USO EN EL EQUIPO
32 4371 |83102118 MEDICO: CLAVE 531.191.0391.03.01 CARRO ROJO CON EQUIPO 10 PIEZA
0001 COMPLETO PARA REANIMACION CON DESE IBRILADOR MONITOR
MARCAPASQO. MARCA: SUNMED. MODELO: UNICO,
CANULAS GUEDEL DESECHABLES TAMANO 4, PRESENTACION: PZA,
?ﬁ NUMERO DE CATALOGO: 1-1504-90. PARA SUUSO EN EL EQUIPO
33 j3gg | 53102118 MEDICO; CLAVE 531,191.0391.03.01 CARRO R0OJO CON EQUIPO 40 PlEZA
0007 COMPLETO PARA REANIMACION CON DESFIBRILABOR MONITCR
MARCAPASO. MARCA: SUNMED, MODELO: UNICO.
CANULAS GUEDEL DESECHABLES TAMARO 5. PRESENTACION: PZA.
%;? NUMERO DE CATALOGO: 1-1504-98, PARA SU USQ EN EL EQUIPO
34 1397 | 53102118 MEDICO: CLAVE 531.191.0391.03.01 CARRO ROJO CON EQUIPC 20 PIEZA
00 01 , COMPLETO PARA REANIMACION CON DESFIBRILADOR MONITOR .
MARCAPASO. MARCA: SUNMED, MODELO: UNICO,
379 PAPEL PARA IMPRESION TERMICO NARANJA, PRESENTACION. NG A gﬁ@\
31 gy | SB02HIB Y L AL0GO: 007957, PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 5#43W v’i“'\ Gapes 0:2,, 3 ROLLO
( L
@
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GOBIERNO DI
FMIBEXACO

1341 ELECTROCARDICGRAFO MULTICANAL {3 CANALES 12 BERIVACIGNES), MARRCA: BURDICK,
0001 MODELO: EKEO,

Kb" UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
' —vi HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CMN
h J IGNACIO GACIHATELLEZ
EMS&; BIVISION DE INGENIERIA DIOMEDICA

SENSOR DESECHABLE PARA MONITOREC DE PROFUNDIDAD ANESTESICA O HI.PNOTIC!\,
TIPO ADHESIVO PARA PACIENTE ADULTO, CON 6 ELECTRODOS, CON TECNOLOGIA

ggg MASIMO RD SEDLINE, PARA UTILIZAR CON EL MODULO SEDLINE CON ENTRADA MOC-9 Y CAJA

36 8344 53102118 | £L CABLE RO SEDLINE CABLE DE PACIENTE, NO ESTERIL, LIDRE DE LATEX, PRESENTACION: 7 CONZ5

03 69 CAIN CON 25 PIEZAS, NUMERO DE CATALOGO: 4248, PARA SU LSO N EL EQUIPO: PIEZAS
ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DE. CLAVE: 531.053.0356, MARCA: MASIMO.

MODELO: ROOT. - i Y [
SENSOR RESECHABLE PARA MONITOREQ DE PROFUNDIDAD ANESTESICA O HIPNOTICA,
TIPO ADHESIVO PARA PACIENTE PEDIATRICO COM 6 ELECTRODOS, CON TECNOLOGIA

gég MASIMO RD SEDLINE, PARA UTILIZAR CON EL MODULO SEDLINE CON ENTRADA MOC-9Y CAJA
37 4354 53102118 | EL CABLE RD SEDUNE CABLE DE PACIENTE, NO ESTERIL, LIDRE DE LATEX. PRESENTACION: 7 CONZ5
0000 CAJA CON 25 PIEZAS, NUMERO DE CATALOGO: 4329, PARA SU USO EN EL EQUIPO: PIEZAS
ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DE. CLAVE: 531.053.0356. MARCA: MASIMO.

MODELO; ROOT,
SENSOR DESECHABLE PARA MONITOREQ NIRS, TIPO ADHESIVO PARA PACIENTE ADULTO

319 CON PESO MAYOR O IGUAL DE 40 KG, PARA UTILIZAR CON MODLILO DE NIRS {33} CON CAJ

ag 808 53102118 ENTAADA MOC-9, TECNOLOGIA MASIMO, NO ESTERIL, LIGRE DE LATEX, PRESENTACION: 7 CO?;I 20
8369 CAIA CON 20 PIEZAS, NUMERD DE CATALOGO: 3756. PARA SU USO EN EL EQUIPO: PIEZAS
0000 ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DE, CLAVE: 531.053.0356. MARCA: MASIMO,

MODELG: ROOT.
SENSOR DESECHABLE PARA MONITOREQ NIRS, TIPC ADHESIVO PARA PACIENTE

379 PEDIATRICO CON PESO MAYOR O IGUAL A5 KG Y MENOR DE 40 KG, PARA UTILIZAR CON CAIA
29 808 52102118 MODULO DE NIRS {03) CON ENTRADA MOC-9, TECNOLOGIA MASIMO, NO ESTERIL, LIBRE 7 COJ:J 20
8377 DE EATEX, PRESENTACION: CAJA CON 20 PIEZAS. NUMERC DE CATALGOGO: 4235, PARA SU PIEZAS
00 00 USO EN EL EQUIPO: ANESTESIA DF ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DE, CLAVE:

531,053,0356, MARCAT MASIMO. MODELO: ROOT,
SENSOR DESECHABLE PARA SATURACION DE OXIGENO ($202), HEMOGLOBINA {SPHB),
METAHEMOGLOBINA (SPMET), INDICE DE VARIABILIDAD PLETISMOGRAFICA {PVI),

g;g CONTENIDO DE OXIGENO (SPOC), TIPO ADHESIVO PARA PACIENTE NEONATAL/ADULTO CAJA
A0 8419 £3102118 | CON PESO MENOR DE 3 XG O MAYOR DE 30 KG, CON TECNOLOGIA MASIMO RAINBOW 7 CON 10
000 $ET, CON CONECTOR MLNCS, NO ESTERIL, LIBRE DF LATEX, PRESENTACION: CAJA CON 10 PIEZAS
PIEZAS, NUMERO DE CATALOGO: 2414, PARA SU USO EN EL EQUIPO: GXIMETRO DE
PULSO. CLAVE: 531.667.0065. MARCA: MASIMO. MODELD: RAD 97.
379 SENSOR MULTISITIO PARA SPOZ Y PLESTIMOGRAFIA. USO NEONATAL, PRESENTACION:
» 808 | 00115 | PIEZA NUMERO DE CATALOGO; MSP-RES. PARA SU USO EN EQUIPG MEDICO: CLAVE 2 OIEZA
3766 531.262,0033 CUNA DE CALOR RAOIANTE CON FOTOTERAPIA OPCIONAL, MARCA:
0001 MEDICA D, MODELO: BABY CARE,

OBSERVACIONES

Para las partidas 16,17 y 18, se solicita en comodato equipe que a continuacién se describe (1 solo proveedor):

Analizador de Sangre Portatll i-stat.

Sisterna I-STAT el cual usa cartuchos descartables disefiados para reduclr los problemas que enfrentan los
con hiosensores quimicos sensibles y contenidos dentro de un chip de silicio, configurado para una gama
de analltos especificos.

¢ Dimensiones: Anchura 7,68 cm Longitud 23,48 cm

¢ Profundidad 7,24 em
« Peso: con baterfa recargable: 650 gramos; con baterfa desechable: 635 gramos
4

Alimentacion: dos bater{as de litio de 9 voltios, o baterfa recargable.
Calibracion: calibracién electrénica, mecanica, térmica y de presién de fabrica
o Pantalla: Cristal Hfquido SuperTwist con matriz de puntos,

Cajle 44 x 41, ple, 429, Colanin Industa), M, Yacatan, C90, 97150
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CMN

(}OB}'ERNO DE (B
MEXICO |

o Enlace de comunicacidn: diodo de emisién de luz infrarroja {LED)
e fernperatura de funcionamiento: de 16 a 30 °C (6] a 86 °F) para pruebas con cartuchos i-5TAT

¢ Temperatura e transporte; de -10 a 46 °C (14 a N5 °F)

Para las partidas 36, 37, 38, 39 y 40, se solicitardn 4 {cuatro equipos) en comedato de acuerdo con las
siguientes caracterfsticas, asighadas a un solo proveedor.

Maodulo de procespmiento de profundidacd anestésica

1. Monitoreo de Sedacién

1), Monitoreo del estade del cerebro mediante la adguisicion de datos y el procesamiento en tiempo real de
las sefales del EEG

1.2, Andlisis y despliegue de 4 canales de EEG,

1.3, Despliegue simultdneo 2 canales de EEG tanto del hemisforlo lzquierdo como del hemisferio derecho del
cerebro

1.4, Velocidad de forma de anda ajustable en 15 o 30 rmum/sec

1.5. Amplitud de forma de onda ajustable en 1,2,3,4,6,10, 25, 50 y 100uV/imm

1.6. Despllegue numérico del Indice del estado del paclente que esté refacionado con el efecto del agente
anestésico o sedativo aplicadoe

17. Despliegue del dato numérico del Indice del estado del paciente mediante procesamiento de la seftal
adaptativa que incluye métodos no lineales en multiples dominios.

1.7.1. Rango de medicidn de 0 a 100

1.8. Despliegue grafico de la densidad espectral en modo horizontal que muestre:

1.8.1. Presentacidn grafica en colores de la densidad espectral para lado izquierdo y derecho del cerebro que
represente potencla del EEG y gque muestre al menos lo snguiente

1.8.2, Rango de Frecuencia (Hz)

1.8.2. Rango de Espectro de Potencla {dB)

1.8.4. Gréfico de asimetria

18.5. Despliegue de Gréfico de Asimetrfa que muestrey cuantifica ta diferencia en la actlvidad cerebral entre

ambos hemisferios
1.9. Visualizacién en la pantalla del gréficos y valores numéricos de los siguientes 18,1, Gréfico de la tendencia
del valor del indice de estado de paciente

1.9.2, Grafica de ta Densldad espectral

1.9.3. Valor numérico de {ndice de Estaclo de paciente

1.9.4. Valor numérico del Indice de Electromiografla con valor numeérico de 0 a 100% 195, Valor numérico de
la Tasa de supresion

1.9.6. Valor numérico del Artefacto
110. Nivel de Impedancia codificado por colores de los electrodos para al menos 2101, AN .9
impedancia aceptable

1.10.1.2. Electrodo(s) desconectado(s)

Monitoreo para medicidn de oximetria reglonal cerebral
1. Monitoreo de Qxigenacion Regional {Oximetrfa Regiohal Cerebral)
1.1. Sensor con un emisor de Luz y dos fotodetectores.

1.2 Disponlible para pacientes aduitos, pediétricos y heonatos,

1.3 Precisién

1.3.1. Saturacion de oxigeno reglonal absoluta 4%

1.3.2. Tendencla en la saturacién de oxfgenoc reglonai 3%.

1.4. Visualizacidn en la pantalla del gréficos y valores numéricos siguientes para dos sensorg
1.4.1. Despliegue Valor numérico de fa imediclén de la saturacidn de oxigeno regional %rso
numérico del [ndice de area bajo la curva

1.4.3. Despliegue de valor de referencia

76 SEP 2074
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M 4 N ' b UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
GOBIERNO DX ! % HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CMN
IGNACIO GACRIA TELLEZ

IQ[.E[ IE: }‘K lI (C}D' (() , EA;‘?&Q; DIVISION DE INGENIERIA BIOMEDICA

e Enlace de comunicacidn: diodo de emisidon de luz infrarroja (LED)
o Temperatura de funcionamiento: de 16 a 30 °C (61 a 86 °F) para pruebas con cartuchos i-STAT

*  Temperatura de transporte: de -10 a 46 °C {14 a 115 °F)

Para las partidas 36, 37, 38, 39 y 40, se solicitaran 4 (cuatro equipos} en comodato de acuerdo con las
siguientes caracteristicas.

Modulo de procesamiento do profundidad anegtésica

1. Monitoreo de Sedacion

11. Monitoreo del estado del cerebro mediante la adquisicion de datos y ef procesarmiento en tiempo real de
las sefiales del EEG

1.2, Andlisis y despliegue de 4 canales de EEG.

1.3. Despliegue simultdneo 2 canales de EEG tante del hemisferio izquierdo como del hemisferlo derecho del
cerebro

1.4, Velocidad de forma de onda ajustable en 15 o 30 mim/sec

1.5, Amplitud de forma de onda ajustable en 1,2,3,4,5, 10, 25, 50 v 100uV/mm

1.6, Despliegue numérico del [ndice del estado del paciente gue esté relaclonado con el efecto del agente
anestésico o sedativo aplicaclo ‘

17. Despllegue del dato numérico del indice del estado del paciente mediante procesamiento de la sefial
adaptativa que incluye métodos no lineales en multiples dominios,

1.7.1. Rango de medicidn de 0 3 100

1.8. Despllegue gréfico de la densidad espectral en modo horizontal ¢juie muestre:

1.8.. Presentacién grafica en colores de la densidad espectral para lado izquierdao v derecho del cerebro que
represente potencia del EEG vy que muestre al menos lo siguiente

1.8.2, Rango de Frecuencla (Hz)

1.8.3. Rango de Espectro de Potencla (dB)

1.8.4, Grdfico de asimetria

1.8.5. Despliegue de Griéfico de Asimetria que muestre y cuantifica la diferencia en la actividad cerebral entre

ambos hemisferios

1.9. Visualizacién en la pantalla del grdficos y valores numnéricos de los siguientes 1.9.1. Grafico de la tendencia
del valor def Indice de estado de paciente

19.2. Grafica de la Densidad espectral

1.9.3. Valor numérica de Indice de Estado de paciente

1.9.4, Valor numérico del indice de Electromiografla con valor numdérico de 0 a 100% 1.9.5, Valor numérico de
la Tasa de supresién

1.9.6, Valor numérico del Artefacto

110, Nivel de Impedancia codificade por colores de los electrodos para al menos 21011 W
impedancia aceptable ’t?j\\ GUACIO A 66‘%
110.1.2. Etectrado(s) desconectadols) \c,\\\\\ ] % Od,

O
‘ S %
Monltoreo para medicién de oximetria regional cerebral %5

1. Monitorec de Oxigenacidn Regional {Oximetria Regional Cerebral)
1.1. Sensor con un emisor de Luz y dos fotodetectores,

1.2 Disponible para pacientes adultos, pediatricos y neonatos,

1.3 Precisidn '

1.2.1. Saturacién de oxigeno reglonal absoluta 4%

1.3.2. Tendencia en la saturacién de axfgeno regional 3%. _
1.4, Visualizacidn en la pantalla del graficos y valores numéricos siguientes para dos senso °
1.4, Despliegue Valor numérico de fa medicién de la saturacion de oxigeno regionat %rS AL & Jel alor
numérico del Indice de drea bajo la curva

L.4.3. Despllegue de valor de referencia
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UNIDAD MEDICA DE ALTA £SPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CMN
IGNACIO GACRIA TELLEZ

DIVISION DE INGENIERIA BIOMEDICA

GOBIFRNG DY
MEXIGO l

1.4.4 Despllegue de numeérico de diferencha entre valor de referencla vs 1502 actual, 1.4.5 Despliegue de
numeérico de diferencia entre valor de Sp02 periférica y %rS02. 4. Con sisterma de acoplamiento para monitor
no invasive para medicidn los pardmeltros fisioldgicos vy imediciones siguientes.

Monltor de visualizaclén

1. Monitor con pantalla a color LCD de matriz activa TFT con iluminacion trasera

1.1. Tamafio de pantalla 10 pulgadas

1.2. Bateria de lon litie para su uso continuo para duracidn de las baterfas e 4 horas y tiemnpo de carga cle las
baterfas de 4 horas

1L.2.1. Que muestre en pantalla nivel de carga de bateria

13. Receptéculo para adiclonar madule/ monltor portétil de medicién de Sp02, Hemoglobina Total continua
ho Invasiva

L4, Asa para traslado del equipo

1.5. Puertos USB :

16, Puerto para llamado a enfermeria

17, Puerto Ethernet para comunicacion con otros dispositivos médicos.

1.8. Funcion para adquirir capluras de pantalfa (imédgenes) y descargar a memoria USB.

1.9, Con capacidad de realizar hasta 20 capluras de pantalla,

2. Tendencias

2.1, Tendencia de los valores dle al imenos 96 horas

2.2, Opclanes de intervalo de tiempo de la gréfica de tendenclas de minutos, 30 minutos, 1 hora, 2 horas, 4
horas, 8 horas, 12 horas o 24 horas,

2.3. Analisis de la tendencia en un Histograma

3. Alarmas . ‘

3., Alarmas audibles y vislbles priorizadas en al menos 3 niveles

3.2, Despliegue de mensajes para:

3.20. Bateria haja

3.2.2, Sensor desconectado,

3.3, Botdn para silenciar alarmas.

4.1 Monitor con pantalla sensible ai tacto de matriz activa, con despliegue de valores numeérico y de curvas
fisioldgicas,

4.2. Saturacidn de Oxigeno en Sangre con software o techologfa para mediciones en pacientes en
movimiento y bajos niveles de perfusion con tecnologia de extraccion de sefial. 4.3, Despliegue de la curva
de pletismografia

4.4, Indicador de fa calidad de la sefial en cada pulso

4.5. Parametros

451 [ndice de perfusidn

4.511 Rango de medicién del [ndice de perfusién de 0.02% a 20%

4.5.2. Saturacién de oxigeno

4.52.1, Rango de medicidn de 0a 100 %

4.53. Frecuencia de Puiso

4.5.3.1. Rango de medicidn de 25 a 240 Latidos por minuto.

4.5.3.2. Preclsién con baja perfusion +/- 3lpm .

4.5.4, Medicion no invasiva y continua de Hemoglobina SpHb:;

4.5.4.1, Medlcién de la hemoglobina en g/dL. :

4.5.4.2, Con rango de medlcidn de 0 gfd! a 25 g/di 4.5.4.3. Precisién de 1 g/dL
5. instalacién

51, Almentaclén Eléctrica de 100 a 240 V CA, 47 a 63 Hz

5.2. Instalacién sohre montaje rodable

b} En caso de que se requieran pruehas, deberd indlcar el método de evaluacién y el resultado minimo
que debe obtenerse al ejecutar las pruebas, sl se requiere verificar el cumplimiento de las
especlﬁcaclones solicitadas de acuerdo con la LIC, ¢uando ésta resulte aplicable, dicha comprobacién

serd elaborada por el Area Téanlca,

Calte 34 % 41, aden 432, Colonka lndastelnl, Markda, Yacatdn, €84 9150
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Unlecamente se podra solicitar la presentacién de é@@{(}a"t”wu so cuente con al personal téenico
capacitado y certificada para realizar fas pruehas, mlsrmisuqﬂ(f’ieberan realizarse conforme la LIC a fas
Nermas: Oficlal Mexicana, Estandar {antes mexicana), Internaclonal, de Referencia, o Especificacién

No aplica

Téenlca.

