INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAR MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL Numero

CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA 050GYR063N00224-010-00
D4M0010

TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

CONTRATO ABIERTO PARA LA ADQUISICION DE VIVERES (TORTILLAS DE MAIZ Y
MASA) CON CARACTER NACIONAL, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL INSTITUTO
MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL, EN LO SUCESIVO “EL INSTITUTO"” REPRESENTADO
EN ESTE ACTO POR EL DR, ROBERTO ABRAHAM BETANCOURT ORTIZ, EN SU
CARACTER DE APODERADO GENERAL, REPRESENTANTE LEGAL Y DIRECTOR DE LA
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL
CENTRC MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA TELLEZ” EN MERIDA YUCATAN, V,
POR LA OTRA PARTE, LA C. MARIA DE LOURDES AVILA GALVEZ, QUE EN LO
SUCESIVO SE DENOMINARA “EL PROVEEDOR", A QUIENES DE MANERA CONJUNTA
SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, AL TENOR DE LAS DECLARACIONES Y

CLAUSULAS SIGUIENTES:
DECLARACIONES
L. “EL INSTITUTO” declara a través de su Apoderado Legal, que:

i1 Es un Organismo Publico Descentralizado de la Administracién Publica Federal,
con personalidad juridica y patrimonio propio, que tiene a su cargo la organizacién y
administracion del Seguro Social, como un servicio publico de caracter nacional, en
términos de los articulos 4 y 5 de la Ley del Seguro Social. Estd facultado para
celebrarlos actos juridicos necesarios para la consecucién de los fines para los que fue
creado, de conformidad con el articulo 251 fraccién IV de la Ley del Seguro Social.

1.2 Conforme a lo dispuesto en los articulos 251 A, de la Ley del Seguro Social, y 146,
147 y 148 fracciones [, XVl y XXI del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del
Seguro Social, asi como en términos del Quinto Testimonio de la Escritura Publica
numero 91,298 de fecha 26 de septiembre de 2019, otorgado ante la fe del Licenciado
Benito Ivan Guerra Silla, Titular de la Notaria Publica Nimero 7 de la Ciudad de México,
inscrito en el Registro Publico de Organismos Descentralizados bajo el folio niimero 97-
7-03102019-192537, de fecha 03 de octubre de 2019, en cumplimiento a lo ordenado en
los articulos 24 y 25 Ley Federal de las Entidades Paraestatales, asi como 40, 41, 45y 46
de su Reglamento, el C. Dr. Roberto Abraham Betancourt Ortiz, en su caracter de
Apoderado General, Representante Legal y Director de la Unidad Médica de Alta
Especialidad: Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional “lgnacio Garcia
Téllez" en Mérida, Yucatan, Registro Federal de Contribuyentes es
un servidor publico adscrito a la misma que cuenta con facultades legales para celebrar
el presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento en su cargo o
funciones, sin que por ello, sea necesario celebrar un convenio modificatorio.

.3 De conformidad con el articulo 2 fraccién Il Bis y 84 pendltimo parrafo, del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico,
numerales 2.2, 417 y 5.3.15 inciso ¢), de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de
Adaquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social,
suscribe el presente instrumento el C. Dr. Rogelio Guzman Jaramillo; Administrador
Médico de Areas Comunes, con R.F.C. facultado para administrar el
cumplimiento de las obligaciones que deriven del objeto del presente contrato, quien
podré ser sustituido en cualquier momento, bastando para tales efectos un
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comunicado por escrito y firmado por el servidor publico facultado para ello,
informando a “EL PROVEEDOR" para los efectos del presente contrato.

l.4 De conformidad con el dltime parrafo del numeral y 5315 inciso c), de las
Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adqguisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Instituto Mexicano del Seguro Social, suscribe el presente instrumento la C. L.N.
Liliana Vietaria Na Ia Cruz Caballero, Jefe de Oficina de Nutricién y Dietética, con
R.F.C., quien fue designada como Auxiliar de Administrador del
Contrato, mismo que serd corresponsable de las actividades que se le asignen y de
mantener inforrmado al Administrador del Contrato con la periodicidad y forma que se

le indique.

1.5 De conformidad con articulo 2 fraccion | del reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y numeral 2.6 inciso c), de
las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, suscribe el presente instrurmento 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 participacion como area contratante en el contrato.

.6 De conformidad con articulo 2 fraccion | del reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y numeral 2.6 inciso c), de
las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, suscribe el presente instrumento el C.
Mtro. Edgar Fabian Cuhbells Gutiérrez, Jefe del Departamento de Abastecimiento,
con R.F.C, facultado para realizar las gestiones necesarias para la
formalizacion del presente instrumento juridico y participacién como area contratante
en el contrato.

17 De conformidad con articulo 2 fraccion Il del reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, numerales 2.7 y 4.24 de
las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, suscriben el presente instrumento el
C. Dr. Roaalin_Guzmin Jaramillo; Administrador Médico de Areas Comunes, con
R.F.C., y L.N. Liliana Victoria Na Ia Cruz Caballero, Jefe de Oficina
de Nutricién y Dietética, con R.F.C., facultados para suscribir el
presente instrumento juridico y participacién como area requirente en el contrato.

.8 De conformidad con articulo 2 fraccion Il del reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, numerales 2.8 v 4.25 de
las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social suscribe el presente instrumento la C.
L.N. Liliana Victoria De la Cruz Caballero, Jefe de Oficina de Nutricién y Dietética,
con R.F.C., facultado para suscribir el presente instrumento juridico y
participacion como area técnica en el contrato.

1.9 La adjudicacién del presente contrato se realizé mediante el procedimiento de
Licitacion Publica Nacional Electrénica No. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024, al
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amparo de |lo establecido en los articulos 134 de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos y de conformidad con los articulos 3 fraccion |1, 25, 26 fraccion |, 26 Bis
fraccion 11, 27, 28 fraccion |, 29, 30, 32, 33, 33 Bis, 34, 35, 36, 36 Bis, 37, 37 Bis, 38, 47, 50, 54,
54 bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Secter Publico
(LAASSP); 35, 39, 44, 45, 46, 47, 48, 50, 51, y 54 de su Reglamento, las Politicas, Bases y
Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestaciéon de Servicios y
demas disposiciones aplicables en la materia.

10 “EL INSTITUTO" cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante el
dictamnen de disponibilidad presupuestal con nuUmero de folio de autorizacién
0000000991-2024, de fecha 11 de octubre de 2023, autorizado por el Jefe del
Departamento de Finanzas de la Unidad Médica de Alta Especialidad Hospital de
Especialidades Centro Médico Nacional “Ignacio Garcia Téllez", Mérida, Yucatan, mismo
gue se adjunta como Anexo 1 (uno).

L1l Para efectos fiscales las Autoridades Hacendarias le han asignado el Registro
Federal de Contribuyentes N° IMS421231145.

112  Tiene establecido su domicilio en calle 41 ndmero 439 por 34 Colonia Industrial, Ex
terrenos El Fénix, Codigo Postal 97150, en la ciudad de Mérida, Yucatdn mismo que
sefnala para los fines y efectos legales del presente contrato.

1. "EL PROVEEDOR" declara que:

<ealin lo niie acradita con al Arta

IL1  Es una persona fisica. de nacionalidad
Ao Nacimioanta nitmern

I.2  Reune las condiciones técnicas, juridicas y econémicas, asi como la organizacion y
elementos necesarios para su cumplimiento.

I.3 Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes niimero GOFM-780710-BT6.

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

IL5 Sefala como su domicilio en

ITISINoO que serndid pdra 10s 11nes y etectos

legales del presente contrato.
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Illl. De “LAS PARTES™

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

siguientes:;

CLAUSULAS.

PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.

“EL PROVEEDOR" acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO" |la ADQUISICION
DE VIVERES (TORTILLAS DE MAIZ Y MASA), en los términos y condiciones establecidos
el procedimiento de contratacion sefalado en los antecedentes de este instrumento,
este contrato y sus anexos, que forman parte integrante del mismo.

Los anexos gque se relacionan a continuacion 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 econdmica

de "EL PROVEEDOR" Acta de Diferimiento de Fallo y el fallo".

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

Anexo 4 (cuatro): "Junta de Aclaraciones, la cual se encuentra disponible para su
consulta en el sistema denominado CompraNet”,

SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO.

“EL INSTITUTO" pagara a "EL PROVEEDOR" como contraprestacion por el suministro
de los bienes objeto de este contrato, la cantidad minima total de $106,896.54 (Son:
ciento seis mil ochocientos noventa y seis pesos 54/100 Moneda Nacional)
impuestos incluidos en caso de aplicar, y un monto maximo de $267,241.37 (Son:
doscientos sesenta y siete mil doscientos cuarenta y un pesos 37/100 Moneda
Nacional) impuestos incluidos en caso de aplicar.

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 la ADQUISICION DE VIVERES (TORTILLAS DE MAIZ Y MASA)

por lo que “EL PROVEEDOR" no podra agregar ningun costo extra y los precios seran
inalterables durante la vigencia del presente contrato.

TERCERA. ANTICIPO.

Para el presente contrato “EL INSTITUTO" no otorgard anticipo a “EL PROVEEDOR"
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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 del administrador del contrato y de acuerdo con lo
establecido en el Anexo 2 (dos) que forma parte integrante de este contrato.

El pago se debera 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 aceptacion del CFDI o factura electrénica, y ésta relina los requisitos fiscales que
establece la legislacion en la materia, el desglose de los bienes entregados, los precios
unitarios, se verifique su autenticidad, no existan aclaraciones al importe y vaya
acompafhada con la documentacion soporte de la entrega de los bienes facturados.

De conformidad con el articulo 90 del Reglamento de la “LAASSP", en caso de que el
CFDI o factura electrénica entregado presente errores, el Administrador del presente
contrato o quien éste designe por escrito, dentro de los 3 (tres) dias habiles siguientes
de su recepcion, indicara a “EL PROVEEDOR" las deficiencias que debera corregir; por
lo que, el procedimiento de pago 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 correccion del CFDI y/o documentaciéon
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 debera ser presentada en original que retina los requisitos
fiscales respectivos, en la que se indique la descripcién de los bienes, arrendamientos,
servicios u otro mencionados en la representaciéon impresa del comprobante fiscal y
que coincida con el documento que avale la recepcidon de estos, nimero de proveedor,
numero de contrato, nimero de alta en SAl o nimero de identificacién de pedido-
recepcion en PREI Millenium (cuando sea aplicable), sefialamiento de la unidad de
informacion, centro de costos, cuenta contable, nimero de fianza y denominacién
social de la afianzadora, en su caso, documentacién que amparen los servicios
prestados, misma documentacion que debera ser entregada en el Departamento de
Finanzas objeto de este contrato, ubicado en, calle 34 numero 439 por 41, colonia
Industrial, Cédigo Postal 97150 de la ciudad de Mérida, Yucatan, Tel. 999 922 5656, Ext.
61162 en el horario de 8:00 a 13:00 horas de lunes a viernes.

Las facturas que amparen los bienes, arrendamientos o servicios, deberdn contener la
firma de recepcién y de autorizacidn para el tramite de pago de acuerdo a lo
establecido en el “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos
para trédmite de pago” vigente.
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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 habiles siguientes a la recepcion, indicard por escrito a “EL
PROVEEDOR" |as deficiencias que se deberan corregir.

“EL PROVEEDOR" recibird de “EL INSTITUTO” el pago de los bienes, arrendamientos o
servicios, a través del esquema electrénico intrabancario que tiene en operacién, con las
instituciones bancarias siguientes: Banameyx, S.A, BBVA Bancomer, S.A., Banorte, SA,
Scotiabank Inverlat, S.A, H.S.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 niumero 439 por 41, colonia Industrial, Cédigo Postal 97150 de la
ciudad de Mérida, Yucatan, Tel. 999 922 5656, Ext. 61612 en el horario de 8:00 a 13:00
horas de lunes a viernes, indicando: razon social, domicilio fiscal, nimero telefénico y
correo electrénico, nombre completo del apoderado legal con facultades de cobro y su
firma, nimero de cuenta de cheques (nimero de clave bancaria estandarizada), banco,
sucursal y plaza, asi como, nidmero 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
instruccion de pago en la fecha de vencimiento del contra recibo y su aplicacién se
llevaré a cabo al dia habil siguiente, de acuerdo con el mecanismo establecido por el
Centro de Compensacion 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 identificacion oficial; los originales se solicitan
Unicamente para cotejar los datos y le seran 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 numero 439 por 41, colonia
Industrial, Cédigo Postal 97150 de la ciudad de Mérida, Yucatan, 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 motivo del presente instrumento juridico, contra los adeudos
gue, en su caso, tuviera por concepto de cuotas obrero patronales.

“EL PROVEEDOR" cumplird con la inscripcion 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"” podra
verificar en cualquier momento el cumplimiento de dicha obligacién.

“EL PROVEEDOR" que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por concepto de
cuotas obrero patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 B de la Ley del Seguro
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Social, acepta que “El IMSS" las compense con el o los pagos que tenga que hacerle por
concepto de contraprestacion 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, S.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 mas los intereses correspondientes, conforme a la tasa
gue establezca la Ley de Ingresos de la Federacién, en los casos de prérroga para el
pago de créditos fiscales. Los intereses se calcularan 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 disposicion de “EL INSTITUTO".

“EL PROVEEDOR", que celebre contrato de cesidén de derechos de cobro, debera
notificarlo por escrito a EL INSTITUTO, con un minimo de 5 (cinco) dias naturales
anteriores a la fecha de pago programada, entregando invariablemente una copia de
los contra-recibos cuyo importe se cede, ademas de los documentos sustantivos de
dicha cesién. El mismo procedimiento 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 Financiera, S.N.C., Institucién de Banca

de Desarrollo."

“EL PROVEEDOR", previo a la entrega del CFDI o factura electréonica en el
Departamento de Finanzas, debera cargar en Internet, a través del Portal de Servicios a
Proveedores de la pagina del IMSS el archivo en formato XML. La validez de los mismos,
serd determinada durante la carga y Unicamente los comprobantes validos seran

procedentes para pago.

“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 justificacion vy
comunicacion por parte del mismo al Administrador del Contrato para su autorizacion
expresa, debiendo éste informar a las dreas de trédmite de erogaciones de dicha
justificacion y Reposicion del CFDI en su caso.

Al notificar a “EL PROVEEDOR"” l|a aplicacion de una pena convencional, el
Administrador del Contrato debera solicitar a las dreas de contabilidad (en Organos
Normativos, OOAD o en UMAE) la emision del CFDI de ingreso por dicho concepto vy
entregarlo 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.

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 correspondientes sobre el CFDI que se presente para pago. En el entendido
de gque en el supuesto de que sea rescindido el contrato, no procederd el cobro de
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dichas penalizaciones, ni la contabilizaciéon 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.

El CFDI o factura electrénica se debera presentar desglosando el LV.A. cuando aplique.

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

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

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

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

Para el caso de que se presenten pagos en exceso, se 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 sera 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 sefalados 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
PROVEEDOR" contara con un plazo establecido en el Anexo 2 (dos) para la reposicidén o
correccioén, contados a partir del momento de la notificacién por correo electrénico y/o
escrito, sin costo adicional para “EL INSTITUTO",
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SEXTA. VIGENCIA.

“LAS PARTES"” convienen en que la vigencia del presente contrato serd del 05 de enero
de 2024 al 31 de diciembre de 2024.

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

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

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

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

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

Cualquier modificacion al presente contrato 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?" realizara el ajuste
respectivo de la garantia de cumplimiento, en términos del articulo 91, Gltimo parrafo
del Reglamento de la “LAASSP", salvo que por disposicién legal se encuentre
exceptuado de presentar garantia de cumplimiento.

“EL INSTITUTO"” se abstendréd 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 garantia por la calidad de los bienes contratados.

NOVENA. GARANTIAS.

A) CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.
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Conforme a los articulos 48, fraccion I, 49, fraccién |, de la “LAASSP"; 85, fraccion 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 compania afianzadora mexicana autorizada por la Comisién 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 debera 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 juridicas aplicables lo permiten, la entrega de la garantia de
cumplimiento se podra realizar de manera electrénica.

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

La garantia 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 fianza o cheque certificado o de caja,
depdsito de dinero constituido a través de certificado, sin calcularse el IVA.

En relacion al supuesto del parrafo que antecede, “EL PROVEEDOR" podra entregar la
garantia de cumplimiento mediante billete de depésito expedido por institucién de
crédito autorizada o depdsito de dinero ante el “EL INSTITUTO?", sin calcularse el IVA.

° Cualguier forma de otorgamiento de la garantia de cumplimiento debera
expedirse a nombre del Instituto Mexicano del Seguro Social.

o Cualquier forma de otorgamiento de la garantia de cumplimiento debera ser
resguardada en la Unidad Médica de Alta Especialidad Hospital de Especialidades
Centro Médico Nacional "lgnacio Garcia Téllez", en Mérida, Yucatan.

o Para la cancelacién y/o devolucién de cualquier 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 Instituto Mexicano Del
Seguro Social en el numeral correspondiente.

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

La garantia de cumplimiento no serd considerada como una limitante de
responsabilidad de “EL PROVEEDOR", derivada de sus obligaciones y garantfias
estipuladas en el presente instrumento juridico, y no impedird que "“EL INSTITUTO"
reclame la indemnizacion por cualguier incumplimiento que pueda exceder el valor de

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

inicialmente.

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

fiscal que corresponda.

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccion, el servidor publico facultado por *EL
INSTITUTO" procedera inmediatamente a extender la constancia de cumplimiento de
las obligaciones contractuales y dara inicio a los tramites para la cancelacion de la
garantia de cumplimiento de contrato, lo que comunicaré a “EL PROVEEDOR".

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 sefalados en este Contrato, convenios modificatorios respectivos y 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, péarrafo segundo de

su Reglamento.

“EL. PROVEEDOR”, quedard liberado de su obligacion, una vez transcurrido el tiempo
sefalado en el Anexo 2 (dos), o en su defecto al concluir la vigencia del contrato,
contado a partir de la fecha en que conste por escrito la recepcion fisica de los servicios
prestados, siempre y cuando “EL INSTITUTO" no haya identificado defectos o vicios
ocultos en la calidad de los servicios prestados, 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.

c) Tratdandose de bienes de procedencia extranjera, a realizar los trdmites de
importacién 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 ejecucién y cumplimiento del
presente contrato.
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e) Proporcionar la informacién que le sea requerida por la Secretaria de la Funcion
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 que “"EL PROVEEDOR" lleve a
cabo en los términos convenidos, el suministro de bienes objeto del contrato.

b)Realizar el pago correspondiente en tiempo y forma.

c) Extender a “EL PROVEEDOR", por conducto del servidor publico facultado, la
constancia de cumplimiento de obligaciones contractuales inmediatamente
gue se cumplan éstas a satisfaccion expresa de dicho servidor publico para que
se dé tradmite a la cancelacidén de la garantia de cumplimiento del presente

contrato.