-0s licitantes deberdn proporcionar el surtimiento de consimibles a los diferentes equipos médicos de la
Unictad Médica de Alta Especialidad, Hospital de Especialidades del CMN, “lghacio Garcia Téllez” en Maérida,
Yucatén, ubicacdos en diferentes serviclos de atencidén clinica-medica, para el buen desempefio y
contribucién en el apoyo del tratamiento vy diaghostico para los derechohabientes que acuden a los

diferentes servicios de esta unidad.

Por tal motivo y para comprobar la calidad y compatibilidad de los insumos ofertadas, se solicitard a los
liclantes presentacion de muestras con el abjetivo de evaiuar [a funcionalidad, compatibilidad y desempeiio
en los equipos medicos de la unidad, a fin de que cumplan con los criterlos especilicadoes por el fabricante
de equipo médico, asi como su funcionalldad vy calidad al 100%, en case de no cumplir con estas criterios la
muestra envida por parte de los licitantes serd calificada como “no cumple” adjuntando las causas de

incumpliimlento y sera desechada su oferta,

En el caso de Insumos para la salud, tas piezns requeridas para pruaeba de la CCILE deberdn entregarse
dentro del plazo que ésta establezca y serdn con cargo al proveador, lo cual estard previsto en la
cohvacatoria del procedimiento de contratacion,

- No aplica

¢} En aquellos casos en gue cf Area Requirente madifique la especificacién téanica de algdn blen quo
ne se encuentre regulado por el Compendio Nacional de Insumos para fa Salud expedido por el Conseo
de salubsridad General, el Cuadro Bésico y Catdlogo de Instrumental y Equipo Médico emitidos por la
Comisién interinstitucieonal del Cuadro Basico y Catilogo de msumos del Sector Salud y el CBI respecto
de las especificaciones estipuladas para ese mismo blen en el ejercicio anterior, debord acompafiar a
su requisicién, un dictamen mecdiante el cunl el Area Téenica acredite que con alle no se limlta Ja libre

participacién, concurrencia y competencla econémicea,

No aplica

d) En aquellos casos an que el Area Requirente, modifique Ias especificaciones técnicas de un bien
respecto de las estipuladas en el ejerciclo anterlor, debera presentar un dictamen en el que justifigue

qtie los requisitos contenidos en las especificaciones técenicas del bien no limitan de ninguna forma la
libre participacién, concurrencia y competencia econdmica; dichos eambios deberan ser validados
durante la etapa de la investigacién de mercado con objeto de que los cambios efectuados ne limiten
fa libre participacidn, concurrencia y competaencia econémica, y de ser ¢l caso, los cambios deberin

desprenderse de ésta,

La investigaclén de mercade solo se podra utHizar en una sola ocaslén para cada uno de los
procedimientos de contratacién publica, salvo que estén compuestos por varlas partidas se podrd

esarimir en uno o vatjos de éstos,
No aplica.

g) Normas: Ofictal Mexicana, Estdndar (antes mexicana), Internacional, de Referencia o Especificacién
Téenica, que resulte aplicable a los bienes o servicios requerldes, conforme a la LIC con base en lo
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sefialado en ¢l humeral 4.28.4 de las presentes POBALINES v, en su caso, ol Registro Sanitario
correspondiente.

L.os licitantes deberdn acompafiar a su propuesta técnlca el docunento siguiente:

L Copla del Registro Sanitario completo vigente expedido por la COFEPRIS, conforme o fo

establechdo en el artfculo 376 de la Ley Goneral de Salud (vigencla de 5 aiios), debidamente

identlf.rcudo por el niimero de partida y clave proposicidn, asi como los anexos correspondientes

al marbete, que acredite fehacfentemente que el producto ofertado cumple con Ia descripcion del
Cuadro Bdsico y tiene su registro sunitario correspondiente,

Il. En caso de que los bienes ofertados no requieran de Registro Sanitario, deberd presentar

constancia oficial, expedida por fa S5A, con firma autdgrafa y cargo del servidor ptblico que la

emite, que lo exima del mismeo.
En el caso de que Jos bienes a ofertar no requieran de redistro Sanitario se aplicard lo siguiente:

i, Copia del certificado que acreditle e cumplimiento con la Norma Oficial Mexicana, Norma
Mexicana, Norma Internacional o Especificaclon Técnica aplicable, expedido por un Organismo de
Certificacién acreditado por la EMA, El certificado deberd estar vigente durante la vigencia del
contrato; por lo que,-en caso contrario se deberd tramitar su renovacidn ante un Organismo de

Certificacion acreditado, debiendo enviar copiu de éste al instituto,

W, En el supuesto de gue no existan organisimos de certificacion acreditados, presentar el informe de
resultados emitido por un laboratorio de pruebas acreditado por la EMA; dicho informe deberd

contar con fecha de expediclon como mdximeo de seis meses.

Durante |a vigencia del {{os} contrato(s] que, en su caso se adjudique{n), con motivo de la presente licitacion,
el Instituto podrd en cualquier momente verificar el cumplimiento de los requisitos de calidad de los bienes
al licltante que resulte adjudicado, a través de las personas acreditadas por la EMA {Organlsmo cde
Certiflcacién o Laboratorio de Pruebas), de acuerdo con lo establecido en la Ley Federal solre Metrologla y

Normalizacién
Para bienes naclonales:

En caso de ser fabricante:
‘Registro Sanitario en caso de cjue corresponda.

En caso de ser distribuidor primario;
«Carta de apoyo del fabricante o distribuidor en México en hoja membretada debidamente

firrnacdia.

Para blenes de importacién;

En caso de ser distribuidor primario:

Carta de apoyo del fabricante o Distribuidor de fa marca en México en hoja membretada
debldamente firmada. '

¢+ Registro Sanltario correspondiente del bien ofertado.

f} El Anexo Técnico no debera contener inforimacién relativa a la suficiencia presupuestaria, precios de
contratacién o al tipo de procedimiento de contratacién.

Se anexa dictaimen presupuestal emitico por e departamento @Mﬂﬁ%’fﬂ Unidad Médica de Alta
Especialidad, Hospital de Especialidades del CMN, “lgnacio Gapcjs 1&531“?‘0'64?(@&'5’4;?@
& KO

G

¥
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El Anexo Técnico deberd estar firmado autégrafamente en [a Gltima hoja, v rubricado en todas las
deinas, por los servidores piblicos responsables de su elaboracién del Area Requirente o, en su caso,

Técnica, los cuales deberan ser:

Aresf Requirente

Ares éc
/;/ < .
Mt | Mér}x”f\ngellna /@/nzalez Canche "Dr. Ulises Rosado Quiab
Dxre?tora de enfe meria, UMAE Directar Médico, UMAE
Are 'Fequireme
y - )

{lanco Saldhvar, Dr. Francised (ﬁuardra Tabasco

Dr. Antonio P/o .
Jefe de Divisioy Ontofog(a UMAE Jefe de Divisién d;a Medicina, UMAE

Are Requwente

; -
i P
/
Dr. Jorge ‘frE?fE(riceﬁo Mezquita ( Dr. David Roldan Morales
Jefe de Divisjdn de Cirugia, UMAE. .. Jefe de Divisién, Cardiologla, UMAE
Lirente Areg Té nica/
; 551 i — & 5;7
Dr. }\{uefte‘ffg ier Crtiz Trujillo . Dr. José di 3i u§f énchez Ruiz
Jefedela Divi{ o de Pediatrfa, UMAE Jefe de la Oivisidn eThgenieria Biomédica

/ AT

£
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Mérida, Yucatan, a 20 de septiernbre de 2024

contratar.

Incluirdn lo que se sefiala a continuacion, en ol orden que se indica, segln sea el
»SEP 00
WA HER]

&‘Son p:ojaama G
V
/TDQ C‘ARC'\p'
8340 . 720
¢ Laentregadelosinsumos se llevard a cabo en el almacén del departaments de abastos de la URldad
Médica de Alta Especialidad, Hospital de Especialidades def CMWN, Ignacio Garcla Téllez para su
netificacion a fa Divisién de Ingenierfa Biomédica para su verificacion y validacién de fo entregado al
almacén y lo que serd entregado a las dreas médicas correspondientes, los bienes podran
entregarse a partir del dia posterior al fallo, hasta 10 dias posteriores al fallo, después de esta
fecha, se llevaran a cabo las penas correspondieites por retraso en la entrega..

a) Vigencia de la contratacién y ejercicio presupuestal al que corresponda.

s A partir del fallo y hasta el 31 de diclernbre de 2024

b} Plazo de entrega del bien, arrendamiento o servicio, indicando en su caso, el calendyri
y condiclones de entregas que corresponda.

e Laos bienes deberén entregarse en sus empagques originales, conforme a las drdenes de reposicion
que se generen, sin embargo, podrdn ser entregados en una sola entrega, cerrados sin presentar
alteraciones, ni evidencia de que hayan intentado ser abiertos,

Los insumos deberan estar identificados con una etiqueta detallandlo los datos de la unidad, clave
institucional, rnarca, modelo, descripcion y numero de contrato al que corresponcde, en caso de no
cumplir con alguno de estas observaciones se dara por rechazaclo ef bien, teniendo que reponer al

dia siguiente con los requlsnos solicitados en este punto.

» Para el caso de consumnibles que tengan condicionado el uso por fecha de caducidad, esta debera
estar indicada respectivamente de manera clara y concisa en la etiqueta de descripcion de producto
y en caso de su vencimiento préximo, estos deberdn ser reemplazados por el proveedor adjudicaco

sin costo extra para el instituto.

» Sellevard acabo la generacion de érdenes de reposicidn posterior al fallo por parte del departarmento
de abasto, para el surtimiento de los consumibles para que puedan ser entregados en una sola

exhibicién.

Una vez adjudicado el fallo, se podré llevar a cabo fa entrega anticipada o bien la entrega total a los
10 dias posteriores después al fallo, proveedores que lleven a cabo este proceso podran ser

acreedores para no entregar flanza.

:

En caso de no entregar en éstos 3 dias, podran hacerlo como se sefiala en punte anterior a los 25
dfas, pero ya con toda la decumentacién correspondiente, incluida ia fianza, posterior a estos 25 dias
la fecha correspondiente se aplicardn las penas convencionales establecidas en el contrato,
2624

=/ Felipe Carvillo
\, PUERTO

3, )

Calls 34 x 41, NaGm, 434, Colarda Inctustedsd, MGride, Yusatdn, 9.0, 87150
Tul 298 92I565G, Ex 10401 wwwimseaobagy




MEYES RN ) iy UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
& GB‘; K Il l\T{P DI‘ HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CMN

VAR A g ; GNACIO GARCIA TELLEZ
E'f.ﬂ: EZ« g}é H ((;u @ EM DIVISION DEIINGENIERIA BIEJMSDIEA

¢) Criterio de evaluacion de proposiciones conforme a lo dispuaesto por los articulos 51, 52 y 53 clel
RLAASSP, :

o Binarfa, se hara evaluacién técnica econdmica de fas propuestas presentadas por fa proveeduria,

«  Justificacion: Se hace Ja observacion gue se evaluaran insumos {constmibles va determinados par
las claves y descripciones de cuadro basico institucional) y no servicios, por lo que no se requiere una
evaluacion por puntos y porcentajes, dado que es un consumible de equipo médico ef cual debera
de cumplir con las normas y cartas solicitadas en el anexo técnico, el cual debe de cumplir con
criterios y especificaciones técnicas ya sefialadas en la descripcién y soportadas por la ficha técnlea,
catalogo o manual del insumeo, asf como su compatibilidad con los equipos médicos,

¢ Sesalicitara a la proveeduria la entrega de muestras flsicas para la evaluacién técnica, por parte del
area médica en apoyo con la division de ingenieria bioméclica, para verificar la compatibilidad y
funcionalidad con los equipos médicos de la unidad, en caso de que el proveedor no entregue
muestras fisicas de las particlas a ofertar se considerara motivo de descalificacién.

s Cabe sefialar que las muestras solicitadas a la proveedurfa son para fa revisién y verificacién en el
funcionamiento correcto en los equipos médicos, las cuales son probadas en el medio hospitalario,
lo que en ocasiones pueden quedar residuocs y son desechadas por seguridad. Esto para que no se
haga ning(n cargo o solicitar devolucién al instituto de este tipo de insumeos.

¢ la proveaduria que envié muestras fisicas se le hace de conocimiento que, una vez concluido el
proceso de licitacion, adjudicacion vy fallo, tendra 15 dias posteriores a este Ultimo para solicitar la
reposicion de las muestras, pasada esa fecha el Instituto no se hard responsable de las mism

d) Licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones que debe cumplir o apli
serviclo a contratay,

Para bienes nacionales:
£n caso de ser fabricante;
s Certificado de Integracién nacional. 76 SEP “’
¢ Certificado vigente de buenas practicas de fabricacidn por parte de COFERPIS
¢ Registro sanlitario correspondiente en caso de aplicacion al insumo ofertajo. RLG! EAHDD

En caso de ser distribuidor pritnario:

‘;t\o
AL
¢ Carta de apoyo del fabricante o distribuldor en México en hoja membretada ﬁérﬁ‘ég
firmada.

¢ Certificado vigente de buenas précticas de fabricacion por parte de COFEPRIS, del fabricante
Para bienes de importaclén:

En caso de ser fabricante:
¢ Registro sanitarjo correspondiente,

En caso de ser distribuidor primario:
o Carta de apoyo del fabricante o Distribuidor de la marca en México en hoja membretada
debldarmente firmada.
»  Registro sanitario correspondiente.

e} Documentaclén téenica necesaria como pueden ser: folletos, catdlogos, fotografias, manuales entre
otros, en caso de que se requieran para comprobar sus especificaciones.
2624
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s Catdlogo de bienes salicitados,
f) Visitas a las instalaciones Institucionales, donde se suministrardn o colocarén los bienes o donde se
prestaran los servicios, en st caso,
¢« Noaplica
g} 5 se requicre efectuar visitas a las Instatlaciones de los licitantes. Se deberd precisar puntualmente,
el objeto y el resultado que se espera obtener de ln misma, a efecto de que se plasime en la convocatoria.
o No, aplica.

h) Las penas convenclonales y deducciones al pago de conformidad con lo dispuesto en el lineamiento
5.5.8 ce las presentes POBALINES, .

©

EL INSTITUTO" aplicard una pena convencional por cada dia de atraso posteriores a fos 10 dias de
entrega posterior al fallo, por el equivalente al 2.5%, sobre el valor total de lo incurmplido, sin incluir el
IVA, en cada uno de fos supuestos siguientes:

o Cuando "EL PROVEEDOR” no entregue los bienes que le hayan sido requeridos a través de las
ordenes de reposicidn o entrega total anticipada, dentro del plazo sefalado en el presente
documento,

La pena convencional por atraso se calculard por cada dia de incumplimliento, de acuerdo con el
porcentaje de penalizacion del 2.5 % establecido por cada dfa de retraso. La suma de las penas
convencionales no deberd exceder importe de dicha garantfa,

"EL PROVEEDOR" a su vez, autoriza a "EL INSTITUTO" a descontar las cantidades que resuiten de
aplicar la pena convencional, sobre los pagos que deberd cubrir a "EL PROVEEDOR”,

La pena convencional se calculard de acuerdo con los siguientes términos y condiciones expresados
en la férmula que se detalla a continuacién;

s Pca=%d % nda xvspa.

s Ddénde:
%d=porcentaje determinado en la convocatoria, invitacién, cotizacion, contrato o pedido por cada

dia cle atraso en el iniclo de la prestacion del serviclo (entrega de insumos),
¢  Pca = pena convencional aplicable.
» nda = ndmero de dias de atraso.
* vspa = valor de los servicios prestados con atraso (entrega de Insumos), sin IVA. _
La penalizacién se calculara a partir del dia siguiente en que concluye el plazo o fecha convenida
para iniciar la entrega del blen.
Conforme a lo previsto en el Gltimo pérrafo del articulo 96, del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientosy Servicios del Sector Puiblico, no se aceptaré la estipulacién de penas

convencionales, a cargo de "EL INSTITUTO",

i) En su caso, mecanismos requeridos al proveedor para responder por defectos o vicios ocultos de los
bienes o de la calidad de |os servicios,

En caso de que un consumible tenga defectos de fabricacién o este defectuoso, el proveedor se vera
obligado a reponer &l bien, por otro de la misma caracteristi ciapal al 100% sin costo para el
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J) Garantias de anticipos, cumplimiento, defectos o vicios ocultos de bienes, calidad de servicios y de
operacion y funciohamiento, que en su caso aplicuen, las cuasles deben indicar, segtin sea el casos

¢ Los bienes deberdn entregarse en sus empaques originales, cerrados sin presentar alteraciones, ni
avidencia de que hayan intentado ser abiertos, asi mismo deberan estar identificados con una
etiqueta detallando los datos de la unidad, clave institucional, marca, modelo, descripcidn y numero
de contrato, cn caso de no curmplir con alguno de estas observaciones se dard por rechazado el bien,
tentendo gue reponer en un tiempo No mayor a 24 horas.

« Para el caso de consumibles que tengan condicionado el uso por fecha de caducidad, esta debera
estar indicada respectivamente de manera clara y concisa dentro de la etiqueta de descripcion de

prodtcto,
+  Plazo para notificar ai proveedor,

o Encasode que un consumible tenga defectos de fabricacion o este defectuoso, el proveedor se
vera obligado a reponer el blen, por otro de la misma caracteristica y funcional al 100%, sin costo
para el instituto en un tiempo no mayor a 24 haras, la potificacién la realizara el administrador de
contrato a través de correo electrénico al proveedor para la reposicion en el tiempo estipulado.

o La existencia de consumibles y refacciones, en su caso,
Solo las adquiridos en la licitacién.

o Plazo y condiciones de canje o devolucién del bien.

En un plazo no maximo mayor a 24 horas, una vez notificado al proveedor por defecto de fabricacion
o incompatibilidad con el equipo médico donde serd utilizado,

¢ Caducidad de los bienes.