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

“EL INSTITUTO" designa como Administrador del presente contrato al C. Dr. Rogelio
Guzman Jaramillo, Administrador Médico de Areas Comunes, con R.F.C.,

juien dard seguimiento y verificara el cumplimiento de los derechos y
obligaciones establecidos en este instrumento. Anexo 3 (tres).

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

propuesta técnica.

“EL INSTITUTO", a través del administrador del contrato, rechazara los bienes que no
cumplan las especificaciones establecidas en este contrato y en sus Anexos,
obligandose “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 aplicaciéon de las deducciones al
pago gque procedan, y reposicion de los bienes, cuando la naturaleza propia de éstos lo

permita.
DECIMA TERCERA. DEDUCCIONES.

En caso de aplicar, “EL INSTITUTO" aplicard deducciones al pago por el incumplimiento
parcial o deficiente, en que incurra “EL PROVEEDOR" conforme a lo estipulado en las
cldusulas del presente contrato y sus anexos respectivos, las cuales se calcularan por el
porcentaje sefalado 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
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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 requerira a “EL PROVEEDOR" que realice el pago de
la deductiva en términos de la legislacién aplicable.

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

El célculo 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 equivalente
al porcentaje sefialado en el Anexo 2 (dos) o en su defecto al 2.5% (dos punto cinco
por ciento), por cada dia de atraso sobre el monto de los bienes no proporcionados, de
conformidad con este instrumento legal y sus respectivos anexos.

El Administrador del contrato, notificarda a “EL. PROVEEDOR" por escrito o via correo
electrénico el calculo de |la pena convencional, dentro del término y dias sefialados en el
Anexo 2 (dos) o en su defecto dentro de los 5 (cinco) dias habiles posteriores al atraso
en el cumplimiento de la obligacién de que se trate.

El pago de los bienes quedarad condicionado, proporcionalmente, al pago que “EL
PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales por atraso; en el
supuesto que el contrato sea rescindido en términos de |lo previsto en la CLAUSULA
VIGESIMA CUARTA DE RESCISION, no procederéd el cobro de dichas penas ni la
contabilizaciéon de las mismas al hacer efectiva la garantia de cumplimiento del

contrato.

“EL INSTITUTO" descontara las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional
sobre los pagos que deba cubrir a “EL PROVEEDOR?", por lo tanto este autorizara a “EL
INSTITUTO" a descontar las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional,
sobre los pagos que deba cubrir al propio proveedor.

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

Cuando “EL PROVEEDOR" quede exceptuado de la presentacion de la garantia de
cumplimiento, en los supuestos previsto en la “LAASSP", el monto maximo de las penas
convencionales por atraso que se puede aplicar, serd del 20% (veinte por ciento) del
monto de los bienes adquiridos fuera de la fecha convenida, de conformidad con lo
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establecido en el tercer parrafo 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 adquisicién de los bienes, materia del presente contrato, no se requiere que “EL
PROVEEDOR" contrate una péliza de seguro por responsabilidad civil.

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE.

“EL PROVEEDOR?" se obliga bajo su costa y riesgo, a transportar los bienes objeto del
presente contrato, desde su lugar de origen, hasta las instalaciones 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 adquisicién de los
bienes, objeto del presente contrato, seran pagados por “EL PROVEEDOR”, mismos

que no seran repercutidos a “EL INSTITUTO".

“EL INSTITUTO" sélo cubrird, cuando aplique, lo correspondiente al Impuesto al Valor
Agregado (IVA), en los términos de la normatividad aplicable y de conformidad con las

disposiciones fiscales vigentes.

DECIMA NOVENA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.

“EL PROVEEDOR" no podré 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 deberd contar con la conformidad
previa y por escrito de “EL INSTITUTO".

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

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

De presentarse alguna reclamacién en contra de “EL INSTITUTO", por cualquiera de las

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

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

erogados por aquella.

VIGESIMA PRIMERA. CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.

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

aplicable.

Para el tratamiento de los datos personales que “LAS PARTES"” recaben con motivo de
la celebracion 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" deberd observar lo establecido en el Anexo aplicable a la
Confidencialidad de la informacién del presente Contrato.

VIGESIMA SEGUNDA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO

“EL INSTITUTO" cuando concurran razones de interés general, 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 algin dafio o perjuicio a “EL INSTITUTO", o se determine la
nulidad total o parcial de los actos que dieron origen al presente contrato, con motivo
de la resolucion de una inconformidad o intervencion de oficio, emitida por la Secretaria
de la Funcion Publica, podra dar por terminado anticipadamente el presente contrato
sin responsabilidad alguna para “EL INSTITUTO", ello con independencia de lo
establecido en la clausula que antecede.

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

VIGESIMA TERCERA. RESCISION.

“EL INSTITUTO" podra iniciar en cualquier momento el procedimiento de rescisién,
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 informacién que le sea
requerida con motivo de las auditorias, visitas e inspecciones que realicen;

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

h)En caso de que compruebe la falsedad de alguna manifestacién,
informacién o documentaciéon proporcionada para efecto del presente
contrato;

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

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

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

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

m) Si se comprueba la falsedad de alguna manifestacion, informacién o
documentacién 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
YLAASSP" y su Reglamento.

p)Solo para proveedores extranjeros. Si cambia de nacionalidad e invoca la
proteccion de su gobierno contra reclamaciones y dérdenes 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 6érdenes de “EL INSTITUTO", cuando sea extranjero.

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

u)Cuando la autoridad competente, revoque, cancele o se extinga la
autorizacion, licencia o permiso otorgados para la prestacion de los
servicios objeto del presente contrato.

v) En el supuesto de que la Comisién Federal de Competencia, de acuerdo a
sus facultades, notifique a “EL INSTITUTO" la sancién impuesta a “EL
PROVEEDOR", con motivo de la colusién de precios en que hubiese
incurrido durante el procedimiento adjudicacién, en contravencién a lo
dispuesto en la Ley Federal de Competencia Econdémica y el articulo 34, de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

w)  Sise sitda en alguno de los supuestos previstos en el articulo 50 y 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
parte de la Secretarfa de Salud, en el sentido de que “EL PROVEEDOR" ha
sido sancionado o se le ha revocado el Registro Sanitario.

y) En caso de que durante la vigencia del contrato la renovacién del Registro
Sanitario no resulte favorable por la autoridad sanitaria; o bien se reciba
comunicado por parte de la Comisién 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 Autorizaciéon de
Responsable correspondiente.

z) Si “EL. PROVEEDOR" no permite a “EL INSTITUTO" la administracién y
verificacion a que se refiere la cldusula correspondiente del presente
contrato.

aa) Incumplir cualquier obligacién distinta de las anteriores y derivadas del
presente contrato.

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

Transcurrido dicho término “EL INSTITUTO", en un plazo de 15 (quince) dias hébiles
siguientes, tomando en consideracién los argumentos y pruebas que hubiere hecho
valer “EL PROVEEDOR", determinara de manera fundada y motivada dar o no por
rescindido el contrato, y comunicard a “EL PROVEEDOR" dicha determinacién dentro

del citado plazo.
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Cuando se rescinda el contrato, se formulara el finiquito correspondiente, a efecto de
hacer constar los pagos que deba efectuar “EL INSTITUTO" por concepto del contrato
hasta el momento de rescision, o los que 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 quedaré sin efecto, previa aceptacién y verificacion de
“EL INSTITUTO" de que continlda vigente la necesidad de los bienes aplicando, en su
caso, las penas convencionales correspondientes.

“EL INSTITUTO" podra determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el
procedimiento advierta que la rescisién del mismo pudiera ocasionar algin dafio o
afectacion a las funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, “EL INSTITUTO"
elaborara un dictamen en el cual justifique que los impactos econémicos o de
operacion que se ocasionarian con la rescisién del contrato resultarian més

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
procedimiento, aplicando las sanciones correspondientes. El convenio modificatorio
que al efecto se celebre deberd atender a las condiciones previstas por los dos Ultimos
parrafos del articulo 52 de |a “LLAASSP".

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

Si se llevara a cabo la rescisién del contrato, y en el caso de que a “EL PROVEEDOR" se
le hubieran entregado pagos progresivos, éste debera de reintegrarlos mas los intereses
correspondientes, conforme a lo indicado en el articulo 51, parrafo cuarto, de la

“LAASSP".

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

VIGESIMA CUARTA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL.

“EL. PROVEEDOR" reconoce y acepta ser el Unico patrén de todos y cada uno de los
trabajadores que intervienen en la adquisicién y suministro de los bienes, por lo que,
deslinda de toda responsabilidad a “EL INSTITUTO" respecto de cualquier reclamo que
en su caso puedan efectuar sus trabajadores, derivado de las disposiciones legales y
demas ordenamientos juridicos en materia de trabajo y de seguridad social y en ningun
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caso se le podra considerar patrén sustituto, patrén solidario, beneficiario o
intermediario.

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

contrato.

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

Para el caso que, con posterioridad a la 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 cldusula.
VIGESIMA QUINTA. DISCREPANCIAS.

“LAS PARTES" convienen que, en caso de discrepancia entre la convocatoria a la
licitacion publica, la invitacion a cuando menos tres personas, o la solicitud de
cotizacion y el modelo de contrato, prevalecerd lo establecido en la convocatoria,
invitacién o solicitud respectiva, de conformidad con el articulo 81, fraccién IV del

Reglamento de la YLAASSP”.
VIGESIMA SEXTA. CONCILIACION.

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

Reglamento.
VIGESIMA SEPTIMA. DOMICILIOS.

“LAS PARTES" sefhalan como sus domicilios legales para todos los efectos a que haya
lugar y que se relacionan en el presente contrato, los que se indican en el apartado de
Declaraciones, por lo que cualquier notificacién judicial o extrajudicial, emplazamiento,
requerimiento o diligencia que en dichos domicilios se practique, serd enteramente
valida, al tenor de lo dispuesto en el Titulo Tercero del 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 cldusulas que lo integran, sus Anexos
gque forman parte integral del mismo, a la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
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Servicios del Sector Publico, su Reglamento; al Cédigo Civil Federal; a la Ley Federal de
Procedimiento Administrativo; al Cédigo Federal de Procedimientos Civiles; a la Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

VIGESIMA NOVENA. JURISDICCION.

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

FIRMANTES O SUSCRIPCION.

Previa lectura y debidamente enteradas “LAS PARTES" del contenido, alcance y fuerza
legal del presente contrato, en virtud de que se ajusta a la expresién de su libre voluntad
Y que su consentimiento no se encuentra afectado por dolo, error, mala fe ni otros vicios
de la voluntad, lo firman y ratifican en todas sus partes, por triplicado, en la Ciudad de
Mérida, Yucatan, el dia 19 de enero de 2024,

“EL INSTITUTO" 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 que lo ratifican y firman en la fecha
especificada.

POR: “EL INSTITUTO"

Se elimin- el dato
consistente en: RFC,
por tratarse de datos
correspondiente a una
persona f2sica
identificada o
identificable y cuya
difusi-n puede afectar
la esfera juridica 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.

NOMBRE CARGO R.E.C.

DIRECTOR DE LA UNIDAD
MEDICA DE ALTA
ESPECIALIDAD: HOSPITAL DE
ESPECIALIDADES DEL CENTRO

EDICO NACIONAL “IGNACIO
GARCIA TELLEZ" EN MERIDA
YUCATAN, APODERADO

Wmdro

A8

" DR. ROBERTO ABR GENERAL Y REPRESENTANTE
BETANCOURT OR LEGAL.
~
P al 4 ADMINISTRADOR MEDICO DE
r AREAS COMUNES DE LA

) U.M.A.E., ADMINISTRADOR DEL

Hod DR. ROGELIO GUZMA CONTRATO Y AREA
JARAMILLO REQUIRENTE.
DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE
MTRO. JOSE LA U.M.A.E,, Y AREA

CONTRATANTE.

= ANGFL RAMIREZ
| so}ds.
-
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NOMBRE
f/ ’ 4

CARGO

R.F.C.

Gl i
Al rArL

MTRO. EDGAR/FABIAN CUBELLS

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO DE LA
U.M.A.E,, Y AREA CONTRATANTE,

JTIERREZ
7

L.N. LILIANA MICTORIADE LA
CRUZ (ABALLERO
7

JEFE DE OFICINA DE NUTRICION
Y DIETETICA DE LA U.M.A.E.,
AREA REQUIRENTE, AUXILIAR
DE ADMINISTRADOR DEL
CONTRATO Y AREA TECNICA.,

POR: “EL. PROVEEDOR"

NOMBRE

R.F.C.

()

C. MARIA DE LOURBES AVILA GALVEZ

PERSONA FisICcA

AIGL700928BX9

Se elimin- el dato consistente en: RFC, por tratarse de datqs correspondiente
a una persona fzsica identificada o identificable y cuya difusi-n puede afectar
la esfera jurddica de la misma.

Con fundamento en los art2culos 108, 113 fracci-n | y 118 de la Ley de
Transparencia y Acceso a la Informaci-n P¥%blica.
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Anexo 1 (uno)

“Dictamen de Disponibilidad Presupuestal”




) INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SQCIAL

DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
DELEGACION Yucatan
DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO

FOLIO: 0000000991-2024 [ pictamen de Inversion

Dictamen de Gaslo

Dependencia Solicitante: [33 Yucalan
[ 331901 H Especiatidades 1 UMAE ]
[200209 Nutricién y Dletética |
Conceplo: 3C TORTILLAS DE MAIZ Y MASA 2024
r—{ Elaboracién: [ 11r10/2023 ]
Total Comprometido (en pesos): .S 310,000.00
Cuenta: 42060801 Viveres Unidad de Informacion: 331901 Cenlro de Coslos: 200209
Partida Presupuesiaria SHCP: 22102 Produclos alimenticios para personas derivado de la prestaci
LCOUPROVE OO0 MENSUAL {gn w2¢5 C3 e 501}
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JuL AGO SEP QCT NOV DIC
310.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
CISPONSLE [ar moes €9 pasea)
0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0]

El presente documenlo de existencia de respaldo presupuestario se emite en términos de lo sefalado en el numeral 7.5.9.4 de la Norma
Presupuestaria del Instituto Mexicano del Seguro Soclal (IMSS), y de lo establecido en el ariiculo 8°, 144 y 148 del Reglamento Interior del
IMSS, es responsabilidad del drea solicitante el destino y aplicacion de los recursos. También se Informa que esle documento dnicamente
tendra validez para el jerciclo fiscal en curso, y que con base en la revisién que se efeciud en el Sistema Financiero PREI-Millenium,

en el Mddulo de Control de Compromisos, en la combinacion unidad de informacién y centro de costos, los montos sefalados quedan
comprometidos para darinicio a las gestiones de adquisicion de bienes y servicios con base al marco normalivo vigente.

{' DIA MES ANO
g &:BAEZA VEGA’ JORGE MELCHOR DICTAMINADO DEFINITIVO

DICTAMEN DEFINITIVO -

CONTRATO No.

IMPORTE DEFINITIVO (EN PESOS) : k) .00

SE EMITE SUJETO A LAS CIFRAS UEFINITIVAS QUE APRUEBE LA . CAMARA DE DIPUTADOS PARA EL IMSS, RAZON POR LA CUAL
EL IMPORTE DEBERA RATIFICARSE UNA VEZ QUE SE TENGA EL PRESUPUESTO APROBADO PARA EL EJERCICIO 2024,
Clave: 6170-009-001

T84 8 O
w at O ﬁd i i‘\"l fr“ ey : ‘
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Anexo 2 (dos)

“Anexo Técnico, Términos y Condiciones, propuesta técnica y econémica de “EL
PROVEEDOR" Acta de Diferimiento de Fallo y el fallo”.




DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unldad de Atenclén Médlica

Coordinacién de Unidades Médlcas de Alta Especialldad

Direcclén U.M.A.E. Hospltal de Especlalidades Centro Médica Naclonal
“lgnaclo Garcia Téllez” en Mérida, Yucatdn

Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutriclén y Dietétlca

GOBIERNO DE ad

v i

MEXICO

Mérida, Yucatan, a 10 de Noviembre de 2023

Anexo Técnhico

a) Descripcion amplia y detallada de los bienes o servicios solicitados, caracteristicas, especificaciones
técnicas, unidad de medida, y en su caso equipos, consumibles y accesorios asociados a la contratacion de
los bienes requeridos, cantidades por partida, indicando en todos los casos las correspondientes claves SA,
PREI Millenium (en el caso de bienes terapéuticos se debe indicar las claves del CBI de Insumos para la
Salud o la del Compendio Nacional de Insumos para [a Salud ; en caso de bienes de consumo, la clave del
CGA; y para Servicios Médicos Integrales, la clave del CSMI) En todo caso, los bienes vy servicios materia del
requerimiento, deben incluir la clave CUCOP que le corresponda.

Grupo Subgrupo

1A. Carnes Rojas

1B. Carnes Blancas

1C. Derivados lacteos

1D. Huevo

1E. Embutidos

1F. Frutas y vegetales

1G. Pescado

2A. Abarrotes

2 2B lLeche

2C. Jugos ¥ concentrados de frutas
3A. Pan fresco

3 3B. Pan industrializado

3C. Tortillas de maiz y masa

4A. Helado

4B Hielo para consumo humano
5 5A Agua purificada envasada

s,
—

SUBGRUPO 1A CARNES ROJAS

Parti C8l (Cuadro z
da Bésica €quipos
Institucional) unida cun;um
CGA (Catélogo Desctipclén amplia y detallada de los bienes o 1 . Cantida
Generalde ﬂ;‘i‘lgﬂz Cﬂg\gp servicios solicitados, dde Ibles Can:’hda d
Articulos) PA(? caracteristicas, madi acczsmi Ealiiiis maxim
W \ CSMi (Catélogo especificaclones técnicas aa a
( de Servicios W o s
Médicos Fasia
L Integrales) oF
! L N/A | 22100137 | pleRNA CERDO ENTERA SIN HUESO, PESO POR RACION DE | K N/A | 1400 | 3500
120 G_+ 20 G. A GRANEL EN BOLSAS DE POLIETILENO, EN
PAQUETES NO MAYORES DE 5 KG, CUBIERTOS CON PELICULA
PLASTICA, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES Y MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE DE
LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE
DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS.
CONSERVESE EL PRODUCTO EN REFRIGERACION O
CONGELACION  SEGUN  CORRESPONDA  FECHA DE N
\
NORMATIVIDAD VIGENTE

CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACIOM Y ETIQUETADO EN APECO A LA