Los insumos deberdn de contar con un minlmo 24 meses de caducidad a partir de la fecha cde
adquisicidon y podran ser canjeables por el proveedor en caso de que esta se cadudque en el tiempo
de vigencia del contrato.

s Para el caso de consurnibles que tengan condicionado el uso por fecha de caducidad, esta debera
estar indicada respectivamente de manera clara y concisa dentro de la etiueta de descripcidn de

producte,

s Centros de servicio {domicilios y horarios} y reporte técnico.

No aplica

26 SEP 074
RECIBIDO

s

»  Periodo de garantia.

Durante la vigencia del contrato.

¢ Tiempos maximos de reparacién o atencidn de fallas,

No aplica
Talle 34 x A1, Napy, 439, Celoaia Industriol, s4dnidn, vueatdn, €03, G750
Tel Y93 97 256546, Ext 400k srvLimssaninm g q Aided ?; .,

Felipe Carrillo
. PUERTO

SR R U RN
PO R Y O I
vy



IGNACIO GARCIA TELLEZ

Qi Ay UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
(Y(}:{%I ERNO B} ‘l ' HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CMN
|

g
E{ H }g‘ E ({ @j) i M&% DIVISIGN DE iNGENIERIA BEOMEDICA
;\NO DEL i §n
\0\\&1\\(‘&!\(”0 Gap Z‘G‘on
. - (NG
o Garantia de mano de obra yfo partes. @’\g‘b ‘?( )
5 O
No aplica i ]
2hSER 074
e Manienimijentos correctivos y/o preventivos. .
| ht..( I?&il)@
hlo aplica
h, 1\0
00 GaRc
340128

* En su caso, si se requiere capacitacion, solicitar programa para la misma,

No aplica

« Porcentaje por reguerir por concepto de garantia de cumplimiento en los términos del
lineamiento 5.5.5 de estas POBALINES.

o Lagarantfa de cumplimiento de contrato o pedido deberé constituirse por el equivalente al 10% del
importe total del instrumento juridico de que se trate en monto superior a 5,000,600 de UMA
vigente, dicha garantfa podré ser hasta del 10% del total adjudicado sin IVA.

» Kk} Precisar la forma de pago para fo cual deheran especificar ef tipo de moneda y si se realizard
en una sola exhibicién o pagos progresivos conforme a las entregas programadas en el contrato
respectivo.

o Como se establece en el presente documento, el Administrador de Contrato por parte del Instituto
serd el servidor publico responsable de verificar que se cumplan en tiempo y forma los comprarmisos
contenidos en el contrato que para tal efecto se ceiebre,

¢+ Plazo de pago: 20 dias

o Tipo de glosa: Almacén o contrato Unico.

»  Requerimiento: existencia de un contrato formalizado.

o Documentos gque deberdn presentarse para pago.

s Representacion impresa del comprobante fiscal digital por internet {CFDI), que cumpla con los
requisitos establecidos en el articulo 29-A del Cédigo Fiscal de la federacién, en la que se indique:

o Numero de proveedor
o Numero de contrato
o Numero de alta de almacén y
o Numero de fianza y denominacion social de la afianzadora
¢ Opinién de cumplimiento de obligaclones fiscales en materia de seguridad social (IMSS), positiva y

vigente,

1} Establecer los imecanismos de comprobacién, supervisién y verificacién de los bienes o de los servicios
contratados y efectivamente entregacos o prestados, asf como del cumplimiento de las requisiciones

de cada entregable.

e Contrato con todas las clausula y ahexos necesarias que Indiquen los consumibles adquiridos con ef
fin de verificar cada uno de estos en el documento de failo,

¢ Surtimiento en los tiempos especificados por parte de la proveedurfa al departamento de
abastecimiento con la docurmentacion y etiquetado correspondiente.

Cate 14 x &F, HOm, 148, Catenta ndastrial, M rida, Yueatdn, 06, 975D
Tel B35 DPPEG46, EaLa00 e Imesgobanx
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GOBIERNO DE
MEX TGO |

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CMN
IGNACIO GARCIA TELLEZ

DIVISION DE INGENIERIA BIOMEDRICA

m) En caso de que se solicite el otorgamiento de anticipo, deberd sefialarse el porcentaje vy forma de
amortizacién del mismo, el cual debe ajustarse a las disposiciones establecidas en los articulos 13, 45
fracciones IX y X de la LAASSP y 81 fraccion V del RLAASSP, v el numeral 4.2.7 def MAAGAASSP, As{ como

la justificacién para el otorgamiento del anticipo,
»  No aplica,

Firmados an la Glthima haja, y rubricados en todas, por fos servidores ptiblicos dol Area Requiventa y/o
Téenica responsables de su elaboracion y autorjzicidn, a sabenr:

" o

Ar ea-Requjrente

Director Medico, UMAE

Area T!écni ‘é}

Al -

Dr. José c}{j/e ﬁ;‘ gﬁh’é’hez Rufz

Jefe dela Diviksjéﬁ’de)); fenlerfa Biomédca, UMAE
P

e

Ared Requirgnte

Dr. Jorge Eié,a{n Bricefio Mezquita
Jefe de DIISIOn de Clrugla, UMAE.

il
Dr. Huelter Jg¥4ér Ortiz Trujillo

Jefe dela D%viéit’]h '{'&Je Pediatria, UMAE

Calte 34 X% 41, Hom. 438, Cofania Indosteind, (4dvida, Yueatdn, 2.0, 9850
Tel 9a0 vpe6s ¥

Pr. Antopi / Polanco Saldivar
Jefe de Di\il‘ ‘611 Oncologia, UMAE>

4

' 65 Requirente

\~

Dr. Francigco‘ uarcia Tabasco
Jefe de Division de Medicina, UMAE

- /./n \
Or. Dayid Réldan Morales
Jefe cie Divislén, Cardiologla, UMAE

Lic. Anngfnsl'd'c/:f}/ AlefLanche
Directo; cle Enf 17 rfa, UMAE
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ANEXO0 NOMERO 2 (DOS)

[ - ~_PROPOSICION ECONOMICA

FECHA DE ELABORACION
FECHA DE VIGENCIA DE LA COTIZACION

NOMBRE DEL LICITANTE: LW SCIENTIFIC DE MEXICO, SOCIEDAD DE RESPONSABILIDAD LIMITADA DE

CAPITAL VARIABLE ] _ RFEC._____ _ LSMI70112GH3_ {
DOMICILIO: CALLE 29 NQ.132 X 14 Y 16, FRACC. SAN MIGUEL, MERIDA YUGATAN, MEXICO. cP h
97140 R

TELEFOND FAX CORAEQ ELECTRAONICO NUMERG DE PROVEEDOR IMSS

9993 253 2575, atministracion @wmexico.com 0000152250

LOS SERVICIOS PROPUESTOS, SE APEGAN A LA DESCRIPCION Y CONDICIONES SOLICITADAS PO EL IMSS ¥ QUE SE
INDICAN  EN  LOS  ANEXOS NUMEROS 1 {(UNO) DE ESTA PECTICION DE  OFERTAS  No.
{UMAEIABAST/ADQ/103/2024_)PROPUESTOS PARA LA UNIDAD; MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD,

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SQCIAL
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO

ADQUISICION DE CONSUMIBLES DE EQUIPO MEDICO GRUPO 379 PARA EL EJERCICIO 2024 RESPECTIVAMENTE,
DESCRITOS EN EL ANEXO NUMEROS 1 (UNG) QUE A CONTINUACION PRESENTAMQS A USTED NUESTRA PROPOSICION
ECONOMICA, MISMA QUE CUBRE EL SERVICIO CON LAS ESPECIFICACIONES SOLICITADAS EN LA PRESENTE PETICION
DE OFERTAS:

CONFORME A LAS BASES DE LA PETICION DE OFERTAS PARA LA ADJUDICACION DEL CONTRATO RELATIVO A LA('/

CANTIDAD | UNIDAD DE

3 b N
PARTIDA | CLAVE DESCRIPCION SOUCITADA | MEDIDA

PAIS DE ORIGEN PRECIO IMPORTE

379 | 379 183 0098 00 01 CASCO CEFALICO LACTANTE 20 CM
182 | DIAMETRO. PRESENTACION: PIEZA, NUMERO DE CATALOGO: MEXICO
0098 | 20CM. PARA SU USC €N &1 EQUIPO: CLAVE 531.423.0052 3 PIEZA $1,390.00 »4.170.00
0001 |FLUWOMETRO DE PARED, MARCA: AGA. MODELO: MC,

379 304 4185 0Q 01 ELECTRODOS OESECHABLES PARA
379 MEDICION DE ELECTROCARDIOGRAFA, CON CONECTOR TIPO
304 BOTON, PARA NEONATOS, PRESENTACION: PIEZA, NUMERO -
2 4185 DE CATALOGO; EECG-DES, PARA 5U USO EN EQUIPO MEDICO: Go0 PLEZA MEXICO $118.00 $70,800.00

CLAVE 531.252.0033 CUNA DE CALORU RADIANTE CON

too FOTOTERAPIA OPCIONAL. MARCA: MEDICA £, MODELQ: BABY
CARE.
379 379 396 0166 00 01 GEL DE ULTRASONIDOS. PRESENTACION:
396 CAJA CON 12 BOTELLAS. NUMERO DE CATALOGO: 104834, CAlA )
3 0166 PARA SU USO EN EL EQUIPC MEDICO: CLAVE: 531.292.0258 3 CON 12 UsA $660.00 $1,980.00
0001 CARDIOTOCOGRAFQ, MARCA: PHILIPS, MODELO: AVALON BOTELLAS

FETAL MONITOR FM20,
379 718 0027 00 01 POLVO GELATINIZANTE, INACTIVANTE,
ELABORADO A BASE DE GLUTARALDEHIDO, EN ENVASE

PLASTICO DE SCGURIDAD COM TABA DO VACIADGS QUE SE
379 | ACOPLE AL PUERTO DE 2.6 MM DE DIAMETRO DE LA BOLSA DE
718 | RECOLECCION DE SECRECIORES Y FLUIROS, QLUIE SOUIDIFIGUE
0027 { HASYA 12060 ML. PRESENTACION: BOTELLA DE PLASTICO CON

Q001 | 1.74 ONZAS, NUMERO DE CATALOGO: PG1200, PARA SU USO
EN EL EQUIPO CLAVE: 531 081 0832 SISTEMA PARA
ASPIRACION DE SECRECIONES. MARCA: MEDI-VAG. MODELD:
CRD-FLEX

20 FRASCO MEXICO $260.00 $5,200,00

TELS. 01 (800} 890 9712

(999) 253 25 75

contacto @lwmexico.com
administracion@lwmexico.com

CALLE 20 NO.132 X 14 Y 16,
FRACC. SAN MIGUEL. MERIDA
YUCATAN, MEXICO, CP 97140

LW SCIENTIFIC DE MEXICO 5. DE R.L DE C.V
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379 821 3629 00 01 SOLUCION COADYUVANTE DEL
EQUILIBRIO HIDRO-ELECTROLITICO ¥ DEL PH EM PACIENTES
BAIO SUSTITUCION RENAL CONTINUA, SOLUCION ESTERN,
PARA UTILIZARSE EN PACIENTES BAJO SUSTIFUCION RENAL
CONTINUA EN PACIENTES CON FALLA RENAL AGUDA, Y EN
OTROS CASOS, CUANDO SE REQUIERE DE LA REMOCION DE
LQUIDOS O SOLUTDS, COMO EN LOS CASOS O
ENVENENAMIENTO AGUDO POR MEDICAMENTOS O DROGAS
179 QUE SON DIALIZABLES. LA SOLUCION NO ENTRA EN
a1 CONTACTO CON EL TORRENTE SANGUINED DEL PACIENTE, CAJA CON 2
5 3629 BOLSA DOBLE QUE CONTIEME UNA SOLUCION ELECTROLITICA 120 BOLSAS usa $1,930.00
0001 {A) Y OTRA AMORTIGUADQORA {B). ANTES DE LA ME2ZCLA,

CADA 1000 ML CONTIENEN: 4 MEQ/t, CALCIO 2.5 MEQ/L;
MAGNESIO 1.5 MEQ/L; SODIO 140 MEQ/L; CLORO 113 MEQ/L;
LACTATO 3 MEQ/L; BICARBONATO 32 MEQ/L; GLUCOSA 110
MG/ML AGUA PARA INYECCION. PRESENTACION; EMPAQUE
CON 2 BOLSAS DE 5000 ML POR PAQUETE. NUMERO DE
CATALOGO: 6054356, PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: J
CLAVE 531.340.0235 £QUIPO DE HEMOFILTRACION PARA
TERAPIA RENAL CONTINUA, MARCA: GAMBRO, MODELO;
PRISMA.

379 379 892 0322 G0 01 TRAMPA DE AGUA ADULTOS.
892 PRESENTACION: PZA. MUMERO DE CATALOGO: 0208610,
6 0322 PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE: 531.053.0372 2 PIEZA USA $1,055.56 $2,11L12
0001 ANESTESIA INTERMEDIA UNIDAD DE, MARCA: HEINNEN &

LOWESTEIN, MOBELO: TIZIAN. It
379 893 0032 00 01 GUIA O ESTILETE DE ALUMINIO O ACERD N
INOXIDABLE DE B8 FR. PRESENTACION: PZA. NUMERQ DE
CATALOGQ: 55000N. PARA SU USO £N EL EQUIPD MEDICO:

379

7 :09332 CLAVE 531.191.0391.03.01 CARRO ROI0 CON EQUIPG| 120 PIEZA MEXICO $125.00 $15,000.00
0001 | COMPLETO  PARA REANIMACION CON  DESFIBRILADOR .
MONITOR MARCAPASO. MARCA: VITAL SIGNS. MODELO:
uNICo, ' \
379 810 0040 00 01 SELLOS DE SEGURIDAD DESECHABLES,
479 | PRESENTACION: PAQ. C/100 PZAS. NUMERO DE CATALOGO:
ayo | 2919 PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE PAQUETE
8 coqe | 531:191.0391.03.01 CARRO ROIO CON EQUIPO COMPLETO | 6 CON 100 MEXICO $760.00 $4,560.60
0001 | PARA REANIMACION CON  DESFIBRILADOR MONITOR PIEZAS
MARCAPASO. MARCA: ARTROMICK. MODELO: AVALO
COMPACTO. -
379 | 379 200 0568 00 01 CIRCUITO COAXIAL ISO {BAIN, VALVULA S
REUSABLE Y CIRCUITO DESECHABLE DE 1.6 M. PRESENTACION: PAQUETE
9 200 1 PAQUETE CON 20 PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: $7050,| 10 CON 20 MEXICO $7,100.00 $71,000.00
ggggl‘ PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 053 0141 UNIDAD DE PIEZAS .%L
AMESTESIA. MARCA; PENLON. MODELG: PRIMA 102,
379 744 1791 00 00 PUNTA DE TITANO ESTERIL DESECHABLE \
PEDIATRICO-ADULTO CUCHILLO AGRESIVO SERRADO PARA ?
379 | TENDO OSEO; CORTE LONGITUDIN»‘GL ¥ DNICS:JON,E 0¢ 1.0 CH A N
744 |{4.3 IN) DE LARGO CON LONGITUD DE CORTE 12.4 MM, N\
10| 1761 | ANCHO DE CORTE DE 0.8 MM PRESENTACION: CAIA CON & | 2 :fé?:s LA $119,200.00 3238,400.00
000D | PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: 5450-815-114, PARA SU USO -
EN EL EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO. CLAVE: -
531.081.0089. MARCA: STRYKER. MODELO: SONOPET.
379 744 1635 00 00 PUNTA DE TITANG ESTERIL DESECHABLE
PEDIATRICO-ADULTO RECTA OE MICRODIAMETRO PARA
379 TEJDO BLANDO: ABRASION MODERADA. DE 12.3 CM (4.9 1N) CALA
11 744 DE LARGO CON DIAMETRO EXTERNO DE 1,77 84M, DIAMETRO 2 CONS USA $96,000.00 $192'm0.00

1635 | INTERNO DE 1.37 #d PRESENTACION: CAJA CON 5 PIEZAS.
0000 | NUMERO DE CATALOGO: 5450-800-309. PARA SU LSO EN EL
EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO. CLAVE: $31.081.00890.
MARCA: STRYKER, MODELO: SONOPET.