[ !oA:I-f: Ho. 439, por calle 41, Ex Tertenos ol Fénlx Col. Industiial, Munlciplo de Méilda, €.p, 97150, on ol Cstado de Yucatdn,

1el. (999) 926-5656 Ext. 61394, vevavrdmss.gob.mx 1!
o R 7t S "‘\“ el AN AN \?
TN NS NG SN

"(-r.r
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién tMédica

i CoordInacién de Unldades Médlicas de Alta Especialidad
Direcclén U.MACE. Hospltal de Especlalidades Centro Médico Naclonal
“lgnacio Garcfa Téllez® en Mérida, Yucatan

Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutriclén y Dietética

2 480101 0301
[ols}

22100137

PIERNA CERDO TROZO, PESO POR RACION DE120G+20G.A | K N/A 680 1700

GRANEL EN BOLSAS DE POLIETILENO EN PAQUETES NO
MAYORES DE 5 KG, CUBIERTOS CON PELICULA PLASTICA,
PREFERENTEMENTE MATERIALES BIODEGRADABLES Y
MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA,
NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL
(TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS, GRAMAJE POR RACION,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN REFRIGERACION O
CONGELACION SEGUN CORRESPONDA, FECHA DE
CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTES

3 480101 0302
co

N/A

22100137

PIERNA DE CERDO MOLIDA PESO POR RACION DE120G 5 K N/A 440 1o

G. A GRANEL POR KILIGRAMO EN BOLSAS DE POLIETILENO,
EN PAQUETES NO MAYORES DE 5 KG, CUBIERTOS CON
PELICULA  PLASTICA, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES ¥ MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE DE
LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF}, NOMBRE GENERICO, NOMBRE
DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS, GRAMAJE
POR  RACION, CONSERVESE EL  PRODUCTO  EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN CORRESPONDA,
FECHA DE CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTES.

o,

4 480108 0200
00

N/A

22100131

BISTEC DE PIERNA DE RES. PESO POR RACION DE120G +20 | K N/A 1560 3900

G FRESCO A GRANEL POR KILIGRAMO EN BOLSAS DE
POLIETILENO, EN PAQUETES NO MAYORES DE 5 KG,
TRANSPORTADA ENTRE HIELO DENTRO DE BANDEJA DE
PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA TEMPERATURA DE 2 -
4 °C EN SU CENTRO TERMICO Y MUESTRE ETIQUETA CON
NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE
TIPO {INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO, {
NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS, ;
GRAMAJE POR RACION, CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN CORRESPONDA,
FECHA DE CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

5 480108 0600
00

N/A

22100131

FALDA DE RES. FRESCO A GRANEL EN TROZO O MEDALLON K N/A 320 800

CON RACIONES INDIVIDUALES EN CHAROLAS DE UNICEL O
PLASTICO REUTILIZABLE, CUBIERTAS CON PELICULA
PLASTICA, CON ALMOHADILLA ABSORBENTE EN LA PARTE
INFERIOR, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES. CADA PAQUETE CON UN PESO NO
MAYOR A 5 KG, TRANSPORTADA ENTRE HIELO DENTRO DE
BANDEJA DE PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA
TEMPERATURA DE 2 - 4 °C EN SU CENTRO TERMICO Y
MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA,

g- nlicmﬁ, por calle 4), Ex Tertanos el Fénix Col, Industrlal, Munlciplo de Mérlda, C.12, 97150, on ¢f Estado de Yucatdn,
. v imss.gob.my

Tal (999) 926-5656 Exl. 61394,
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GOBIERNO DE

MEXICO

(0}
IMSS

1¥41-2028

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médlca

Coordinaclén de Unldades Médlcas de Alta Especialidad

Direcclén U.M.A.E. Hospital de Especialidades Centro Médico Naclonal
“lgnacio Garcla Téllez" en Méridas, Yucatdn

Adminlstracion Médica de Areas Comunes

Departarnento de Nutricién y Dietética

NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL
(TIF}, NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS, GRAMAJE POR RACION,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN REFRIGERACION O
CONGELACION  SEGUN  CORRESPONDA, FECHA DE
CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

N/A

1560

3300

480108 0700
00

N/A

22100131

PULPA DE RES EN TROZO. PESO PORRACIONDE120G +20G
FRESCO . A GRANEL POR KILIGRAMO EN BOLSAS DE
POLIETILENO, EN PAQUETES NO MAYORES DE 5 KG,
TRANSPORTADA ENTRE HIELO DENTRO DE BANDEJA DE
PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA TEMPERATURA DE 2 -
4 °C EN SU CENTRO TERMICO Y MUESTRE ETIQUETA CON
NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE
TIPO [INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO,
NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
GRAMAJE POR RACION, CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN CORRESPONDA,
FECHA DE CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

N/A

1520

3800

7

480108 0701
00

N/A

22100131

PULPA DE RES MOLIDA FRESCO A GRANEL; EN BOLSA DE
PLASTICO QUE FACILITE EL PESAJE EN SU RECEPCION, CADA
PAQUETE CON UN PESO NO MAYOR A 5 KG, TRANSPORTADA
ENTRE HIELO DENTRO DE BANDEJA DE PLASTICO
REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA TEMPERATURA DE 2 - 4 °C EN
SU CENTRO TERMICO ¥ MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE
DE LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE
DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS, GRAMAJE
POR  RACION, CONSERVESE EL  PRODUCTO EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN CORRESPONDA,
FECHA DE CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

)

SUBGRUPO 1B CARNES B

LANCAS

Partida

CBI (Cuadro Bésico
Inslitucional)
CGA (Catélogo
General de
Adticulos)
CSMI (Calélopo de
Servicios Médicos

Autoriza

PAC

Clava
cucor

Descripcién amplia y delallada de los bisnes o
serviclos solicilados,
caraclerlsticas,
especificadanes lécnicas

unida
dde

medid
a

equipos,
consurni
bles
AT
accasori

Bsociado

Cantidad
minima

Canlidad
maxima

Integrales)
480105 0100
[o]0]

N/A

22100146

PECHUGA DE PAVO CONGELADA A GRANEL EN BOLSA DE
PLASTICO QUE FACILITE EL PESAJE EN SU RECEPCION,
TRANSPORTADA ENTRE HIELO DENTRO DE BANDEJA DE
PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA, CADA PAQUETE CON UN
PESO NO MAYOR A 5 KG A UNA TEMPERATURA DE - 18 °C EN
SU CENTRO TERMICO Y MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE
DE LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE
DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN = KILOGRAMOS,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN REFRIGERACION O

N/A

20

50

Calle 34 Ho. 439, por calle 41, EX Terrenos el Fénix Col. Industrlal, Munlelplo de Mérldo, C.p, 97150, nn el Estado de Yucatan,
\(_, Tel (999) 9265656 Ext. 61394,
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GOBIERNO DE

MEXICO

IMSS

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médlcas de Alta Especialidad
Dilrecclon U.M.AE. Hospital de Especlalldades Centro Médico Naclonal

“lgnaclo Garcla Téllez” en Mérlda, Yucatédn
Administracion Médica de Areas Comunes
Departamento de Nutricién y Dietética

CONGELACION  SEGUN  CORRESPONDA, FECHA DE
CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

2 480107 0301
00

N/A

2210023
6

PECHUGA DE POLLO BESHUESADA BISTECK O BISTECK
APLANACO; PESO POR RACION DE 90 G * 20 G. SEPARADOS
ENTRE SI POR PAPEL GLASSINE. CON ALMOHADILLA
ABSORBENTE EN LA PARTE INFERIOR DE CHAROLAS DE
UNICEL O PLASTICO REUTILIZABLE CUBIERTAS CON
POLIETILENO, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES. CADA PAQUETE CON UN PESO NO
MAYOR A 5 KG, TRANSPORTADA ENTRE HIELO DENTRO DE
BANDEJA DE PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA
TEMPERATURA DE 2 - 4 °C EN SU CENTRO TERMICO Y
MUESTREN ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA,
NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL
(TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS, CONSERVESE EL PRODUCTO
EN REFRIGERACION o] CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA, FECHA DE CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES
DE CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

K N/A 5600 14000

P 3

3 480 107 0302
[&]0)

N/A

2210023
6

PECHUGA DE POLLO DESHUESADA Y APLANADA EN
BISTEC,; PESO POR RACION DE 90 G + 20 G. SEPARADOS
ENTRE S| POR PAPEL GLASSINE. CON ALMOHADILLA
ABSORBENTE EN LA PARTE INFERIOR DE CHAROLAS DE
UNICEL O PLASTICO REUTILIZABLE CUBIERTAS CON
POLIETILENO, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES. CADA PAQUETE CON UN PESOC NO
MAYOR A 5 KG, TRANSPORTADA ENTRE HIELO DENTRO DE
BANDEJA DE PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA
TEMPERATURA DE 2 - 4 °C EN SU CENTRO TERMICO Y
MUESTREN ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA,
NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL
(TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE A VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS, GRAMAIE POR RACION,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN REFRIGERACION O
CONGELACION SEGUN CORRESPONDA, LOTE, FECHA DE
CADUCIDAD,). ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

K N/A 400 1000

4 480107 0303
[sl0}

N/A

2210023
6

PECHUGA DE POLLO DESHUESADA Y MOLIDA, CON
ALMOHADILLA ABSORBENTE EN LA PARTE INFERIOR DE
CHAROLAS DE UNICEL O PLASTICO REUTILIZABLE CUBIERTAS
CON  POLIETILENO, PREFERENTEMENTE  MATERIALES
BIODEGRADABLES. CADA PAQUETE CON UN PESO NO
MAYOR A 5 KG, TRANSPORTADA ENTRE HIELO DENTRO DE
BANDEJA DE PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA
TEMPERATURA DE 2 -~ 4 °C EN SU CENTRO TERMICO Y
MUESTREN ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA,
NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL
(TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS, GRAMAJE POR RACION,
CONSERVESE EL  PRODUCTO EN REFRIGERACION O
CONGELACION  SEGUN  CORRESPONDA, FECHA DE
CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

K N/A 680 1700

5 480107 0400
co

N/A

2210023
6

PIERNA Y MUSLO DE POLLO. PESO POR PIEZA DE 160 G * 30
G. FRESCO A GRANEL EN PIEZAS, EN BOLSA DE PLASTICO
QUE FACILITE EL PESAJE EN SU RECEPCION, TRANSPORTADA
ENTRE HIELOS DENTRO DE BANDEJA DE PLASTICO
REUTILIZABLE LIMPIA. CADA PAQUETE CON UN PESO NO
MAYOR A 5 KG, A UNA TEMPERATURA DE 2 - 4 °C EN SU
CENTRO TERMICO Y MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE DE
LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE
DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
CONSERVESE EL  PRODUCTO EN REFRIGERACION O
CONGELACION  SEGUN  CORRESPONDA, FECHA DE

K N/A 3600 9000

o d

Calle 34 No. €39, por calle 4), Ex Terrenos el Fénlx Col, Industelal, Munlelplo de Mérlda, G0 97150, en ¢l Estado de Yucatan.

Tel, [sg; DAE-5656 Ext. 61394,
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especlalidad

Direcclén U.M.A.E. Hospltal de Especialldades Centro Médico Naclonal
“lgnacio Garcfa Téllez" en Mérlda, Yucatdn

Administraclén Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutriclén y Dietética

GOBIERNO DE

) MEXICO | 24

CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.
6 480107 0401 N/A 2210023 PIERNA Y MUSLO SIN PIEL (FORMA DE PISTOLA). POR PIEZA K N/A 3600 2000
00 ) DE 200 G + 50 G. FRESCO A GRANEL EN PIEZAS, EN BOLSA DE
PLASTICO QUE FACILITE EL PESAJE EN SU RECEPRCION,
TRANSPORTADA ENTRE HIELOS DENTRC DE BANDEJA DE
PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA. CADA PAQUETE CON UN
PESO NO MAYOR A 5 KG, A UNA TEMPERATURA DE 2 -4 °C EN
SU CENTRO TERMICO Y MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE
DE LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL {TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE
DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN REFRIGERACION O
CONGELACION SEGUN CORRESPONDA, FECHA DE
CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.
7 480107 0403 N/A 2210023 MUSLO DE POLLO SIN PIEL. POR PIEZA DE 140 G + 30 G. K N/A 160 400
Q0 6 FRESCO A GRANEL EN PIEZAS, EN BOLSA DE PLASTICO QUE
FACILITE EL PESAJE EN SU RECEPCION, TRANSPORTADA
ENTRE HIELOS DENTRO DE BANDEJA DE PLASTICO
REUTILIZABLE LIMPIA. CADA PAQUETE CON UN PESO HNO
MAYOR A 5 KG, A UNA TEMPERATURA DE 2 - 4 “C EN SU
CENTRO TERMICO Y MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE DE
LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE
DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN REFRIGERACION O
CONGELACION SEGUN CORRESPONDA, FECHA DE
CADUCIDAD,. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE
SUBGRUPO 1C DERIVADOS LACTEOS
Parlida CBI (Cuadro
l?ésioo 3
Inslituciona g Desaipcién amplia y delallada da los bienes o 4 equipos,
C%’;rﬁ‘:’f;‘:m Auteiiza | crave cucoP il et soliclados, undied con‘::rfw?bfas Centidad | Cenlidad
Aticitos) PAC aspoglai:%:rrrlsez?ei}ﬁcas medida y:;ﬁi&'ggs e média
CSMI (Catdlogo da
Servicios Médicos
Intagrales)
1 480 202 001 N/A 22100242 QUESO PANELA PAQUETE DE 1000 G ENVASADO Y K N/A 1320 3300
02 ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.
2 480 202 0202 N/A 22100243 QUESO AMERICANO REBANADA INDIVIDUAL DE 18 A K N/A 32 80
03 20 G , ENVUELTA EN PLASTICO AL ALTO VACIO,
EMPACADAS EN CAJA DE CARTON O BOLSA
IMPERMEABLE DE1000 G
3 480 202 0205 N/A 22100243 QUESO COTIJA DE 1000 G, ENVASADO EN EMPAQUE K N/A 36 a0 Bt
00 IMPERMEABLE [PLASTICO O ENCERADO) PARA
PROTEGER LAS CARACTERISTICAS FISICAS, QUIMICAS
Y MICROBIOLOGICAS. ETIQUETADO CONFORME A
LOS CRITERIOS DE CALIDAD.
4 480 202 0208 N/A 22100243 QUESO MANCHEGO DE 1000 G. ENVASADO EN K N/A 800 2000
02 EMPAQUE IMPERMEABLE (PLASTICO O ENCERADO)
DE PREFERENCIA AL ALTO VACIO, PARA PROTEGER
LAS CARACTERISTICAS  FISICAS, QUIMICAS Y
MICROBIOLOGICAS, ETIQUETADO CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD.
5 4B0 202 0300 N/A 22100276 YOQGURT DE LECHE PARCIALMENTE DESCREMADA L N/A 640 1600
00 DE 900 ML EN ENVASE DE PLASTICO GRADO
ALIMENTICIO RESISTENTE E INOCUO QUE GARANTICE
LA ESTABILIDAD DEL PRODUCTO, CON TAPA DE
SELLO HERMETICO QUE EVITE SU CONTAMINACION Y »

ge 34 Ho. 439, por calle 41, Ex Terranos ol Fédnlx Col. Industrial, Munlclplo de Mérlda, €0, 97150, en el Estado de Yucatén, 2023
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unldad de Atenclén Médica

Coordinaclén de Unidades Médlcas de Alta Especialldad

Direcclén U.MAE. Hospital de Especislidades Centro Médico Naclonal
“Ignacio Garcla Téllez" en Mérida, Yucatan

Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutriclén y Dietétlca

GOBIERNO DE

) MEXICO | 3¢

NO  ALTERE CALIDAD NI CARACTERISTICAS
SENSORIALES, EL ETIQUETADO CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD.

YOGURT NATURAL DE LECHE DESCREMADA DE 900 B N/A
ML EN ENVASE DE PLASTICO GRADO ALIMENTICIO
RESISTENTE E INOCUO QUE GARANTICE LA
ESTABILIDAD DEL PRODUCTO, CON TAPA DE SELLO
HERMETICO QUE EVITE SU CONTAMINACION Y NO
ALTERE CALIDAD N| CARACTERISTICAS SENSORIALES,
EL ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.

22100Mm CREMA ENTERA DE LECHE DE VACA ENVASE DE L N/A 400
PLASTICO O POLIETILENO CON SELLO HERMETICO,
DE 900 ML, RESISTENTE E INOCUO QUE GARANTICE
LA ESTABILIDAD DEL PRODUCTO, EVITE SU
CONTAMINACION Y NO ALTERE CALIDAD NI
CARACTERISTICAS SENSORIALES, ETIQUETADA
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD.

6 480 2020301 N/A 22100276 600 1500
00

1000

7 480 701 0100 NIA
[¢]0)

SUBGRUPO 1 D HUEVO

Partida GBI (Cuadro Basico

Institucional
CGA (Caté.’og’a Auloriza Descripcidn amrplia y delallzda de los blenes o unidad equipos, -
(ia{a.er:ég)a cién Claye CUCOP se:;?:;:r?::&l:gos, de cc;ﬂsunvb!es Calrxijdad (r::;wlfdad
Csr.llié;ﬁélogo de PAD especificaciones ldcricas medida 78::;:2229 minima ¥ima
Servicios Médicos
Inlegrales)
1 480109 0100 NfA 22100160 HUEVO ENTERO PESO POR RACION DE 55 G A K N/A 6000 15000
00 GRANEL POR PESO EN KILOGRAMOS, CON PESO

PROMEDIO POR PIEZA DE 55 - 65 G, EN EMPAQUES
DE CARTON O PLASTICO TRANSPARENTE,
PREFERENTEMENTE MATERIALES BIODEGRADABLES,
CON SEPARACIONES [INDIVIDUALES QUE LOS
PROTEGEN, ACOMODADAS DENTRO DE UNA TARA,
QUE CADA PAQUETE NO MAYOR A 5 KG. MUESTRE
ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO
DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL (TIF),
NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS, CONSERVESE EL
PRODUCTO EN LUGAR FRESCO Y LIBRE DE POLVO,
FECHA DE CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE
CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO
A LA NORMATIVIDAD VIGENTE.