PIEZAS

TELS. 01 (800) 890 9712

(999) 253 25 75

contacto @ lwmexico.com
administracion@lwmexico.com

CALLE 29 NO.132 X 14 Y 16,
FRACC. SAN MIGUEL. MERIDA
YUCATAN, MEXICO, CP 97140

LW SCIENTIFIC DE MEXICO S. DE R.L DE C.V
RFC. LSM170112GH3
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79 744 1627 00 00 PUNTA DE TITANO ESTERIL DESECHAGLE
PEDIATRICO-ADULTO  RECTA PARA TENDO BLANDO;
379 | ABRASION MODERADA. OF 11.4 CM (4.5 IN) DE LARGO CON
" 744 | DIAMETRO EXTERNO DE 1.92 MM, DIAMETRO INTERNG DE CAIA
1627 § 1.50 MM, PRESENTACION: CAJA CON § PIEZAS. NUMERO DE 2 CONS UsA $103,100.00 $260,20000
0000 [ CATALOGO: 5450-800-307. PARA SU USO EN EL EQUIPO: PIEZAS
ASPIRADOR ULTRASONICO, CLAVE: 531.081.0089, MARCA: ]
STRYKER, MODELO: SONOPET.
379 100 1245 00 00 BOLSA O POLIETILENO DESFCHAGLE, N 4\
FLEXIDLE, TRASLUCIDA, PARA ASPIRACION ¥ RECOLECCION DE
SECRECIONES Y FLUIDOS CORPORALES PARA AJUSTE EN
RECIPIENTE RIGIDO, CON TAPA DE POLIPROPILENO
ENSAMBLADA EN UNA SOLA PIEZA CON TRES PUERTOS: 1,
479 | PUERTO DE CONEXION , CONECTOR DE ANGULO RECTO TiPO -
\op | HEMORA REMOVIBLE PARA ADAPTARSE AL CONTENEDOR
13 | us |RIGIDO CON VALVULA DE SEGURIDAD DE NO RETORND; 2.| 30 PIEZA usA $88.00 $2,640.00
oogo | PUERTO PARA VACIO CON VALVULA DF SEGURIDAD
INTEGRADA DE POLIPROPILENO, CON VALVULA  OF
SEGURIDAD FLOTANTE CON EMPAQUE PLASTICO, QUE CIERRA
AL LLEMAGD Of LA BOLSA; 3. PUERTO DE LLENADD .
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: 5450-850-
002, PARA U USD EN EL EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO. )
CLAVE: 531.081.0089, MARCA: STRYKER. MODELO: SONOPET. _
379 710 0033 00 00 RECIPIENTE DE ASPIRACION DE PLASTICO <
175 | RIGIDO DESECHABLE, GRADUADD, CON UN PUERTO DE )
“16 | CONEXION PARA LA BOLSA DE POLIETILENO BESECHABLE.
14| 4o3a |REQUIERE BOLSA  DE  POLETILENO  DESECHABIE| 30 PIEZA Ush $680.00 $20,400.00
0000 | PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: $450.851-
0£2. PARA SU USQ EN EL EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO.
CLAVE: 531.081.0089. MARCA: STRYKER, MODELO: SONOPET.
270 | 379 903 4520 G0 00 JUEGO DE TUBOS GF DESECHOY TUBO DE
ovs | EXTENSION PARA FILTRO, DESECHABLES, DE SILICON ESTERIL ¢|
15 | gont | PRESENTACION: JUEGO. NUMERO OE CATALOGO: 5450-850-| 30 PIEZA USA $10,600.00 $318,00000
0000 | 003 PARASU USO EN EL EQUIPO; ASPIRADOR ULTRASONICO.
CLAVE: 531.081.0089, MARCA: STRYKER, MODELO: SONOPET, s
i 379 206 0075 00 01 CONES DE ESPUMA ANATOMICOS DE O
| 470 | POUURETANO DESECHABLES PARA MENTON Y FRENTE CON (
J 206 | UN PESO TOTAL O 242 GRMs, PARA USAR EN SISTEMA DE
P19 SOPORTE PROND. PRESENTACION: JUEGO. WUMERD DE| 15 11UEG0 MEXICO $1,100.00 $16,500.00
| ggz CATALOGO: 1052003. PARA SU USO EN EL EQUIPO: MESA
: QUIRURGICA MECANICO-HIDRAULICA. . CLAVE: 531,616.0976.
MARCA: VARIOS. MODELO: VARIOS,
379 200 3166 00 01 CIRCUITO REANIMADOR NEONATAL EN
379 | PIEZA EN T DESECHAGLE CON CONTROL DE PIP, PEEP Y
200 | MANOMETRO INTEGRADD. MARCA: MERCURY MEDICAL
20| 3166 | PRESENTACION: JUEGO. NUMERO DE CATALOGO: 1050814, | 12 1IUeGo USA $790.00 $11,850.00
0001 | PARA SU USO EN ELEQUIPO: FLUIOMETRO D PARED, CLAVE:
531.423,0052, MARCA: VARIOS. MODELO: VARIOS.
RESUCITADOR NEONATAL DESECHABLE CON MANOMETRO,
47g | VALVULA PEEP ¥ VALVULA DE ALIVIO. MARCA: MERCURY
7as | MEDICAL PRESENTACION: JUEGO. NUMERO DE CATALOGO:
20| oL 11056212, PARA SU USO EN EL EQUIPO: CARRO ROJD CON | 12 UEGD UsA $854.00 $10,248.00
oo, [EQUIPO  COMPLETO  PARA  REANIMACION  CON
DESFIBRILADOR-MONITOR-MARCAPASO. CLAVE:
531.191.0391. MARCA! VARIOS. MODELO: VARIOS.
BOLSA DE 3000 ML (3 UTROS). DE POLIETILEMNG, DESECHASBLE,
FLEXIBLE, TRANSLUCIOA, PARA ASPIRACION Y RECOLECCION
379 | DE SECRECIONES ¥ FLUIDOS CORPORALES, cc;:: FOND?’L i
100 | PLANG, PARA AJUSTE EN RECIPIENTE RIGIDO, CON SISTEM
22| 0718 | ANTIREFLUSO POR MEDIO DE CANALETAS VERTICALES| 2 gg{“si‘; MEXICO $5,690.00 $11,380.00
0001 | ALREDEDOR DE LA BOLSA, CON TAPA DE POLIPROPILENO
ENSAMBIADA EN UNA SOLA PIEZA CON AGARRADERA DE
EXTRACCION DE 5.8 Ch DE ANCHO POR 3 CM DE LARGO, CON

LW SCIENTIFIC DE MEXICO S. DE R.L DE C.V
RFC. LSM170112GH3

CALLE 29 NO.132 X 14 Y 16,
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CUATRO PUERTOS, CON SUS CORRESPONDIENTES TAPONES
ADEHERIDOS A LA TAPA, DEBIDAMENTE INDICADOS PARA SU
FUNCION POR MEDIG DE DIBUJOS Y ESCRITQ: 1.- PUERTO DE
PACIENTE CON TAPA CON CONECTOR DE ANGULQ RECTO TIPO
MACHO CON ADAPTADOR REMOVIBLE PARA ADAPTARSE A
TGDO TIPO DETUBERIA, DIAMETRO INTERNO DE 7 MM. 2.-
PUERTO PARA VACIO DE 10 MM DE DIAMETRO CON VALVULA
DE SEGURIDAD INTEGRADA DE POLIPROPILENG O ESTIREND
QUE INCLUYA 2 FILTROS BACTERICLOGICOS HYDROSCOPICOS
TAAMPA DE AEROSOLES OF MATERIAL ABSORBENTE CON
CAPACIDAD PARA ATRAPAR MICROPARTICUELAS DE HASTA
0.45 MICRAS, CON ESPACIADOR Y VALVULA DE SEGURIDAD
FLOTANYE CON EMPAQUE PLASTICO, QUE CIERRA AL
LLENADO DE LA BOLSA. 3.- PUERTO PARA CONEXION DE
BOLSAS EN SERIE TANDEM CON CONECTOR TiPO MACHO DE
CONEXION A PRESION. 4.- PUERTO PARA TOMA DE MUESTRAS 3
POR MEDIO DE FILTRO ADAPTABLE OPCIONAL O PARA VERTER :

EL POLVO  GELATINIZANTE, INACTIVANYE. FECHA OF C}
CABUCIDAD Y FECHA DE FABRICACION GRABADA EN 1A TAPA
DE CADA BOLSA INDIVIOUAL. PRESENTACIOM: CAJA CON 50
BOLSAS  EMPACADAS Y ETIQUETADAS. NUMERO DE
CATALOGO: 7H 3004. PARA SU USD EN EL EQUIPO: CLAVE

$31.081.0832 SISTEMA PARA ASPIRACION OE SECRECIONES, b
MARCA: BEMIS. MODELO: QUICK FIT, - \
379 | CAL SODADA GRANULAR, CON INDICADOR DE COLOR
l6o | IRREVERSIDLE. PRESENTACION: CUBETA 16 KG. PARA SU USO CUBETA 16 C
23 o061 | EN EL EQUIPO: ANESTESIA BASICA, UNIDAD DE. CLAVE:| 20 @ BRASIL $2,600.00 $52,000,00 i
0001 | F3L053.0364. MARCA: VARIOS, MODELO: VARIOS. MARCAS
COMPATIBLES: GENERAL ELECTRIC, DRAGER, MAQUET,
CIRCUITO COMPLETO PARA PACIENTE REHUSABLE, INCLUYE %
373 |LINEA DE FLUJO Y TRAMPA DE AGUA DE 15 MM
200 | PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: HT600050,
2 3950 | PARA SU USO EN EL EQUIPO: VENTILADOR DE TRASLADO 5 Pieza UsA $3,330.00 516,650.00 CtR
0000 | PEDIATRICO-ADULTO.  CLAVE:  531.941.0279.  MARCA: :
NEWPORT. MODELO: HT70, {’7
CIRCUITO COMPLETO PARA PACIENTE REHUSABLE, INCLUYE . \__-l
379 | UNEA DE FLUIO Y TRAMPA DE AGUA DE 22 MM
200 | PRESEMTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: HTGC0D4E.
25 3968 | PARA SU USO EN EL EQUIPO: VENTILADOR DE TRASLADD | 7 PIEZA Ush $3,900.00 338,500.00
0000 | PEDIATRICO-ADULTO,  CLAVE:  531.941.0279.  MARCA:
NEWPORT. MODELO: HY70,
SENSOR DE FLUIO DESECHABLE, PARA USO PEDIATRICO -
379 | ADULTO. PRESENTACION: PAQUETE CON 4 PIEZAS. NUMERO
80B | DE CATALOGO: KIT3420A {SEN3420A). PARA SU USO EN EL CAJA CON 4 _
26 6736 | EQUIPO: VENTILADOR DE TRASLADG PEDIATRICO-ADULTO. 1 PIEZAS USA 313,868.89 513,888.89
0001 | CLAVE: $31.941.0279, MARCA: NEWPORT MEDICAL. MODELO:
HT70,
479 |SCNSOR DE FLUIC DESECHABLE PARA ADULTOS ¥
vog | PEDIATRICOS PRESENTACION: CAJA CON 4 PIEZAS. NUMERO AN CON 4

27 DE CATALOGO: KIT3420A. PARA SU USO EN EL EQUIPO: 2 USA $13,888.80 $27,777.78

e | VENTILADOR DE TRASLADO  PEDIATRICO-ADULTO. CLAVE: PIEZAS
$31,941.0279, MARCA: NEWPORT. MODELO: HT70.,

<79 | CONECTOR REUTILIZABLE DE BRAZO PARA BOLSA DE SISTEMA

37, |DE RESPIRACION PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE

28 50 CATALOGO: 8004458, PARASUUSO €N ELEQUIPO: ANESTESIA 20 PIEZA ALEMANIA $2,190.00 $43,800.00
09 DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DE. CLAVE: 531.053,0355,

BOOL | MARCA: GENERAL ELECTRIC, PMODELD: AVANCE C52.
379 | CUBIERTA DE GEL PARA SONOA, TAMARIO ESTANDAR, 100
S5y | PIEZAS. PRESENTACION: CAJA. NUMERO DE' CATALOGO: CAIA
29 5820948 (MUDGD44). PARA SU USO EN EQUIPO MEDICO: 5 CON 100 UsA $18,500.00 $94,500,00
gé?; CLAVE: §31,497.0053 INCUBADORA DE TRASLAOO. MARCA: PIEZAS :

DRAGER. MODELO; GLOBE TROTTER TIS00.

TELS. 01 (800) 890 9712

{999) 253 2575
contacto@Ilwmexico.com
administracion @lwmexico.com

; 5 CALLE 20 NO.132 X 14 Y 16,
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CABLE DEL MODULO DF CONTROL PARA EL NEBULIZADOR
379 | "AERONEB PRO". PRESENTACION: PIEZA. NUMERG OF
. 156 | CATALOGO: MPO1036. PARA SU USO EN EQUIPO MEDICO:
4531 | CLAVE:  531.941.0980 VENTRADOR  VOWMETRico| 2° PIEZA usA $2,230.00 $44,600.00
0002 | NEONATAL-PEDIATRICO-ADULTO.  MARCA:  DRAGER.
i MODELO: SAVINA.
CANULA DE YANKAUER TRANSPARENTE, HECHA EN UTNIA SOLA
PIEZA OE PIASTICO RIGIDO GRADO MEDICO, ESTERIL,
379 | INASTILLABLE, PUNTA ESTANDAR, ACANALADA, TIPO OLIVA,
a 171 | CON MANGO ANTIDERRAPANTE, DE 6MM. DE DIAMETRO CAJA
0332 | INTERNO Y 29 CM. OE LARGO. PRESENTACION: CAIA CON 50| © CON SO MEXICO 3205.00 51,230'00
0001 | PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: K80, PARA SU USO EN EL PIEZAS
EQUIPQ CLAVE: 531 081 0832 SISTEMA PARA ASPIRACION DE
B SECRECIONES. MARCA: MEDI-VAC, MODELO: CRO-FLEX.
CANULAS  GUEDEL  DESECHABLES  TAMARO 1.
379 | PRESENTACION: PZA. NUMERO OF CATALOGO: 1.1504-60.
" 171 |PARA SU USO EM EL EQUIPD MEDICO: CLAVE
1371 | $31.191.0391.03.01 CARRD ROIO CON EQUIPO complero| 10 PIEZA MEXICO $29.90 $299.00
GOOE | PARA  REANIMACION CON DESFIBRILAGOR  MONITOR r
MARCAPASO. MARCA: SUNMED. MODELO: UINICO. C\
CANIILAS GUEDEL DESECHABLES TAMARNO 4.
379 | PRESENTACION: PZA. NUMERO DE CATALOGO: 1-1504-90,
171 PARA  5U USO EN  EL EQUIPD  MEDICO: CLAVE .
31 1389 |531.191.0391.03.01 CARRO ROIO CON EQUIFO compLeTo | 0 FIEZA MEXICO $21.00 $1,080.00
0001 |PARA REANIMACION CON DESFIBRILADOR MONITOR
) MARCAPASO. MARCA: SUNMED. MODELO: UNICO.
CANULAS GUEDEL DESECHABLES TAMAROD 5.
379 | PRESENTACION: PZA. NUMERQ DE CATALOGO: 1-1504-99, "\
171 |PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE
3 1397 |531.191.0391.03.01 CARRO ROIO CON EQUIPG COMPLETO | 20 PIEZA MEXICO $27.00 354000
0001 | PARA REANIMACION CON DESFIBRIADOR MONITOR
MARCAPASO. MARCA: SUNMED, MOBELO; UNICO.
379 PAPEL PARA IMPRESION TERMICO NARANIA. PRESENTACION: \x
cay | ROLLO. NUMERO DE CATALOGO: 007957. PARA SU USO EN EL
15 (a4 | EQUIPO: CIAVE 531 329 0032 ELECTROCARDIOGRAFO| 30 ROLLO MERICO 439,00 $1,170.00
0001 | MULTICANAL (3 CANALES 12 DERIVACIONES). MARCA: o
BURDICK. MODELO: EK10.
SENSOR DESECHARLE PARA MONITOREDQ DE PROFUNDIDAD b
ANESTESICA O HIPNQTICA, TIPO ADHESIVO PARA PACIENTE
479 | ADULTO, CON 6 ELECTRODOS, CON TECNOLOGIA MASIMO RO )
208 SEDLINE, PARA UTILIZAR CON EL MODULQO SEDLINE CON CAA
15 8344 ENTRADA MOC-9Y EL CABLE RO SEDLINE CABLE DF PACIENTE, 7 CON 25 USA $26,900.00 $188,300.00
NO ESTERIL, LIBRE DE LATEX, PRESENTACION: CAJA CON 28 PIEZAS
| 0000 | oe7as. NUMERO BE CATALOGO: 4248, PARA SU USO EN EL
' EQUIPO: ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DE.
CLAVE: 531.053.0356. MARCA: MASIMO, MOBELO: ROOT.
SENSOR DESECHABLE PARA MONITOREQ DE PROFUNDIDAD
ANESTESICA O HIPNOTICA, TIPO ADHESIVO PARA PACIENTE
479 | PEDIATRICO CON 6 ELECTRODOS, CON TECNOLOGIA MASIMO
808 RO SEOLINE, PARA UTILIZAR CON EL MOBDULD SEDLINE CON CAJA
37 8351 ENTRADA MOQC-9Y EL CABLE RD SEDLINE CADLE ‘DE PACIENTE, 7 CON 25 UsaA $26,900,00 $188,300.GQ
60 00 NO ESTERIL, LIBRE DE LATEX, PRESENTACION: CAIA CON 25 PIEZAS
PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: 4320. PARA SU USO EN EL
EQUIPO: ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD D,
CLAVE: 531.053.0356. MARCA: MASIMO, MODELO: RQOT.
SENAOR DESECHARLE PARA MONITORED MR, TIPO
ADHESIVO PARA PACIENTE ADULTC CON PESO MAYOR O
379 IGUAL DE 40 KG, PARA UTILIZAR CON MODULQO DE NIRS {03} CAIA
808 CON ENTRADA MOC-9, TECNOLOGIA MASHAO, NO ESTERI,
38 R369 LIBRE DE LATEX. PRESENTACION: CAIA CON 20 PIEZAS. 7 C':?El\;jso usA $36‘900'00 5258'300‘00
0000 | NUMERO DE CATALOGO: 3756. PARA SU USQ EN FL EQUIPO:
ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD OE, CLAVE:
531.053.0356. MARCA: MASIMO. MODELD: ROQT,

LW SCIENTIFIC DE MEXICO S. DE R.LDE C.V
RFC. LSM170112GH3

CALLE 29 NO.132X 14 Y 18,
FRACC. SAN MIGUEL., MERIDA
YUCATAN, MEXICO, CP 97140

TELS. 01 (800) 890 9712
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SENSOR DESECHABLE PARA MONITOREQ NIRS, TIPO

ADHESIVO PARA PACIENTE PEDIATRICO COM PESO MAYOR O
379 |IGUAL A 5 KG ¥ MENOR DE 40 KG, PARA UTILIZAR CON CAIA
808 { MODULO DE NIRS {03} CON ENTRADA MOC-9, TECNEHLOGIA .

3| 8377 | MASIMO, NO ESTERIL, LIBRE O (ATEX. PRESENTACION: cutA | 7 ‘;?E’;jg UsA 536,900.00 $258,300.00
0000 | CON 20 PIEZAS. NUMERQ DE CATALOGO: 4235, PARA SU USO

EN EL EQUIPO: ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD

DE, CLAVE: 531,053.0356. MARCA: MASIMO, MODELO: ROOT.

SENSOR DESECHABLE PARA SATURACION DE DXIGENO {SFQ2),

HEMOGLOBINA  (SPHB), METAHEMOGLOBINA  (SPMET),

INDICE  DE  VARIABILIDAD  PLETISMOGRAFICA  {PVI), ‘“"}<
37g | CONTENIDO DE OXIGEND (SPOC), TIFO ADHESIVO PARA '
gog | PACIENTE NEONATAL/ADULTO CON PESO MENOR OF 3 KG O CAIA /

a0 gaty | MAYOR DE 30 G, CON TECNOLOGIA MASIMO RAINBOW SET, 7 CON 10 usa $21,600.00 $151,200)
aoon | CON CONECTOR MLNCS, NO ESTERIL, UBRE DE LATEX. PIEZAS

PRESENTACION: CAJA CON 10 PIEZAS. NUMERD DE

CATALOGO: 2414, PARA SU USO EN EL EQUIPO; OXIMETRO DE

PULSO. CLAVE: 531.667.0065, MARCA: MASHVO. MODELD:

| rapoz, L
579 | SENSOR MULT(SITIO PARA SPO2 Y PLESTIMOGRAFIA. USO
gog | NEONATAL. PRESENTACION: PIEZA. NUMERD DE CATALOGO:
at 3765 | MSP-RES. PARA SU USO EN EQUIFD MEDICO: CLAVE 12 PIEZA USA $2,453.00 $29,436,00
op oy | 3312520033 CUNA DE CALOR RADIANTE CON FOTOTERAPIA
OPCIONAL. MARCA: MEDICA D. MODELD: BABY CARE.

SUBTOTAL $  2,817,910,79

T VA 5 466,865.73

TOTAL S 3,384,776.52

SON: TRES MILLONES TRESCIENTOS GCHENTA Y CUATRO MIL SETECIENTOS SETENTA Y SEIS PESOS 52/100 M.N.

LOS PRECIOS SEMANTENDRAN DURANTE LA VIGENCIA DEL GONTRATO.

Protesto lo necesarlo

Us EDUARD%LAMMG’ANA
REPRESENTANTE LEGAL DE
LW SCIENTIFIC DE MEXICO, SOCIEDAD DE
RESPONSABILIDAD LIMITADA DE CAPITAL VARIABLE

: : CALLE 29 NO.132 X 14 Y 18,
LW SCIENTIFIC DE MEXICO 8. DER.L DE C.V FRACG. SAN MIGUEL. MERIDA

RFC. LSM170112GH3 YUCATAN, MEXICO, CP 97140

TELS. 01 (800) 890 9712
(999) 253 25 75
contacto @ lwmexico.com

administracion@lwmexico.com



Unidad Médica de Alta Cspecialidad CMN “Ignacio Garcla Téllez"
Direccién Administrativa

Departamento de Abastecimiento

Oficlna de Adquisiciones

GOBIERNO DE

MEXICO

COMUNICADO DE RESULTADO
ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO COBERTURA DE TRATADOS INTERNACIONALES
~ NUMERO AA-50-GYR-050GYRO63-T-155-2024
ADQUISICION DE CONSUMIBLES DE EQUIPO MEDICO GRUPO 379 ]

fn fa Cludad de btérida, Yucatdn, slendo las 14:00 hor as del dfa 30 de Septlembre de 2024, se reunteron en el
Departamento de Abastecimlento de esta Unidad Médica de Alta Especialidad, ublicado en calle 41 No. 439 por 34,
Colonia tndustrial, C.P. 97150, los servidores pubhcos cuyos nombres y firmas aparecen al final de la presente acta, con
el objeto de Hevar a cabao el Acto Comunicacion de Resultade, de la Adjudicacién Directa Macional indicada al rubro, de
conformidad con los articulos 26 fraccion 1Il, 26 Bis, fraccidn 11, 28 fraccin 11, 36, 36 bis, 37, 37 bis, 38, 40, 41 fraccion (1
de [a Ley de Adquisiciones, Arrendamientes y Servicios def Seckor Piblice y el Articulo 72 Fraccidn V Bis del Reglamento
de [a Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piiblico.

El Acto fue presidido por el Mtro, Edgar Fablan Cubells Gutierrez Jefe del Departamento de Abastecimiento de la Unidad
Médica de Alta Especialidad, Hospital de Especialidades del Centro Médico Nacianal “Ignacio Garcla Téllez”, servidor
piiblico designado por fa convocante, con fundamento en el articulo 37 fraccdn VI de la Ley de Adquisicicnes,
Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico y con el numeral 5.3.8 inciso ¢} de las Politicas, Bases y Lineamientos en
Materia de Adquisiciones, Arrendarmientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social , asistido por ef Dr. José
de Jests Sdnchez Ruiz, titular de la Divisidn de ingenierla Blomédica de In UMAF

ANTECEDENTES

Con fecha 5 de Septiembre del 2024 el drea requirente realiza estudio de mercado con el fin de obtener informacién
acerca de la existencia de proveeduria en este rubre, asi como de conocer sobre [a existencia necesaria para realizar los
serviclos requeridos, sl cumple con los requisitos de calidad, economia y oportunidad, para lo cual, el drea requirente
realizo envios de correos efectronicos a posibles oferentes, consultas a Compranet, a cdmaras empresariales y lamadas
telefénicas. El resultado del estudio de mercado se registrd en el documento denominado FO-CON-05, el cual forma
parte del expediente del presente proceso y dio lugar al requerlmiento y dictamen de excepcion elaboradas por la

propia drea requirente.

Con fecha 26 de Septiembre del 2024 las direcciones Médica y Administrativa, dictaminaron la excepcidn a ta Ucitacién
Piblica, lo anterior con fundamento en e art{cuio 41 Fraccion it de la Ley de Adquisiclones, Arrendamientos y Servicios

del Sector Pithlico.

Con fecha 26 de Septiembre se recibe en el Departamento de Abastecimiento el memordndum con el nimero de
referencia 31901200200/UMAE/DIB/110/2024, con &l fin de realizar los trdmites correspondientes para formallzar el
proceso de adquisicién de consumibles de equipo médico grupo 379.

%g 379 183 G098 00 01 CASCO CEFALICO LACTANTE 20 CM DIAMETRO. PRESENTACION: PIEZA, NUMERO DE
1 0098 29500005 | CATALOGO: Z0CM. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531.423.0052 FLUIOMETAO DE PARED. MARCA:
0001 AGA, MODELD: MC.
378 379 304 4185 00 01 ELECFRODOS DESECHABLES PARA MEDICION DE ELECTROCARDIOGRAFIA, CON
9 304 25408159 | CONECTOR TIPO BOTON. PARA NEONATOS, PRESENTACION: PIEZA, HUMERO DE CATALOGO: EECG-DES. 600 PIEZA
4185 PARA SU USO EN EQUIPO MEDICO: CLAVE 531,252,0033 CUNA DE CALOR RADIANTE CON FOTOTERAPIA
00t OPCIONAL MARCA: MEDICA D, MOBELO: BABY CARE. 2
™
ggg 373 395 0166 00 DI GEL DE ULTRASQNIDOS. PRESENTACION: CAJA CON 12 BOTELLAS. HUMERD DE Caja coﬁ:,.‘
3 0165 53101273 | CATALOGO: 40483A, PARA SU USO EH EL £EQUIPO MEDICO: CLAVE: 531.292.0258 CARDIOTOCOGRAFO. 3 2 -l
MARCA: PHILIPS, MODELO: AVALON FETAL MONITOR FM20. botellas
60 01 A3 &
4 379 94062 | 379 718 0027 60 01 POLVC GELATINZANTE, INACTIVANTE, ELABORADD A BASE OE GLUTARALCEHID, EN ENVASE 20 FRASCO
718 PLASTICO DE SEGURIDAD CON TAPA DE VACIADO QUE SE ACGPLE AL PUERTO DE 2.6 MM DE DIAMETRO DE LA

2024 N,

lehpe Carrillo
PUERTO

s
Ve

Cafle 33 Ho, A58 o H3 Caianliz fvdustrbal OL0, 55100, Merda, Vicabin, Sasicea,
¥eol, G .

ingsranb, s

Y gd
Pagina 1 de 10




GOBIERNO DE

MEXICO

Unidad Médica de Alta Especialidad CMN “ignacio Garcla Téllez"

Direcclén Administrativa

Departamento de Abastecimlento

Oficina de Adguisiciones

COMUNICADO DE RESULTADO

ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO COBERTURA DE TRATADOS INTERNACIONALES

NUMERO AA-50-GYR-050GYROG3-T-155-2024

ADQUISICION DE CONSUMIBLES DE EQUIPO MEDICO GRUPO %79

0927 fOLSA DE RECOLECCION DE SECRECIONCS Y FLUIDOS, CUWH SOUICIFIQUE HASTA 1200 1AL, PRESENTACION:
6001 ROTEELA DE PLASTICO CON 1.74 GHZAS. RUMERO DE CATALDGO: PG1200. PARA SU LSO EN £L EQUIPD CLAVE:
531 081 0832 SISTEMA PARA ASPIRACION DF SECRECIONES, MARCA: MEDIVAC, tAODELO: CRO-FLEX. B
379 821 3029 G0 01 SOLUCIGN COADYUVANTE BEL EQUILIBRIC HIDRG-ELECTROITICO ¥ DEL FH EN PACIENTES
BAIO SUSTITUCION REMAL CONFINUA. SOLUCION ESTERIL, PARA UTILIZARSE EM PACIENTES BAJO SUSTITUCION
RENAL CONTINUA EN PACIENTES CON FALLA AFNAL AGUDA, ¥ EN QTROS CASOS, CHANDO SE REQUIFRE DE LA
174 REMODCION OF LIQUIDDS O SOLUTOS, COMO EN LOS CASOS DE ENVFNEHI\MI‘EHTO AGUCO POR MEDICAMINTOS .
8?1 . O DROGAS QUE SON DIALZABLES, LA SCUXION HO FNIRA BN CONTACTO COR EL TORRENTE SAMGUINEQ DFL ?flJl‘\
5 a5g 25400005 PACIERTE. BOISA DOALE GUE CONTIFRE URA SOLUCIGH ELECIRGLITICA [A) Y OTRA AMORTIGUARORA (D). ANTFS 120 CONZ |
v DE LA MEZCLA, CADA 1003 MU CONTIENEN: 4 MEGYL, TALCIO 2.5 MEQA; MAGNESIO 1.5 REQS; SODID 140 BOLSAS
0001 HEQ/L; CLORG 113 MEG/L; LACTATO 3 MEQUL; BICARBONRTO 22 MEOYL; GLUCOSA 110 MG/ML AGUA PARA
INYECCION. PRESENTACION: EMPAQUE CON 2 BOLSAS DE S000 ML POR PAQUETE. NUMERO DE CATALOSO:
054356, PARA $U USQ EN EL EQUIFD MEGICO: CLAVE 531.340.0235 EQUIPO DE HEMOFILTRACION PARA TERARIA
RENAL CONTINUA. MARCA; GAMBRO, MODELO: PRISKA.
ggg 379 892 0322 06 01 TRAMPA DI AGUA ADULTDS. PRESENTACION: PZA. MUMIRO DI CATALOGO:
& 0322 20500005 | 0208630, PARA SU USO EN EL FQUIPC MEDICD: CLAVE: 531.053.0372 ANFSTESIA IMTERIAEDIA UNIDAD 2 PIEZA
0001 DE. MARCA: HERINEN & LOWESTEIN, MODELD: TaZiAN,
379 179 £03 0032 00 01 GEHA D ESTHETF OF ALUMINIO O ACERO IHOXIOATLE BE 8 FR. PRESENIACIOH: PZA.
s 693 90500005 | UMERO BE CATALOGO: SS0DON. PARA SU USO EH [L GQUIPO MEDICG: CIAVE 531.191.0391.02.0t 120 PIEZA
0032 CARRO ROJFO COH EQUIPO COMPLETO PARA REANIMACION CON DESFIBRILADOR MONITOR SARCAPASO,
0001 MARCA: VITAL SIGHS. MODELO; UNICO,
379 379 810 0040 00 01 SEILOS DE SEGURIDAD DESECHABLES. PRESENTACION: PAQ, C/100 PZAS, NUMERO DE PAGUETE
8 810 99500005 | CATALOGD: 2419, PARA SU LISO EN EL EQUIPD MEDICO: CLAVE 531.191.0391.03.01 CARRD ROJQ CON 6 CON 400
6040 EQUIPD COMPLETO PARA REANIMACION COM DESFIBRIADOR MOHITOR MARCAPASO, MARCA: IEZAS
0001 ARTROMICK. MODFLO: AVALO COMPACTO, ’ P
ggg 379 200 0568 DO 0L CIRCUNTO COAYIAL IS0 {BAIN), YALVULA REUSABLE Y CIRCUITO DESECHABLE DE 1.6 PAQUETE
9 0568 25400822 | M. PRESENTACION: PAQIUETE CON 20 PIEZAS, NUMERD DE CATALOGO: $7050. PARA SU USO EM EE 10 CON 20
0001 EQUIPQ; CLAVE 531 053 0141 UNIDAD DE ANESTESIA, MARCA: PENLON. MODELD: PRIMA 102, PIEZAS
379 379 744 1751 00 09 PUNTA DE HTANO ESTERIL DESECHABLE PEDIATRICO-ADULTO CUCHILLO AGRESIVO
744 SERRACO PARA TEIDO OSEQ; CORTE LONGITUDINAL ¥ DIVISION. DE 11.0 CM (4.3 IN) DE LARGO COH CAJA
10 1791 53102118 | LONGITUD DE CORTE 12.4 MM, ANCHO DE CORTE DE 0.8 MM PRESENTACION: CAJA CON 5 PIEZAS. 2 CON S
NUMERQ DE CATALOGO: 5450-815-114. PARA SU USC EN EL EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO. CLAVE: PIEZAS
0000 531.081,0089, MARCA: STRYKER. MODELO: SONGPET.
179 379 744 1635 00 00 PUNTA DE TITAND ESTERIL DESECHABLE PEDIATRICO-ADULTO RECTA DE
744 MICRODIMMETRO PARA TEJIDD BLANDO; ABRASION MODERADA, DE 12,3 €M (4.9 1N} DE LARGO CON CAJA
11 3 53102118 | DIAMETRO EXTERNO DE 1.77 MM, DIAMETAO INTERND DE 1,37 Miv PRESENTACION: CAJA CON 5 PIEZAS. 2 CON &
i635 NUMERQ DE CATALOGO: 5450-800-309. PARA SU USO EN EL EQUIPQ: ASPIIADOR ULTRASONICO. CEAVE: PIEZAS
0000 531.081.0089. MARCA: STRYKER, MODELO: SONGPET,
279 375 744 1627 00 00 PUNTA DE TITANO ESTERIL DESECHABLE PEDIATRICO-ADULTO RECTA PARA TENDO
744 BLANDO; ABRASION MODERADA, DE £1.4 CM {4.5 IN) DE LARGO CON DIAMETRO EXTERNO DE 1.92 MM, ~CAJA
12 53102118 | DIAMETRO INTERNO DE 1.50 M. PRESENTACION: CAJA CON § PIEZAS. NUMERQ DE CATALOGO: 5450- 2 CONS
1627 $00-307. PARA SU USO EN EL EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO, CLAVE: 531.081.0083, MARCA: PIEZAS
0000 STRYKER. MODEEQ: SONCPET.
379 100 1245 00 G0 BOLSA DE POLIETIEND DESECHABLE, FLEXIBLE,TRASLUCIOA, PARA ASPIRACION Y
RECOLECCION DE SECRECIONES ¥ FLUIDOS CORPORALES PARA AJUSTE EN RECIPIENTE RIGIDO, COM TAPA
279 DE POLIPROPILENG ENSAMBLADA EN UNA SCIA PIEZA CON TRES PUERTOS: 1. PUERTO DE CONEXION ,
100 CONECTOR DE AHGULO RECTO TIPO HEMBRA REMOVIBLE PARA ADAPTARSE AL CONTENEDOR RIGIDD
13 45 53102118 | CON YALVULA DE SEGURIDAD DE NO RETORNG; 2, PUERTC PARA VACID CON VALYULA DE SEGUAIDAD 30 PIEZA
12 INTEGRADA DE POLIPROPILENG, CON VALVULA DE SEGURIDAD FLOTANTE CON EMPAQUE PLASTICO, QUE
0000 CIERRA AL LLENADO DE LA BOLSA; 3. PUERTO DE -LLENADO PRESENTACION: PIEZA, NUMERQ DE
CATALOGO: 5450-850-002. PARA SU USO EN EL EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASOMICO, CLAVE:
531,081.0089, MARCA: STRYKER. MODELO: SONCPET,
379 379 710 0033 00 00 RECIPIENTE DE ASPIRACION DE PLASTICO MIGIDO DESECHABLE, GRADUADO, CON UN
14 710 53102118 | PUEBTO DE CONEXION PARA LA BOLSA DE POLIETILENO DESECHABLE. REQUIERE BOLSA DE POLIETILENO 30 PIEZA
0033 DESECHABLE PRESENTACION:; PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: 5450-851-012, PARA SU USO EN fI
0000 EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO, CLAVE: 531.081.0089, MARCA: STRYKER, MODELO: SONOPET, %, s
gg? 379 903 4529 00 00 JUEGO DE TUBOS DE DESECHO Y TUBOD DE EXTENSION PARA FILTRO, DESECHABLES,
16 53102118 ] DE SILICON ESTERIL PRESENTACION: JUEGO, HUMERO DE CATALOGO: S450-850-003. PARA SU USO EN EL 30 PIEZA [
gg%% EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO. CLAVE: 531.081.0089, MARCA: STRYKER. MODELQ; SONOPET. e \
379 379 765 4724 00 01 CARTUCHQ PARA 1A DETERMINACION DE TIEMPO DE PROTROMBINA/INA. CAJA 7
16 765 | 53102118 | PRESENTACION: CAIA CON 25 CARTUCHOS, NUMERO DE CATALOGO: 420280, PARA 5U USO EN EL 6 CON 25
4724 EQUIPO: CLAVE 531 048 0040 ANALIZADOR CLINICO PORTATIL DE SANGRE. MARCA: ASBOTT POINT OF PZAS I