SUBGRUPO 1E EMBUTIDOS

Pailida CBI (Cuadro Bjsico

Inslituciondl)
CGA (Caldlogo Aisiiza Descripcién amplia y detalleda de los blenes o tintidiia equipos, A y
General do dén Ciave CUCOP sefvicios solicitados, n&s consumibles Cantidgad | Canlidad
Articulos) PAC caracletislicas, Hedtda y accesosios minima méxima
especificadiones lécnicas . asociados

GSMI(Catdlogo de
Servidos Médicos
b Integrales)
1 480103 0200 N/A 22100354 JAMON CERDO FINO 16% EN PROT.REBDE25G +3G K N/A 200 500
02 EN PAQUETES DE 1 KG EMPACADAS AL ALTO VACIO
EN PELICULA DE POLIETILENO, CON MATERIALES
INOCUOS Y RESISTENTES, QUE NO REACCIONEN CON
EL PRODUCTO O ALTEREN SUS CARACTERISTICAS
FISICAS, QUIMICAS Y SENSORIALES,
PREFERENTEMENTE MATERIALES BIODEGRADABLES
Y MUESTRE ETIQUETA CON INFORMACION
NUTRIMENTAL, NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO
DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL (TIF),
NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD, y

2023,

’ Francisco
VIEL

-\' (‘ahs\m Ho. 439, por calle 41, Ex Terrenos el Fdnlx Col industrial, Municiplo de bérida, C.P, 97150, en el Estado de Yucatan.
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unldad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especlalidad

Direccién U.MAE. Hospltal de Especlalidades Centro Médlco Naclenal
“Ignaclo Garcfa Téllez” en Mérida, Yucatdn

Adminlstracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricl6n y Dietética

GOBIERNO DE

MEXICO

CONTENIDO  EN  KILOGRAMOS, GRAMAJE POR
RACION, CONSERVESE £L  PRODUCTO EN
REFRIGERACION DE 2°C A 4°C, LOTE, FECHA DE
CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE  CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

22100354 JAMON DE PAVO EN REBANADAS DE 25 G + 3 G EN K N/A 1200
PAQUETES DE 1000 G, EMPACADAS Al. ALTO VACIO
EN PELICULA DE POLIETILENO, CON MATERIALES
INOCUOS Y RESISTENTES, QUE NO REACCIONEN CON
EL PRODUCTO O ALTEREN SUS CARACTERISTICAS
FISICAS, QUIMICAS ¥ SENSORIALES,
PREFERENTEMENTE MATERIALES BIODEGRADABLES
Y MUESTRE ETIQUETA CON  INFORMACION
NUTRIMENTAL, NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO
DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL (TIF)
DE LA CARNE CON QUE FUE ELABORADO, NOMBRE
GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO
EN  KILOGRAMOS, GRAMAJE POR RACION,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN REFRIGERACION DE
2°C A 4°C, FECHA DE CADUCIDAD,
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD, PRESERVACION Y
ETIQUETADO EN APEGO A LA NORMATIVIDAD
VIGENTE.

N/A 22100354 JAMON DE PECHUGA DE PAVO REBDE 25G +3 G EN K NA 4 10
PAQUETES DE 1 KG EMPACADAS AL ALTO VACIO EN
PELICULA DE POLIETILENO, CON MATERIALES
INOCUOS Y RESISTENTES, QUE NO REACCIONEN CON
EL PRODUCTO O ALTEREN SUS CARACTERISTICAS
FISICAS, QUIMICAS ¥ SENSORIALES,
PREFERENTEMENTE MATERIALES BIODEGRADABLES
Y MUESTRE ETIQUETA CON  INFORMACION
NUTRIMENTAL, NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO
DE CERTIFICADO DE TiPO INSPECCION FEDERAL (TIF), '
NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS, GRAMAJE PQR
RACION, CONSERVESE EL  PRODUCTO EN
REFRIGERACION DE 2°C A 4°C, LOTE, FECHA DE
CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

SALCHICHA DE CERDO VIENA EN PIEZASDE 40G + 3 K N/A 200 500
G , EN PAQUETES DE 1 KG EMPACADAS AL ALTO
VACIO EN PELICULA DE POLIETILENO, CON
MATERIALES INOCUOS Y RESISTENTES, QUE NO
REACCIONEN CON EL PRODUCTO O ALTEREN SUS
CARACTERISTICAS FISICAS, QUIMICAS Y
SENSORIALES, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES ¥ MUESTRE ETIQUETA CON
INFORMACION NUTRIMENTAL, NOMBRE DE LA
EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO,
NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN
KILOGRAMOS, GRAMAJE POR RACION, CONSERVESE
EL PRODUCTO EN REFRIGERACION DE 2°C A 4°C,
LOTE, FECHA DE CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE
CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO
A LA NORMATIVIDAD VIGENTE..

22100380 SALCHICHA DE PAVO VIENA REB DE 40 G * 3 G EN K N/A 400
PAQUETES DE 1000 G EMPACADAS AL ALTO VACIO EN
PELICULA. DE POLIETILENO, CON MATERIALES
INOCUOS Y RESISTENTES, QUE NO REACCIONEN CON
EL PRODUCTO O ALTEREN SUS CARACTERISTICAS
FISICAS, QUIMICAS Y SENSORIALES,
PREFERENTEMENTE MATERIALES BIODEGRADABLES
Y MUESTRE ETIQUETA CON INFORMACION
NUTRIMENTAL, NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO
DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL (TIF),
NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD,

CONTENIDO EN KILOGRAMOS, GRAMAJE POR

2023,
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02

S 480103 0301
02

4 480103 0600 N/A 22100380
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RACION, CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION DE 2°C A 4°C, LOTE, FECHA DE
CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTES
6 480 701 0300 N/A 22100386 TOCINO PAQUETE DE 1000 G, EMPACADO EN K N/A 60 150
o REBANADAS AL ALTO VACIO Y ETIQUETADO
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD.
SUBGRUPO 1F FRUTAS Y VERDURAS
Parlida CBI (Cuadro Bésico
hethsions) Descripcion amplia y delallada de los blenes o equipos,
CGA (Cala! : : .
Geéemfd?o Atg%{';m c(ijlca:gp sefvicios soficilados, un(!;iad oonc;trﬁljbtns Canlidad | Canlidad
Asticulos} PAC qaracl_sris!ims, medida y accasofios minima méxima
CSMI(Celdlogoda especificaciones téenicas asociados
Servicios Médicos
Integrales)
1 480 3010502 N/A 22100093 CIRUELA ROJA HOSPITAL A GRANEL PESO EN K N/A 440 1100
00 KILOGRAMOS EN REJILLA O CAJA UVERA DE
PLASTICO REUTILIZABLE.
2 4803010503 N/A 22100093 CIRUELA PROCESADA DESHIDRATADA A GRANEL, K N/A 180 450
Qo PESO EN KILOGRAMOS EN BOLSA PLASTICA DE
POLIETILENO DE ALTA DENSIDAD TRANSPARENTE DE
CIERRE HERMETICO O ABRE FACIL
z 480 301 0600 NfA 2210014 DURAZNO A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS K N/A 600 1500
(o]0} ENVASADAS EN BOLSAS  DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, CON PERFORACIONES PARA
VENTILAR EL PRODUCTO, NOTA EN CASC DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL PROVEEDOR.
4 480 3010900 N/A 22100148 GUANABANA. A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN K N/A 20 50
00 BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE CON
PESO NO MAYOR A 10 KG.
5 480 3011000 N/A 22100149 GUAYABA A GRANEL POR KILOGRAMOS ENVASADAS K N/A 1600 4000
00 EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE, CON
PERFORACIONES PARA VENTILAR EL. PRODUCTO
6 480301 1100 N/A 22100167 JICAMA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN K N/A 80 200
00 BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE,
7 4803011201 NfA 22100187 LIMA AGRIA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN K N/A 160 400
0o BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE,
8 480 301 1302 N/A 22100188 LIMON SIN SEMILLA (PERSA) A GRANEL, PESO EN K N/A 400 1000
00 KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO
REUTILIZABLE (
E] 480 3011602 N/A 22100196 TANGERINA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN K N/A 80O 2000
00 BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE CON
PESO NO MAYOR A 10 KG.
10 480 3011603 N/A 22100196 MANDARINA CRIOLLA A GRANEL, PESO EN K N/A 1200 300
00 KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO
REUTILIZABLE CON PESO NO MAYOR A 10 KG.
n 480 3011701 N/A 22100197 MANGO ATAULFO A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS K N/A 200 500
00 EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE
CON PESO NO MAYOR A 10 KG.
12 480 3011803 /A 22100200 MANZANA STARKING A GRANEL, PESO EN K N/ 4200 10500
00 KILOGRAMOS Y POR PIEZA DE 200 G + 10 PORCIENTO
ENVASADAS EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, CON PERFORACIONES PARA
VENTILAR EL. PRODUCTO, NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL PROVEEDOR.
13 4803011901 N/A 22100203 MELON CHINO A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN K N/A 6800 17000
00 BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE.
oz
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e Departamento de Nutricién y Dietética
14 480 30113802 N/A 22100203 MELON VALENCIANO A GRANEL, PESO EN K N/A 1600 2500
00 KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO
REUTILIZABLE.
15 480 301 2000 N/A 2210021 NARANJA PARA JUGO A GRANEL, PESO EN K N/A 4000 10000
co KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO
REUTILIZABLE.
16 480 3012001 N/A 2210021 NARANJA AGRIA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS K N/A 2000 5000
ao EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE.
17 480 3012101 NA 22100218 PAPAYA AMARILLA A GRANEL, PESO EN K N/A 7600 19000
00 KILOGRAMOS, DENTRO DE BANDEJA O TARA DE
PLASTICO REUTILIZABLE.
| 8 480 301 2202 N/A 22100223 PERA MANTEQUILLA A GRANEL, PESO EN K N/A 2600 6500
co KILOGRAMOS ENVASADAS EN. BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, CON PERFORACIONES PARA
VENTILAR EL PRODUCTO, NOTA EMN-CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL PROVEEDOR.
12 480 301 2300 N/A 22100200 PERON A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS Y POR K NA 1000 2500
oo PIEZA DE 200 G + 10 PORCIENTO ENVASADAS EN
BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE, CON
PERFORACIONES PARA VENTILAR EL PRODUCTO,
NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.
20 480 3012400 N/A 22100233 PINA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN BANDEJA K N/A 240 600
Lo]¢] O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE.
21 480 301 2501 NfA 22100235 PLATANO DOMINICO GRANEL, PESO EN K N/A 40 100
oo KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO
REUTILIZABLE
22 480 301 2502 N/A 22100235 PLATANO MACHO A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS K N/A 360 Q00
oo GRANEL, EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO
REUTILIZABLE
23 480 301 2505 N/A 22100235 PLATANO TABASCO A GRANEL, PESO EN K N/A 1800 29500
co KILOGRAMOS Y POR PIEZA DE 200 G # 10 PORCIENTO
EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE
24 480 3012600 NA 22100253 SANDIA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN K N/A 10800 27000
00 BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE.
25 480 301 2800 N/A 22100265 TORONJA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN K N/A 1200 3000
Le]¢] BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE.
26 480 3013003 N/A 22100270 UVA SIN SEMILLA. A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS K N/A 360 900
o0 EN BOLSA DE POLIETILENO ATOXICA DE BAJA
DENSIDAD TRANSPARENTE CON MICRO
PERFORACIONES ¥ EN REJILLA O CAJA UVERA DE
PLASTICO REUTILIZABLE.
27 480 301 3004 N/A 22100270 UVA PROCESADA DESHIDRATADA A GRANEL, PESO K N/A 24 60
00 EN KILOGRAMOS EN BOLSA PLASTICA DE
POLIETILENO DE ALTA DENSIDAD TRANSPARENTE DE
CIERRE HERMETICO O ABRE FACIL, EN BANDEJA O
TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE \
28 | 4803020100 N/A 22100010 ACELGA. A GRANEL O EN MANOIOS, POR PESO EN K /A 200 500 J
00 KILOGRAMOS, ENVASADAS EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, CON PERFORACIONES PARA
VENTILAR EL PRODUCTO, SIN QUE LA HOJA
SOBRESALGA DEL NIVEL SUPERIOR, ENVASE
SECUNDARIO CAJA DE PLASIICO DE TAMARNO
ADECUADO AL PESO (SIN REBASAR LOS 15 KG.), NOTA
EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR
29 480 302 0202 N/A 22100012 AGUACATE HASS A GRANEL POR PESO EN K N/A 40 100
00 KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE PERFORADA, CUANDO SEAN
CANTIDADES MENORES DE 5 KG. CAJA DE PLASTICO n
N
Calle 14 No. 439, por calle 4], Ex Yerrenos el Fénlx Col. Industelal, Munliciplo de Mérlda, C.p. 99150, en el Estado do Yucatan. 2023
r-.ll [999] 92656506 ExL. 61394, vy imss.aob.mx
}ﬂh\ Fraicisco
VIEA