/
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0001 CARE, MODBELO: 1-STAT SERIES 300 Y200,
379 379 765 4732 00 01 CARTUCHO PARA LA DETERMINACION DE TROPOHINA | {CTHIY. PRESENTACICN: CAJA CAIA
17 765 53102114 } €O 25 CARTUCHOS. HUMERQ DE CATALOBO: 420400, PARA SU USO EH EL EQUIPO: CLAVE 531 048 0040 3 CON 25
4732 N ANALIZADCR ELINICO PORTATIL DE SANGRE. MARCA: ABBOTT POINT OF CARE. MODELO: [-STAT1 SERIES ZAS\
006 300 Y200. P
374 379 765 5554 00 61 BNP [PARA LA MEDICION CUANTITATIVA R SAHGRE COMPLETA O PLASMA DEL
765 . PEPTIDO HNATRIVRETICO GEL TIPO B). PRESENTACION: CAJA COM 25 CARTULHOS, NURERG DI ‘C’}J{"
181 gsg [ 53102118 | carataco: 05Fa0.01. PAIM SU VSO EH £LEQUIPD: CLAVE $31,098.0010. ANALIZADOH CLINICO PORTATIL 4 Cow2
0001 DE SANGRE. MARCA: ABBOTT POC. $FODELO: 1-STAT1 SERIE 300, PZAS
39 373 206 0075 00 01 COHNES DE ESPUMA ANATOMICOS DE POLIURETANG DESECHABLES PATA MENTON ¥
19 206 63102110 | FRENTE CON UN PESO TOTAL DE 242 GRMS, PARA USAR EN SISTEMA GE SOPORTE PRONO, 15 1 JUEGD
0075 - PRESERTACION: IHEGD. HUMERQ DE CATALOGO: 1052003, PARA SU LISO EN EL EQUIPO: MESA h
0001 QUIRURGICA MICAMICO-HIDRAULICA. . CLAVE: 531,616.0976, MARCA: VARIOS. MODELO: VARIOS.
379 379 200 3166 00 01 (RCUITO REANIMADOR NEONATAL £ PIEZA ER T DESTCHABLE CON CONTROL BE
50 266 54102148 | PIP PEEPY MANORETRO INTEGRADD, IMARCA: FERCURY MEDICAL PRESENTACION: JUEGO. HUMERQ DE 15 1 JUEGO
3158 CATALOGO: 1050814, PARA SU USO EN EL EQUIPO: FEUIOMETRO BE PARED. CLAVE: 531.423.0052,
oM MARCA: VARIOS. MODELD: VARIOS.
379 RESUCITADOR HEQNATAL DESECHABLE CON MANDMETRO, VALVULA PEEP Y VALVLILA BE ALIVIO.
3 782 53102118 | MARCA: MERCURY MEDICAL PRESENTATION: JUEGO. NUMERQ DT CATALOGO; 1056212, PARA SU LSO £N 12' HUEGD
0028 EL EQUIPO: CARRO ROIO CON EQUIPO COMPLETO PARA REANIMACION CON DESFIBRILADGR-MON{T O~ -
8001 MARCAPASC. CLAVE: 532.191.0391. MARCA: VARIOS. MODELD: VARIOS.
BOLSA DE 3000 M. {3 LITROS). DE POLIETILENC, DESECHABLE, FLEXIELE, TRANSLUCIDA, PARA ASPIRACION Y
RECOLECCION DE SECRECIONES ¥ FLUIDOS CORPORALES, CGN FONODD PLAMO, PARA AIUSTE EM RECIPIENTE
RIGIDO, CON SISTEMA ANTIREFLUJO POR MEDIO DE CANALETAS VERTICALES ALREDEDCR DE LA BOLSA, CON TAPA
DE POLIPROPILEND ENSAMBLADA EM UNA 501A PIEZA CON AGARRADERA DE EXTRACCION DE 5.8 G DE ANCHO
POR 3 CM DE LARGO, CON CUATRO PUERTOS, CON SUS CORRESPONDIENTES TAPONES ADEHERIDOS A LA TAPA,
DEBIDAMENTE INDICADOS PARA SU FUNCION PCR MEDIC DE DIBUJOS ¥ ESCRIFO: 1.- PUERTO DE PACIENTE CON
379 TAPA CON CONECTOR DE ANGULQD RECTO TIPD MACHC CON ADAPTADOR REMOVIBLE PARA ADAPTARSE A TODO
100 TIPO DETUBER#, DIAMETRO INTERNO DE 7 hbS, 2.- PUERTO PARA VACIO DE 10 M- DE DIAMETRO CON VALVULA CAJA
22 0718 53102118 | E SEGURIDAD INTEGRADA DE POLIPROPHEND O ESTIREND GUE INCLUYA 2 FILTROS BACTERIOLOGICOS ? CON 50
HYOROSCOPICOS TRAMPA DE AERCSOLES DE MATERIAL ABSORDENTE CON CAPACIDAD PARA ATRAPAR BOLSAS
oo o1 MICROPARTICULAS DE HASTA 0.45 MICRAS, CON ESPACIADOR Y VALVULA DE SEGURIDAD FLOTANTE CON
EMPACIE PLASTICO, QUE CIERRA AL LLENADO DE (A BGLSA. 3. PUERTOD PARA CONEXION DE BOLSAS £N SERIE
TAMDEM CON CONECTOR TIPO MACHO DE COMEXION A PRESION. 4.- PUERTO PARA TOMA DE MUESTRAS POR
MEDIO DE FILTRO ADAPTABLE OPCIONAL O PARA VERTER EL POLVO GELATINIZANTE, INACTIVANTE. FECHA DE
LADUCIDAD Y FECHA DE FABRICACION GRABADA EN LA TAPA DE CADA BOLSA IHDIVIDUAL, PRESENTACION: CAJA
CON 50 BOLSAS EMPACADAS ¥ ETIGUETADAS. HUMERO DE CATALOGO: 7H 3004. PARA SU LJSO EN EL EQUIPO:
CLAVE 531.081,0832 SISTEMA PARA ASPIACION DE SECRECIONES. MARCA: BEMIS, MODELO: QUICK AT,
%g CAL SODADA GRANULAR, CON INDICADOR BE COLOR IRREVEASIBLE, PRESENTACION: CUBETA 16 KG. CUBETA
23 0081 53102118 | PARA SU USO EN EL EQUIPO: ANESTESIA BASICA, UNIDAD DE. CLAVE: 531.053.0364. MARCA VARIOS, 20 15 KG
0001 MODELD: VARIOS. MARCAS COMPATIBLES: GENERAL ELECTRIC, DRAGER, MAQUET.
%g CIRCUITO COMPLETG PARA PACIENTE REHUSABLE, INCLUYE LINEA DE FLUIO Y TRAMPA DE AGUA DE 15 MM
24 53102118 | PRESENTACION: PIEZA. NUMERC DE CATALOG O: HTE00050, PARA SU USO EN EL EQUIPO: VENTILADOR DE 5 PIEZA
3{?3% TRASLADO PEDIATRICO-ADULTO. CLAVE: 531.941,0279, MARCA: NEWPORT. MODELD; HT70,
%g CiRCUITO COMPLETC PARA PACIENTE REHUSABLE, THCLUYE LIIEA DE fLUIC Y TRAMPA DE AGUA DE 22 MM &
25 53102118 | PRESENTACION: PIEZA. HUMERD DE CATALOGO: HT600048, PARA SU LSO EN EL EQUIPO: VENTRADOR DE 15 PIEZA
ggg% TRASLADO PEDIATRICO-ADULTO, CLAVE: 535.941.0273. MARCA; NEWPORT, MODELO: HT70. )
ggg SENSOR DE FLUJO DESECHABLE, PARA USO PEDIATRICO - ADULTO. PRESENTACION: PAQUETE CON 4 CAJA A /
26 6735 53102118 | PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: KIT3420A (SENI420A), PARA SU USO EN £L EQUIPD: VENTILADOR DE 1 CONA4 Y
Og 01 TRASLADO PEDIATRICO-ADULTO. CLAVE: 531.941.0279, MARCA: NEWPORT MERICAL, MGDELO: HT70, PIEZAS
gg: SENSOR DE FLUIO DESECHABLE PARA ADULTOS ¥ PEDIATRICOS PRESENTACION: CAM CON 4 PIEZAS. CAJA
27 825 53102118 | NUMERO DE CATALOGO: KIT3420A, PARA SU USO EN EL EQUIPO: VENTILADGR DE TRASLADO 2 CON4
go o0 PEDIATRICO-ADULTO, CLAVE: 531.841.0279. MARCA: NEWPORT. MOBELO; HT70. plez}\s\ / I
ggg CONECTOR REUTILIZABLE DE BRAZO PARA BOLSA DE SISTEMA DE RESPIRACION PRESENTACION: PIEZA. -}\5{3
28 0950 53102118 | HUMERO DE CATALOGO: 8004458, PARA SU USO £N EL EQUIPD: ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, 20 PIEZA 5\\
Dﬂf) 1 UNIDAD DE, CLAVE: 531.053.0356, MARCA: GENERAL ELECTAIC, MODELO; AVANCE €52, Ay
29 379 53102118 CUBIERTA DE GEL PARA SONDA, TAMAFIO ESTANDAR, 100 PIEZAS. PRESENTACION: CARA, NUMERO DE 5 CAJA "
252 CATALOGO: 6820948 {MUGEI44). PARA SU USC EN EQUIPQ MEDICO: CLAVE: 531,497 0053 INCUBADORA CON 100 Q
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COMUNICADO DE RESULTADO
ADIJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO COBERTURA DE TRATADOS INTERNACIONALES
NUMERO AA-50-GYR-050GYRO63-T-155-2024
ADQUISICION DE CONSUMIBLES DE EQUIPO MEMCO GRUPO 379

0185 DE TRASLADO. MARCA; DRAGER. MODELO: GLORE TROTTER ¥ISAN. PleZAS
0001
379 j )
155 CABEE DFL MODLLO DE CONTROL PARA EL NEBULIZADOR "AERONES PAO”. PRESENTACION: PIEZA,
30 4531 53102118 | NUMERO DE CATALOGO: MPGI036. FARA SU USD EN EQUIPO MEDICO: CLAVE: $31,841,0920 20 PIEZA
0 fl) 02 VENTILADOR VOLUMETRICO HEONATAL-PEDIATRICO-ADULTO, MARCA; DRAGER. MOOLLO: SAVINA.
479 CAHULA OF YANKAUER TRANSPARLHEE, HLCIA £ UHA SOLA PIEZA DE PLASTICO RIGIDG GRADT
17 MFDICO, ESTERIT, INASTILLABLE, PUNTA ESTANDAR, ACAHALADA, TIPQ GLIVA, COH MANGO CAIA
3t 0339 53102118 | ANTIDERRAPANTE, DE 6MM. DE DIAMETRO INTERNO ¥ 28 CM. DE LARGO, PRESENTACION: CAIA CON 50 i COM 5
0001 PILZAS, NUKEIRO DE CATALOGO: K80, PARA S0 USO £3 £1 EQUIFO CLAVE: 531 081 0832 SISTEMA PARA PIEZAS
ASPIRACION DE SECRECIONES. MARCA: MEDI-VAC. MODELO; CRD-FLEX.
?;? CANULAS GUEDEL DESECHABLES TARASIO 1, PRESENTACION: PZA. HUMERO BE CATALOGO: 1-4504-60.
32 1371 93102188 | PARASU USO EN £t £0U(PO MEDICO: CLAYE 531.191.0391.03.01 CARRO ROIO CON TQUIPO COMPLETO 10 PIEZA
0001 PARA REARIMACION €OH DESFIBRILADOR MONITOR MARCAPASO, MARCA: SUMMED. MORELO: ONICO,
?;? CANULAS GUEGEL DESECHARLES TAMARO 4, PRESENTACION: PZA. HUMERD DE CATALOGOD: 1-1504-90.
33 1369 53102118 | PARA SUUSO £ EL LQUIPD MEDICO; CLAVE 531.191.0391.03.61 CARRO ROIC COH EQUIPO COMPLETO 40 PiEZA
001 PARA REANIMACION CON DESFIRRILADOR MONITOR MARCAPASO, MARCA: SUNMED. 1AODELO: GAICO.
:13;? CANULAS GUEDEL DESECHADLES TAMANO 5, PRESENTACION: PZA. NUMERO DE CATALOGO: 1-1504-99,
34 1307 53102118 | PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531,191.0391.03.01 CARRO RQJO CON £EQUIPD COMPLETO 20 PIEZA
0001 PARA REANIMACION CON DESFIBRILADOR RMONITOR MARCAPASO, MARCA: SUNMED. MODELD; UNICO.
g;? PAPEL PARA IMPRESION TERMICO NARANIA, PRESENTACION: ROLLO, NUMEROQ DE CATALGGO: 007957,
35 1341 53102118 | PARA SUUSO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 329 0032 £LECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL [3 CANALES 12 30 ROLLO
0001 DERIVACIONES). MARCA; BURDICK. MODELO; EX10.
179 SENSOR DESECHABLE PARA MONITOREO DE FROFUNDIDAD ANESTESICA D HIPHOTICA, TIPO ADHESIVO PARA,
808 PACIENTE ADULTO, COt 6 ELECTRODOS, COM TECHOLOGIA MASIMO RD SEDLEHE, PARA UTILIZAR CON EL CAJA
36 8144 53102118 | MODULO SEOLINE CON ENTRADA MOC-9 ¥ EL CABLE RD SEDLINE CABLE DE PACIENTE, NO ESTERIL, LIBRE DE ! CON 25
LATEX, PRESENTACION: CAIA CON 25 PIEZAS. NUMERG DE CATALOGO: 4248, PARA SU USO EN £ EQUIPO: PIEZAS
0000 ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIOAD DE. CLAVE: 531.053.0356, MARCA: MASIMO, MODELO: ROOT,
179 SENSOR DESECHABLE PARA MONITORED DE PROFUNDIDAD ANESTESICA O HIPNOTICA, TIPQ ADHESWO PARA
808 [ PACIENTE PEDIATRICO CON 6 £1ECTRODOS, CON TECNOLCGIA MASIMO RD SEDLINE, PARA UTILIZAR CON EL CAJA
37 8351 53102118 | HODULO SEDLINE CON ENTRADA MOC-9 ¥ £1 CABLE RD SEDLINE CABLE DE PACIENTE, HO E5TERIL, LIBRE DE 7 CON25
LATEX. PRESENTACION: CAJA CON 25 PIEZAS, NUMERO DE CATALOGO! 4329, PARA SU USO EN EL FQUIPO; PIEZAS
0000 ANESTES!A DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAB DE, CLAVE: 531,053.0356, MARCA: MASINO. MODELO; ROOT,
379 SENSOR DESECHABLE PARA MONITOREQ NIRS, TIPO ADHESIVO PARA PACIERTE ADULTO CON PESO
308 MAYOR O IGUAL DE 40 KG, PARA UTILIZAR CON MODULO DE RIRS {03) CON ENTRADA MOC-S, CAJA
38 8360 53102118 | TECKOLOGIA MASIMO, NG ESTERIL, LIBRE DE LATEX. PRESENTACION: CAJA CON 20 PIEZAS. HUMERO DE 7 CONZ20
CATALOGO: 3756. PARA SU USO EN EL £QUIPO: AMESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DE, CLAVE: PIEZAS
0000 531.053.0356. MARCA: MASIMO, MODELO: ROOT.
379 SENSOR DESECHABLE PARA MONITORED NIRS, TIFQ ADHESIVO PARA PACIENTE PEDIATRICO CON PESO
208 MAYOR O IGUALA 5 KG Y MENOR DE 40 KG, PARA UTIIZAR CON MOBGULO DE NIRS {03) COH ENTRADA CAJA
39 8377 53102118 | MOC-9, TECHOLOGIA MASIMO, HO ESTERIL, LEBRE DE LATEX, PRESENTACION: CAJA CON 20 PIEZAS. 7 GCON 20
MNUMERD DE CATALOGO: 4235. PARA SU USO EN EL EQUIPO: ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNICAD PIEZAS
0000 DE. CLAVE: 531,053.0356. MARCA: MASINO, MODELO: ROOT.
SENSOR DESECHABLE PARA SATURACION DE OXIGENO (SPO2}, HEMGGLOBINA (SPHB),
379 METAHEMOGLOBINA (SPMET), INDICE DE VARIABILIDAD PLETISMOGRAFICA {PV1), CONTENIDO DE CAJA
a0 808 53102118 | OXGENO{SPOC), TIPG ADHESIVO PARA PACIENTE NEGNATAL/ADULTO CON PESO MENGR DE 3 KG O 7 CON 10
8419 MAY0R DE 30 KG, CON TECNOEOGIA MASIMO RAINBOW SET, CON CONECTOR MLNCS, NO ESTERIL, LIBRE
0000 DE LATEX, PRESENTACION: CAMA COM 10 PIEZAS, HUMERD DE CATALOGO: 2414. PARA SU USO EN EL PIEZAS
EQUIPO: OXIMETRO DE PULSO. CLAVE: 531.667.0065, MARCA: MASIMO. MODELC: RAD 97,
ggg SENSOR MULTISITIO PARA SPOZ ¥ PLESTIMOGHAFIA. USO HEONATAL, PRESENTACION: PIEZA, NUMERO ‘\:
(3 53102118 | DF CATALOGO: MSP-RES. PARA SU USO EH EQUIPO MEDICC: CLAVE 531,252.0033 CUNA DE CALOR 12 PIEZA ™3,
gg%ﬁ RADIANTE CON FOTOTERAPIA OPCIONAL, MARCA: MEDICA D. MODELO: BAGY CARE. : / ;{
AN

Lo anterior con ef fin de garantizar adquisiclén de consumibles de equipo médico grupo 379, toda vez que la UMAE
Yucatan no cuenta con dichos bienes ni con contrato vigente. /
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Unidad Médica de Alta Especialidad CMN “ignaclo Garcfa Téllez"
Direccldn Administrativa

Departamento de Abastecimlento

Oficlna de Adquisiclones

GOBIERNO DE |

MEXICO |

COMUNICADO DI RESULTADO

ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO COBERTURA DE TRATADOS INTERNACIONALES
NUMERO AA-50-GYR-050GYR0O6G3-T-155-2024

ADQUISICION DE CONSUMIBLES DE EQUIPO MEDICO GRUPO 379

RESULTARO
£n virtud de los antecedentes asentados en las Ifneas superiores de esta acta de comunicacidn de Resultado, con fecha
30 de Septiembre del 2024, siendo las 14:05 horas, se decide formalizar la ADQUISICION de Consumibles de Equipo

Médico delf grupo 379, con los proveedores sefiatados a continuacién:

VECA Biomedica, 5.A. de C.V, O50GYROG3T15524-00!
Cantidad frecio
Partitda Clave Bescripcidn Prosentacldn Solicitada | Unitario Subtotaf [™—
37 810 0040 00 01 SELLOS DE SEGURIDAD DESECHABLES, PRESENTACION: PACL C/100 {
379810 PZAS, NUMERQ DE CATALGGO: 2419, PARA $U USCQ EN FL £QUIPO MEDICO: CLAVE PAQUETE 100 '
8 G040 00 01 531.191.0391.03.01 CARRC RADJO CON EQUIPO COMPLETO PASA REANIMACION CON .P!F?AS & $490.00 $2,940.00
DESFIBRILADOR MONITOR MAACAPASO. MARCA: ARTROMICK. MODELO: AVALO -
COMPACTO.
RESUCITADOR NEONATAL DESECHABLE CON MANOMETRO, VALVULA PEES Y VALVULA DE
379 787 ALIVIO, MARCAT MERCURY MEQICAL BRESENTACION: JEGQ, NUMERO DE CATALOGO:
21 0028 00 01 1056212, PARA SU USC EN EL EQUIPD: CARRC ROJO CON EQUIRD COMPLETO PARA JUEGD iz $520.00 56,240.00
REANIMACION CON  DESFIBRILADOR-SVONITOR-MARCAPASO. CLAVE: 531.101.6391.
MARCA: VARIOS. MODELD: VARIOS.
CAL SODADA GRANULAR, CON INDICADOR DE COLOR IRREVERSIBLE, PRESENTACION:
. 379 160 CUBETA 16 KG. PARA SU USO EN EL EQUIPO: ANESTESIA BASICA, UNIOAD DE. CLAVE:
3 00610001 | 531.053.0364. MARCA: VARIOS. MODELO: VARIOS. MARCAS COMPATIBLES: GENERAL CUBETA 16 KG 20 $1,898.00 | $37,960.00
ELECTRIC, DRAGER, MAQUET,
CUBIERTA DE GEL PARA SCNDA, TAMARQ ESTANDAR, 100 #EZAS. PRESENTACION: CAJA,
20 179 252 MUMERO DE CATALOGO: 6820948 (MU06944). PARA SU USO EN EQUIPC MEDICO; CLAVE: | CAJA CON 100 5 $3,900.00 | $19,500.00
01850001 | 531.497.0053 INCUBADORA DE TRASLADQO. MARCA: DRAGER, MODELO: GLOBE TROTTER PIEZAS ! : ! '
1500,
CANULA DE YANKAUER TRANSPARENTE, HECHA EN UNA SOLA PIE2A ©E PLASTICO RIGIDO
GRADO MEDICO, ESTERIL, INASTILLABLE, PUNTA ESTANDAR, ACANALADA, TiPO OLIVA,
39 379171 CON MANGO ANTIDERRAPANTE, DE 6MM. DE DIAMETRO INTERNO ¥ 29 CM. DE LARGO. | CAJA CON 50 & £35.00 $210.00
(332 00 01 | PRESENTACION: CAJA CON 50 PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: K80. PARA SU USO EN EL PZAS ! :
EQUIPO CLAVE: 531 081 0832 SISTEMA PARA ASPIRACION DE SECRECIONES, MARCA:
MEDLVAC, MODELO: CRO-FLEX.
CANULAS GUEDFL DESECHABLES TAMANOD 1. PRESENTACION: PZA. NUMERO DE
379171 CATALOGO: 1-1504-60, PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531,191.0391.03.01
92 | 13710001 |CARRO ROIO CON EQUIFO COMPLETO PARA REAMIMACION CON DESFIBRIEADOR Pz 10 $2850 | $285.00
MONITOR MARCAPASO, MARCA: SUNMED. MODELO: UNICO.
MONTO TOTALSIN IVA | $67,135.00
WA | $10,741.60
TOTAL, NETO ] $77,876.60
_ ,\\.)
BIO MEDITECH GO TO INNOVATE, S.A. DE C.V. 050GYR063T15524-002-00 .
Cantidad Precio
Partlda Clave Descripcidn Presentacion Solicitada | Unitarfo Subtotal
ELECTRODOS DESECHABLES PARA MEDICION DE £LECTROCARDIOGRAFIA, CON CONECTOR .
379304 TIPO BOTON. PARA NEONATOS, PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: EECG-
2 4185 00 0% | DES. PARA SU USO EN EQUIPO MEDICO: CLAVE 531,252.0033 CUNA DE CALOR RADIANTE PZA 600 $40.60 $24,360.00 /
CON FOTOTERAPIA OPCIONAL. MARCA: MEDICA D. MODELO: BABY CARE. 4:,, -
SENSOR DESECHABLE PARA MONITOREO DE PROFUNDIDAD ANESTESICA © HIPNOTICA, /
TIPO ADHESIVO PARA PACIENTE ADULTO, CON 6 ELECTRODOS, CON TECNOLOGIA
379 808 MASIMO RD SEOLINE, PARA UTILIZAR CON EL MODULCG SEDLINE CON ENTRADA MOC-9 Y CIA CON 25 -
36 43440000 | EL CABLE RD SEDUNE CABLE DE PACIENTE, NO ESTERIL, LIBRE DE LATEX. PRESENTACION: p7AS 7 $1,100.00 57'700300 f/
CAIA CON 25 PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: 4248, PARA SU USO EN EL EQUIPO: 2
ANESTESIA DE ALTA ESPECIAUDAD, UNIDAD DE. CLAVE: 531,053.0356. MARCA: MASIMO. \
MODELO: ROOT. A 7
SENSOR DESECHABLE PARA MONITOREO DE PROFUNDIDAD ANESTESICA O HIPNOTICA, };
37 379 808 TIPO ADHESIVO PARA PACIENTE PEDIATRICO CON 6 ELECTRODOS, CON TECHMOLAGIA CIACON 25 7 41,100.00 47 70000/ " ‘\Q\
83510000 | MASIMO RD SEDLINE, PARA UTIUZAR CON EI. MODULO SEDUNE CON ENTRADA MOC-O Y PZAS e (At
EL CABLE RD SEDLINE CABLE DE PACIENTE, NO ESTERIL, LIBRE DE LATEX, PRESENTACION: ~
\
Cllo 39 11 G por L1 Lolmbyiieberial O3 G250, Bdrian, Yaoalis, HiKice, ™,
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ADQUISICION DE CONSUMIBLES DE EQUIPO MEDICO GRUPO 379

CAJA CON 25 PIEZAS. NUMERG DE CATALOGO: 4329, PARA SU USD EN FE EQUHPO:
ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DE. CLAVE: 531,053.0356, MARCA: MASIMO,
FODELG: ROOT.

a8

379 808
R369 0000

SENSOR DESECHABLE PARA MONITOREQ NIRS, TIPO ADHESIVO PARA PACIENTE ADULTO
CON PESO MAYOR O IGUAL DE 40 KG, PARA UTILIZAR CON &0DULO DE NINS (O3} CON
ENTRADA MOC-9, TECNOLOGIA MASIMO, NO ESTERL, LIBRE DE LATEX. PRESENTACION:
CAJA CON 20 PIEZAS. HUBERG DE CATALOGO: 3756, PARA SLE USO £ EE EQLEPO:
ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DE. CLAVE; 531.053.G356, MARCA; MASIMO,
MQDELD: RGOY.

CIACON 20
PZAY

SBGOO0

$6,020.00

J—

39

379 808
83770000

SENSOR DESECHADEE PARA MONITOREQ NIRS, TIPO ADHESIVO PARA PACIENTE
PEBIATRICO CON PESO MAYOR O IGUAL A 5 KG Y MENOR DE 40 KG, PARA UTILIZAR CON
MODULG GE BIRS {03) CON ENTRADA MOC-9, TECHOLOGIA MASIMD, HO ESTERIL, LIBRE
DE LATEX. PRESENTACION: CAJA CON 70 PICZAS. HUMERD OE CATALOGO: 4235, PARA SU
US0 PN EL EQUIRO: ANESTESIA DF MTA ESPECIALIDATL URMIDAD DE, CLAVE: 531.053.0356,
MARCA; MASIMC, MODELD: RODT.

CIACON 20
PZAS

S860.00

]

i
56,02 oo[/

40

379 808
3419 00 00

SENSOR DESECHABLE PARA SATURACION DE OXIGENO {3P02}, HEMOGLOBINA {SPHB),
METAHEMOCGLOBINA  [SPMET), INDICE DE VARIABILIDAD PLETISMOGRAFICA (PVI),
CONTENIDO DL OXIGENO (SPOC), TIPG ADHESIVO PARA PACIENTE NEONATAL/ADULTO
CON PESO MENOR DE 3 KG O MAYOR DE 30 KG, CON TECNGLOGIA MASIMO RAINBOW
SET, CON CONECTOR MLNCS, NO ESTERIL, RIBRE DE LATEX, PRESENTACION: CAJA CON 10
PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: 2414, PARA St USO EN EL EQUIPO: OXIMETRO DE
PULSO. CLAVE: 531.667.0065. MARCA; MASIMO. MODELO: RAD 97.

CIA CON 10
PZAS

$630.00

$4,410.00

MONTO TOTAL SIN IVA

$56,210.00

1VA

$8,993,60

TOTAL, NETO

$65,203.60

GISELLA FABIOLA LOPEZ AVILA

050GYR0O63T15524-00

3-00

Partlda

Clave

Dascripeton

Presentaclon

Cantidad
Sollcltacta

Precio
Unitario

Substotal

41

379808
3766 6001

SENSOR MULTISITIO PARA SPO2 Y PLESTIMIOGRAFIA. USO NEONATAL. PHRESENTACION:
PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: MSP-RES. PARA SU USO EN EQUIPO MEDICO: CLAVE
531.252.0033 CUNA DE CALOR RADIANTE CON FOTOTERAPIA OPCIONAL, MARCA: MEDICA
D. MODELO: BABY CARE.

PZA

12

$1,395.00

$16,740.00

MONTO TOTAL SIN VA

$16,740.00

VA

$2,678.40

TOTAL, NETO

$13,418.40

HI TEC MEDICAL PENINSULAR, S.A. DEC.V,

050GYR063T15524-00

4-00

Partida

Clave

Descripcidn

Presentaclén

Cantidad
Solicitada

Preclo
Unltarlo

Subtotal

379821
36230001

SOLUCION COADYUVANTE DEL EQUILIBRIC RIDRG-ELECTROLITICO Y DEL PH £N PACIENTES
8AI0 SUSTITUCION RENAL CONTINUA, SOLUCION ESTERI, PARA UTILIZARSE EN
PACIENTES BAJO SUSTITUCION RENAL CONTINUA EN PACIENTES CON FALLA RENAL
AGUDA, Y EN OTROS CASOS, CUANDD SE REQUIERE DE LA REMOCION DE LIQUIDOS O
SOLUTOS, COMO EN LOS CASOS DE ENVENENAMIENTO AGUDO POR MEDICAMENTOS O
DROGAS QUE SON DIALIZABLES, LA SOLUCION NO ENTRA EN CONTACTO CON EL
TORRENTE SANGUINEQ GEL PACIENTE. BOLSA DOBLE QUE CONTIENE UNA SOLUCION
ELECTROLITICA {A) ¥ OTRA AMORTIGUADORA {B). ANTES DE LA MEZCLA, CADA 1000 ML
CONTIENEN: 4 MEQ/L, CALCIO 2.5 MEQ/L; MAGNESIO 1.5 MEQ/L; 50010 140 MEQ/L;
CLORO 113 MEQ/L; LACTATO 3 MEQ/L; BICARBONATO 32 MEQ/t; GLUCOSA 110 MG/ML;
AGUA PARA INYECCION. PRESENTACION: EMPAGUE CON 2 BOLSAS DE 5600 ML POR
PAQUETE, NUMERO DE CATALOGO: 6054356, PARA SU UUSO £N EL FQUIPO MEDICO:
CLAVE 531.340.0235 EQUIPO DE HEMOFILTRACION PARA TERAPIA RENAL CONTINUA.
MAACA: GAMBRO. MODELO: PRISMA,

CAJACON 2
BOLSAS

120

$1,765.64

4211,876.804

r
™

AN

\

MONTO TOTAL SIN IVA

$211,876.80Y

VA

$33,900,29 /1,

TOTAL, NETO

$245,777.0%

Gt
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NUMERO AA-50-GYR-050GYRO63-T-155-2024

ADJUDICAC!ON DIRECTA INTERNACIONAL BAJO COBERTURA DE TRATADOS INTERNACIONALES

ADQUISICION DE CONSUMIBLES DE EQUIPQ MEDRICO GRUPO 379

LW SCIENTIFIC, S, DE R,L, DE C.V.

050GYROG3T15524-005-00

Partida

Clave

Desceipcidn

Presentaclén

Cantldad
Solicitada

Preclo
Unltatio

Subslotal

w

379396
0166 00 01

GEL DE ULTRASONIDDS. PRESENTACION: CAJA CON 12 BOTELLAS. HUMERD DE CATALOGO:
404B3A. PARA 31 LSO EN EL EQUIPO REDICO; CLAVE; 531,292,0258 CARDIOTECOGRAFO,
RIARCA: PHILIPS, MODLEC AVALON TETAL MONITOR FI2O.

CAIACON 12
RBOTELLAS

3

$GE0.00

$1,080.00

379718
0027 06001

POLVD GELATINIZANTE, INACTIVANTE, EFABCRADD A BASE DE GLUTARALDEHIDD, €N FHVASE
BLASTICO DE SEGURIDAD COMN TAPA DE VACIADO QUE ST ACOPLE AL PUERTC OF 2.6 84N DE
DIAMETRO DE LA BOLSA DE RECCLECCION DE SECRECTONES ¥ FLUIDOS, GUE SOLIDNFIQUE
HASTA 1200 ML PRESEHTACION: BOTELLA DE PLASTICO COM 1.74 ONZAS. NUMERD DE
CATALOGO: PG1200. PARA SU USO EN EL EQUIPO CLAVE: 531 081 0832 SISTEMA PARA
ASPIRACION DE SECRICIGNES, MARCA: MEDI-VALC. MGDELD: CRD-FLLX.

FRASED

20

$260.00

375892
0322 0001

TRAMPA DE AGUA ADULTOS. PRESENTACION: PZA. NUMERD DE CATALOGO: 4208630, PARA
SU USO Eff EL EQUIPO MEDICO: CEAVE:! 531.053.0372 ANESTESIA INTERMEDIA UNIDAD DE.

WMARCA: HEINNEN & LOWESTEIRN. MOBELO: TIZIAN.

FIA

$1,055,56

42,151,12

379200
0568 0001

CIRCUITG COAXIAL 15O (BAIN], VALVULA REUSABLE Y CIRCUITO DESECHABLE DE 1.6 M.
PRESENTACION: PAQUETE CON 20 PIEZAS, HUMERD DT CATALGGO: 57050, PARA SUUSG EN
EL £QUIPQ: CLAVE 531 N33 0141 URIDAD DE ANESTESIA. MARCA: PERLON. MODELO: PRIMA
102,

PAQUETE CON
2 PZAS

18

$7,100.00

$71,000.00

10

379744
17210000

FUHTA DE TITANO ESTERIL BESECHARLE PEDIATRICO-ADULTO CUCKILLO AGRESIVO SERRADO
PARA TENDO OSEQ; CORTE LONGITUDINAL ¥ BIVISION. DE 11.0 €M 4.3 1) DE LARGD COR
LORGITUD DE CORTE 12.4 MM, ANCHO DE CORTE DE 0.8 Mivl PRESENTACION: CAJA CON &
PIEPAS, NUMERO DE CATALOGO: 5950-815-114, PARA SU USQ EN EL EQUIPO: ASPIRADOR
ULTRASONICO. CLAVE: 531,081.0080. MANRCA: STRYKER. MODELD; SONOPET,

CIA CON 5 PZAS

$119,200.00

$238,400.00

11

379744
16350000

PUNTA DE TITANO ESTERIL DESECHABRLE PECIATRICO-ADULTO RECTA DE MICRODIAMEYRO
PARA TENDC BLAND O; ABRASION MODERADA. DE 12,3 CM {4.9 [N} DE LARGO CON DIAMETRO
EXTERNO DE 1.77 MM, DIAMETRO INTERNG DE 1.37 MM PRESENTACION; CAA CON 5 PIEZAS.
HUMERD BE CATALOGO: 5450-800-309. PARA SU USO EN EL EQUIPO: ASPIRADOR
ULTRASONICO. CLAVE: 531.081.6089. MARCA: STRYKER. MODELO: SONOPET,

CIACON 5 PZAS

$96,000.00

4192,000.00

12

379 144
16270000

PUNTA DE HITAHO ESTERIL DESECHABLE PEDIATRICO-ADULTO RECTA PARA TENDO BLANDD;
ADRASION MODERADA, DE 11.4 CM (4.5 IN] DE LARGO CON DIAMETRO EXTERNO DE 1,92
NN, DIAMETRO INTERNG DE 1.50 MM. PRESENTACION: CAJA CON 5 PIEZAS. NUMERO DE
CATALDGO: 5450-800-307. PARA 5U USOC EN EL EQUIPG: ASPIRADOR ULTRASONICO, CLAVE:
531,081.008%. MARCA: STRYKER. MODFLO; SOHOPET,

CIJACOHN 5 PZAS

$103,100.00

$206,200.00

13

379 100
12450000

BOSA  DE  POUETILENO  DESECHABLE, FLEXIBLETRASLUCIDA, PARA  ASPIRACION Y
RECOLECCION DE SECRECIONES Y FLUIDOS CORFORALES PARA AFUSTE EN RECIPIENTE RIGIDD,
CON TAPA DE POLIPROPILENO ENSAMEBLADA EN GNA SOLA PIEZA CON TRES PUERTOS: 1.
PUERTO DE CONEXION , CONECTOR DE ANGULO RECTO TIPO HEMBRA REMOVIBLE PARA
ADAPTARSE AL CONTENEDDR RIGIDG CON YALVULA DE SEGURIDAD DE NO RETORNG; 2.
PUERTO PARA VACIO COM VALVULA DE SEGURIDAD ENTEGRADA DE FOLIPROPILENO, CON
VALVULA DE SEGURIDAD FLOTANTE CON EMPAQUE PLASTICO, QUE CIERRA AL LLENADO DE
LA BOLSA; 3. PUERTO DE LLENADO PRESENTACION: PIEZA. HUMERO DE CATALOGO: 5450-
850-002, PARA SU USO EN EL EQUIPO; ASPIRADOR ULTRASGNICO, CLAVE: 531.081.0089,
MARCA: STRYKER. MODELO: SONOPET.

PZA

30

40800

$2,640.00

379903
4529 00 00

JUEGO DE TUBOS DE DESECHO Y TUSO OE EXTENSION PARA FILTRO, DESECHABLES, DE
S{ICON ESTERIL PRESENTACION: JUEGO, NUMERO DE CATALOGO: 5450-B50-003. PARA SU
USD EN EL EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICC. CLAVE: S31.085.008%. MARCA: STRYKER.

MODELO: SONOPET,

PZA

30

$10,600,00

$318,000.00

19

379 206
00750001

COBNES DE ESPUMA ANATGIMICOS DE POLIURETANO DESECHABLES PARA MENTON Y FRENTE
CON UN PESO TOTAL DE 242 GRMS, PARA USAR EN SISTEMA DE SOPORTE PRONO.
PRESENTACION: JUEGO. NUMERQ DE CATALOGO: 1052003, PARA 5U USO EN EL EQUIPO:
MESA QUIRURGICA MECANICO-HIDRAULICA. . CLAVE: 531,616.0976. MARCA: VARIDS,
MODELO: VARICS.

JUEGO

15

$1,100.00

$16,560.00

20

379 200
31660001

CIRCUITO REANIMADOR HEONATAL EN PIEZA EN T DESECHABLE CON CONTROL DE PIP, PEEP Y
MANOMETRO INTEGRADO, MARCA! MERCURY MEDICAL PRESENTACION: JUEGO, NUMERO DE
CATALOGO: 1050814, PARA SU USO EN EL EQUIPO: FLUIOMETRD DE PARED, CLAVE:
531.423.0052. MARCA: VARIOS, MODELD; VARIOS. :

JUEGO

15

$790,00

) e
$13,850.00

22

373 100
07180001

BOLSA DE 3000 ML {3 LITROS). DE POLETILENO, DESECHABLE, FLEXIBLE, TRANSLUCIDA, PARA
ASPIRACION Y RECOLECCION DE SECRECIONES ¥ FLUIDOS COAPORALES, CON FONDD PLAND,
PARA AJUSFE EN RECIPIENTE RIGIDO, CON SISTEMA ANTIREFLUIC POR MEDIO DE CANALETAS
VERTICALES ALREDEDOR DE 1A SOLSA, CON TAPA DE POLIPROPILENO ENSAMBLADA EN UNHA
SOLA PIEZA CON AGARRADERA BIE EXTRACCION DE 5.8 Ctd DE ANCHO POR 3 CM DE LARGO,
CON CUATRD PUERTOS, CON SUS CORARESPONDIENTES TAPONES ADEHERIDOS A LA TAPA,
DEBIDAMENTE INDICADDS PARA SU FUNCION POR MEDIO DE DIBUZOS ¥ ESCRITG: 1.- PUERTO
DE PACIENTE CON TAPA CON CONECTOR DE ANGULO RECTO TIPO MACHO CON ADAPTADOR
REMOVIBLE PARA ADAPTARSE A TODO HPO DETUBERIA, DIAMETRO INTERNO DE 7 MM. 2.-

CAJA COM 50
BOLSAS

$5,600,00

N
$11,380,00
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GOBIERNO DE

MEXICO

Unidad Médlica de Alta Especialidad CMN "Ignaclo Garcla Téllez”

Direccién Administrativa

Departamento de Abastecimienta

Oficina de Adquisiclones

COMUNICADO DE RESULTADO

NUMERO AA-50-GYR-050GYR063-T-155-2024

ADJUD!CACFON DIRECTA INTERNACIONAL BAJO COBERTURA DE TRATADOS INTERNACIONALES

ADQUISICION DE CONSUMIBLES DE EQUIPO MEDICO GRUPO 379

PUERTO PARA YATID DE 10 MFA DE DIAMETRO CON VALVUIA DE SEGURIBAD INTEGRADA BT
POLIPROPILENG O ESTIREND 0UE INCLUYA 2 FILTROS BACTERIOLOGICOS HYDROSCOPICOS
TRAMPA DE ARRQSOLFS DE MATEMIAL ABSORBERTE COMN CAPACIDAD PARA ATRAPAR
MICROPARTICULAS DE HASTA 0.5 S8ICRAS, C
CIRCUITO COMPLETO PARR PACIENTE REHUSARLE, (HCLUWE HINEA DE FLUIO ¥ TRAMPA DE
379 200 AGUA DE 15 bR PRESENTACION: PIEZA. HMACRCG DL CATALOGO: HTEOIGS0. PARA SU LSO
24 3950 a0 IH EL ECUIP: VENTHADOR DE TRASIADO PEDIATRICO-ADUITO. CLAVE: S11.941.0270. LA s $3,330.00 »16,650.00
MARCA: HEWPORT. MODELD: HF7C.
CHICUITG COMPLETO PARA PACIENTE REHUSABLE, INCLUYE LINEA DL FLUTO ¥ THAMIPA DL )
379700 | AGUA DE 22 b PRESENTACION: PIEZA. HUMERD DE CATALOGO: NTGOBUAS. PARA SU USD 3
25 39680000 | EN EL EQUIPO; VENTHADOR DE TRASLADO PEDIATRICC-AGULTO. CLAVE: 531,941.0279, PzA 1a $3,900.00 sss,smfn
MARCA; NEWPDRT. MODELD: HT70.
SENSOR DE FLUIO DESECHABLE, PARA USO PEDIATRICO - ADUETO, PRESENTACION: PAQUETE K
) 379808 | COM 4 PIEZAS. NUMERD DE CATALGGO: KIT3920A [SEHIAZ0A). PARA SU USO £N EL EQUIPQ:
26 67360001 | VENTILADOR DF TRASLADO PEDIATRICO-ADULTO. CLAVE: 5310410779, MARCA: HEWRORT | LA CON 4 PZAS ! PI3868.89 | BISEDRAS N
MEDICAL MODELO:BT7. _
279808 | SENSOR DE FLUJO GESECHABLE FARA ADULTOS Y PEDIATRICOS PAESERTACION: CAM CON 4 €
27 7895 0000 | PIEZAS: HUMERD DE CATALOGO: KIT3420A. PARA SU USO EN EL EQUIPO: VERTILADOR DE { CAIA CON 4 PZAS 2 $13,08589 | $27,777.78
TRASIADD PEDIATRICO-ADULTO. CLAYE: 531.941.0279, MARCA: NEWPORT, MODELD: HT70,
CONFCTOR REUTILZABLE DE GRAZO PAMmA GOISA DE SISIEMA DF RESPIRACION
379222 | PRESENTACION: PIEZA. NUMERD DE CATALOGO: 8003459, PAIRA SU USQ EN EL EQUIPGK
28| 49500001 | ANESTESIA DE ALTA ESPECIALIDAD, UNIDAD DF. CLAVE: 531.053.0356. MARCA: GENERAL PZA n $2,190.00 | $43,800.00
ELECTRIC. MODELO: AVANCE 52,
CABLE DEL 14ODULO DE CONTROL FARA £L NEBULIZADOR "AERONED PRO". PRESERTACION:
379156 | piEZA. NUMERQ DE CATALOGD; MPOIO36. PARA SU USO EN EQUIPO MEDICO:; CLAVE:
30 | 45310002 | 5319910980 VENTRADOR VOLUMETRICO NEONATAL-PEDIATAICO-ADULTO. MARCA: Fza o 223000 | 344,60000
DRAGER, MODELG: SAVINA.
CAULAS GUEDEL DESECHABLES TAMARG 4. PRESENTALION: PZA, NUMERD DE CATALOGO:
379174 | 1-1504-90, PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531,191.0391,03.01 CARRO RO
33 13890001 | CON EQUIPO COMBPLETO PARA REANIFAACIGN CON DESFIBRELADOR MONITOR MARCAPASO. PEA 0 $27.00 $1,080.00
MARCA: SUNMED, MODELO: UNICO,
CANULAS GUEDEL DESECHABLES TAMAND 5. PRESENTACION: PZA, NUMERO DE CATALOGD:
3 379171 | 1-1504-99. PARA SU USO EN EL EQUIFQ MEDICO: CLAVE 531.191,0391.03.01 CARRG ROIO ozh 2 527,00 $510.00
13970001 CON EQUIPO COMPLETO PARA REANIMACION CON DESEIBRILADOR MONITOR MARCAPASO. '
MARCA: SUNMED, MODELD; GHICO.
PAPEL PARA IMPRESION TERMICO NARAIGA. PRESENTACION: ROLLO. NUMERD OE
379681 | CATALOGO: 0G7957. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CIAVE 531 320 6032
35 | 13410001 | ELECTROCARDIOGRAED MULTICANAL (3 CANALES 12 DERIVACIONES). MARCA: BURDICK. RoLLo 30 530.00 $1,120.00
PMODELD: EX10,
MONTO TOTALSIN (VA | $1,285,267.79
WA | $205,602.85
TOTAL, NETO | $2,490,910.64
TECNO COMERCIAL PAKTL], S.A. DEC.V. 050GYR063T15524-006-00
- Canildad Precio
Partida Clave Descripcidn Presentacldn solteitada | Unitarlo Subtotat
370183 | CASCO CEFALICO LACTANTE 20 CM DIAMETRO. PRESENTACION: PIEZA, NUMERO DE
1 CATALOGO: 20CM. PARA S USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531.423.0052 FLUIOMETRO DE PIEZA £729.00 | $2,187.00
00980001 | 5agen, MARCA: AGA. MODELD: MC. »
GUIA O ESTILETE DE ALUMINIO O ACERO INOXIDABLE DE & FR. PRESENTACION: PZA. \V
379893 | NUMERC DE CATALGGO: SSOON. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE
7 00320001 | 531.191.0391.03.01 CARRO ROJO CON EQUIPO COMPLETO PARA REANIMACION CON PIEZA 120 $49.00 | $5,880.00
DESFIBRILADOR MONITOR MARCAPASO, MARGA: VITAL SIGNS. MGDELO: UNICO,
MONTO TOTALSINIVA | $8,062.00 r
wal| $i29072 [/
TOTAL, NETO | $9,357.72% |.»
£
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Unidad Médica da Alta Especialidad CMN “lgnacio Garcia Téllez"
Direccién Administratlva

Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adguisiciones

GOBIERNO DE

MEXICO

COMUNICADO DE RESULTADO

ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO COBERTURA DE TRATADOS INTERNACIONALES
NUMERO AA-50-GYR-050GYR063-T-155-2024

ADQUISICION DE CONSUMIBLES DE EQUIPO MEDICO GRUPO 379

SOLUCIONES EN IIMAGEN Y SOPORTE DE VIDA, $. DE it.L. DE C.V, ) 050GYR0OG37T15524-007-00
Partida Clave Descrlpeldn Prasentaclén Sf::?l?ct][l(?:fl!: J::;::Ir?u Subtotal

RECIPIENTE DE ASPIRACION DE PLASTICO RIGIDO DESECHABLE, GRADUARO, CON UN
379710 PUERTG DE CONEXION PARA LA BOLSA DE POLIETILENO DESECHABLE, REQUIERE
14 0033 60 00 BOLSA DE POLIETHENO DESECHABLE PRESENTACION: FEZA. HUMERC DE PZA o $3410.91 $10,227.30

CATALOGO: 5450-851-012, PARA SU USO EN EL EQUIPO: ASPIRADOR ULTRASONICO,

CLAVE: 531.081.0089, MARCA: STRYKER, MODELO: SONOPET. e
FAGNTO TOTALSIN IVA | $10,2270 |

A | $1,63837
TOTAL, NETO | $11,863.67

De conforimidad con lo dispuesto por e articulo 37 fraccidn V de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Plblico, se indica a los proveedores adjudicados que la firma del contrato, que se formalice se flevard a cabo
preferentemente ¢l dia 15 de Octubre del affo 2024, en la plataforma de COMPRANET. Asimismo se le recuerda al
proveedor que deberd de tramitar la opinidn ante el SAT, el IMSS y el INFONAVIT de encontrarse al corriente de sus
obligaciones fiscales y enviarlas al correo ana.melina@imss.gob.mx, ademds para aquellos contratos que rebasen el
monto de los $300,000.00 pesos, deberd hacer publica dichas opiniones fiscales.

Asimismo se hotifica al proveedor que la vigencia del contrato serd del 30 de Septiembre al 31 de Diclembre def 2024,

Para efectos de a notificacidn y en términos de los articulos 37 Bis de la Ley, a partir de esta fecha se pone a disposicidn
de los ficitantes que no hayan asistido a este acto, copia de esta Acta en el Departamento de Abastecimiento de esta
UMAE ubicada en calle 34 ntimero 439 per 41 colonta Industrial C.P. 97150, Mérida, Yucatdn, en donde se fljaré copla de
la cardtula del Acta o un ejemplar o el aviso del lugar donde se encuentra disponible, por un término no menor de cinco
dfas habiles, siendo de la exclusiva responsabilidad de los licitantes, acudir a enterarse de su contenido y obtener copia
de la misma. Este procedimiento sustituye a la notificacidn personal, La informacidén también estard disponible en la

plataforma Compraiet 2023,

Después de dar lectura a la presente Acta, se dic por terminado este acto, siendo las 14:10 horas, del dfa 30 del mes de
Septiembre del afio 2024.

Esta Acta consta de 9 hojas, firmando para Jos efectos legales y de conformidad, los asistentes a este evento, quienes
reciben copla de la misima,

POR EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL:

RS e ;qu,
(%V"’I‘*WB
MTRO. JOSE ANGEC RAMIREZ S rs DR, ULISES ROSADD QUIAB
DIRECT r@pm/ NISTRATIVO UM DIRECTOR MIEDIC UMAE
MTRO. EDGAR»@BIAN CUBELLS GUTIERREZ DR. JOSE ,Dﬁ JES s’sﬁmcntz RUIZ
JEFE DEL D)Jﬁ(( TAMENTO DE ABASTECIMIENTO JEFE DE LA D) WISION INGENIERfA BIOMEDICA
: /
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GOBIERNO DE

MEXICO

Unidad Médiea de Alta Espaciafidad CMN “Ignacio Garcla Téllez”

Direccién Administrativa
Departamento de Abastecirniento
Oficina de Adquisiclones

[ COMUNICADO DE RESULTADO

ADJUDECACION D!RI:CTA INTERNACIONAL BAJO COBERTURA DE TR

"NUMERO AA-50-GYR-050GYRO63-T-155-2024

ATADOS INTERNACIONALES

D GRUPO 379

ADQUISICION DE CONSUMIBLES DE EQUIPO MEDIC
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Contrato

Nimero
050CGYRO63T15524-005-00

D244043

Anexo 3 (tres)
“Documento de desighacién de Administrador del Contrato”.

-

TELLEZ”, EN MERIDA, YUCATAN,

-

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

CENTROC MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA

-

INSTITUTO MEXICANO DEL SECURO SOCIAL
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL

Loz juridices del pi e documento fuaron cantionado: mor Is perzona
Titular de la Divicién de Asuntos Juridicos. »n cumslimionto a lo di on al

ORICTION DE PRESTAGIONES MEDICAS

Unigind de Abrntion Magiis

Sherdlancion wrUnid sden Medicas aw Alth Tipecaidsd

Direaaion UM Rozpial Ge Timedishdades Centts Maegicn Magiohs!
Ignasie Cargs THMr” wh Markas, Yudatin

Drvizht #e Stuntos Juramos

Ofitina de 10 Canzuithes

La ﬂinmo: Jurldica o ofectio cin v..&cud.!. aobre fa

numaeral 8.1, punta Séptime, del Manual de Grganizacién de jas Unidadoe Miéxlicas
de Alta Especialidad, ¢on baze en lo revizién realizada per la Oficina do le
Cencultive, on térmings del numneral 8152 punto séptimo, dal referide manual, &

icitud do I unidad admini v respancable del misme. En ia 2o

% B términos y di vt cher la
contratacien, ni dol cezultade de L3 invectigacién de
mereade  correspondisnte, ni te realiza zabre la

registrd bajo o) ndmare: UMAEHESMNICT/ DAVADQII0RANI4L.

procod, ¥o viak lad do los 5y
icoz ¥ laz demas circuntanciaz que detorminaron
#rocad, las dreas i téenicay/o contratante.




UNIDAD MEDICA DE ALYA ESPECIALIDAD
HOSBITAL DE ESPECIALIDADES DEL CMN

GOBYERNO DX ‘?f
l\vﬁ ﬁ:: .}\( ][ @: () E - SS DIVISIGN DF'&%@%& g&né,;g\ ngg%i

Oficio N° 331901200200/UMAE/DIVI04 2024
: Mérida, Yucatdn, a 18 de septiernbre de 2024

DI JOSE BIE JESUS SANCHEZ RUIZ
Jefe de Divislén de Ingenlerfa Biomédica de fa UMAE,
Presente,

Me reflero al proceso de contratacién solicltado mediante oficlo 331901200200/UMAE/DIB/I00/2024, para
atender el requerimiento del perfodo del 01 de octubre al 31 de diciembre de 2024,

Sabre el particular, en curnplimiento a lo dispuesto en el pentiltimo parrafo del Articulo 84 del Reglamento
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamlentos y Serviclos del Sector Pablico, en relacién a los numerales 22,
417, 4246 y 5315 inciso ¢), de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones,
Arrendarnientos y Serviclos del Instituto Mexicano del Seguro Sodlal, asf comeo del Manual Administrative de
Aplicacién General en Materia de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Puiblico, se le designa
como Administrador del o los Cantratos y responsable de aciministrar v vetificar el curnplimiento del o los
contrato que se generen del proceso de contrataclén arrlba menclonacdio,

Asimismo, especialmente se destaca lo dispuesto en el numeral 5.3.15 Inclso ¢), de las Poilticas, Bases y
Uneamientos en Materla de Adquisiciones, Arrendamientos ¥ Servicios del Instituto Mexicano del Seguro
Social, respecto a gue es responsabilidad de los administradores de los contratos de verificar el curaplimiento
de las obligaciones contractuales, como son la prestacién de los servicios o |a entrega de los*lgl‘gpes 0

supervisar el célculo de deducciones y penas convencionales, entre otros, \GANO Dy e
et auncto 6 56
O T g P

Sin otro particular, aprovecho la ocasién para enviarle un cordlal saludo, K ‘f,‘:_,‘fon

Atentamented,.f“

o

20 SEP 2024
RECIBIDG
% Nl

H

o
0 cpArct
8340726

priUlises Rosad;'.dltial:
Director médico de la UMAE

Acepto la Deslgnacidn dp A mluistrador de Contrato.

i~
0o -

AN
Aceptiﬁ /,’ slgnacién,
Dr, José de)l' s Sanchez Ruiz

Jefe de la Divisiéh dﬁ)ngen!erfa Biomédica de la UMAE

Domicllio institucionalt  Calle 34 No. 439 nor 41 colonla Inclustrial, Mérida, Yucatdn C.P. 97000

Registro Federal de Contribuyentes:
Clave Unlea da Reglstro de Poblacién: Se elimin- el dato consistente en: RFC y CURP, por

Correo ele; t{gpico ;nst::uc:onail.: ge“—M ;;g’lg;gzé ctlrgosg.]ggfﬁum tratarse de datos correspondiente a una persona f2sica
c eiciona Instituctonal - Xt identificada o identificable y cuya difusi-n puede afectar
P la esfera jurzdica de la misma.

Minutarte ' . Con fundamento en los art?culos 108, 113 fracci-n |y
118 de la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informaci-n P¥blica.
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