[

AN

S\

a i

_\\\ NGt

"‘"I‘




GOBIERNO DE

! MEXICO

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unldad de Atenclén Médica

Coordinaclén de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direcclén U.MAE, Hospltal de Especlalldades Centro Médico Naclonal
“Ignaclo Garcla Téllez” en Mérids, Yucatdn

Administracion Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutrlcién y Dietética

N7

A
1%23-7023

IMSS

CON SEPARADORES DE CARTON CORRUGADO
(CUANDO SEAN CANTIDADES MAYORES DE 5 KGJ)
NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL

PROVEEDOR.
180

30

480 302 0300
00

N/A

22100022

APIO A GRANEL O EN MANOIOS, POR PESO EN K N/A 72
KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADARLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO ADECUADO AL TAMANO O PESO DEL
ALIMENTO. NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL

PROVEEDOR.
650

31

480 302 0400
00

N/A

22100034

BETABEL A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS. K N/A 260
PARA PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN
BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMANO
ADECUADO AL PESO. NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA MNO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL PROVEEDOR,.

32

480 302 0500
oo

N/A

22100035

BROCOLI FRESCO A GRANEL, POR PESO EN K N/A 1080 2700

KILOGRAMOs, EN  BOLSAS DE  PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS  POR PESO EN
KILOGRAMOS,

33

480 302 0601
fole]

N/A

22100045

CALABACITA CRIOLLA A GRANEL, POR PESO EN K N/A 240 600
KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE

34

480 302 0602
oo

N/A

22100045

CALABACITA ITALIANA A GRANEL, POR PESO EN K N/A 1520 3800

KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE

35

480 302 0B0O2
Qo

N/A

22100051

POR PESO EN K N/A 64 160

CAMOTE BLANCO A GRANEL,
DE PLASTICO

KILOGRAMOS, EN BOLSAS
BIODEGRADABLE

36

480 302 0301
00

N/A

22100075.

CEBOLLA BLANCA A GRANEL, POR PESO EN K N/A 3200 8000

KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES MENORES DE
5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMANO
ADECUADO. NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO
SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

37

480 302 0903
00

N/A

22100075

CEBOLLA MORADA A GRANEL, POR PESO EN K N/A 60 150

KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES MENORES DE
5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMARNO
ADECUADO. NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO
SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL

PROVEEDOR

38

480 302 1003
00

N/A

22100315

CHAMPINON ENVASADO, ENVASADO REBANADO EN K N/A 360 900\

LATA DE 2800 G.

39

4803021102
0

N/A

22100083

CHAYOTE SIN ESPINAS A GRANEL, POR PESO EN K /A 3600 9000

KILOGRAMOS Y POR PIEZA DE 250 G + 10 PORCIENTO.
PARA PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN
BOLSA DE PLASTICO BIODEGRADABLE PERFORADAS
O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMANO
ADECUADO.NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO
SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL

PROVEEDOR

40

4803021201
a0

N/A

22100085

CHICHARO LIMPIO EN CHAROLA DE UNICEL, POR K NfA 20 50
PESO EN KILOGRAMO, ENVUELTA CON PAPEL EGA
PACK.

41

480 302 1406
00

N/A

23100029

CHILE HABANERO A GRANEL, POR PESO EN K N/A 40 100

KILOGRAMO EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O CAJIAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESO. NOTA
EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR
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18432018

100

42

480 3021408
00

N/A

23100029

CHILE LARGO O GUERO A GRANEL, POR PESO EN K N/A 40
KILOGRAMO EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESO. NOTA
EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR

43

480 3021409
00

N/A

23100029

A GRANEL, POR PESO EN K NfA 60 150
KILOGRAMO EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESO. NOTA
EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR

CHILE POBLANO

44

480302 1501
co

N/A

23100029

CHILE SECO ANCHO A GRANEL, POR PESQO EN K NIA 12 30

KILOGRAMO, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE CERRADAS, O CAJAS DE PLASTICO
DE TAMANO ADECUADO AL PESO.NOTA EN CASO DE
QUE LA BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO
LO ASUMIRA EL PROVEEDOR.

(A 45

480 3021502
00

N/A

23100029

CHILE SECO ARBOL A GRANEL, POR PESGC EN K N/A 2 LS
KILOGRAMO, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE CERRADAS, O CAJAS DE PLASTICO
DE TAMANO ADECUADO AL PESO.NOTA EN CASO DE
QUE LA BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO
LO ASUMIRA EL PROVEEDOR

46

480 302 1505
00

N/A

23100029

CHILE SECO GUAJILLO A GRANEL, POR PESO EN K N/A 10 25

KILOGRAMO, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE CERRADAS, O CAJAS DE PLASTICO
DE TAMANO ADECUADO AL PESO.NOTA EN CASO DE
QUE LA BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO
LO ASUMIRA EL. PROVEEDOR

47

480 302 1508
el0)

N/A

23100029

CHILE SECO PASILLA A GRANEL, POR PESO EN K N/A 2
KILOGRAMO, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE CERRADAS, O CAJAS DE PLASTICO
DE TAMANO ADECUADO AL PESO.NOTA EN CASO DE
QUE LA BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO
LO ASUMIRA EL PROVEEDOR

48

4803021701
0o

N/A

23100029

COL BLANCA A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS, K NfA 84 210

PARA PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN
BOLSAS DE BLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMARNO
ADECUADO. NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO
SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

49

480 3021702
00

N/A

23100029

COL MORADA. A GRANEL, POR PESO EN K N/A 2 5
KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES MENORES DE
5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMARO
ADECUADD. NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO
SEA BIODEGRADABLE JEL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

50

480 3021801
00

N/A

22100334

COLIFLOR FRESCA. A GRANEL, POR PESO EN K N/A
KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES MENORES DE
5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE,

PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMANO 3
ADECUADO. NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO
SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL

PROVEEDOR.

51

480 3021900
Qo

N/A

2210015

EJOTE A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS. PARA K N/A 180 450

PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE
PLASTICO BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN
CAJAS DE PLASTICO DE TAMANO ADECUADO. NOTA
EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR i

52

480 302 2001
00

N/A

22100194

ELOTE FRESCO ENTERO A GRANEL, POR PESO EN K N/A 280 700

KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES MENORES DE
5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGFU\DABEE.
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMARO

<Al 34 No, 439, por calle 41, Ex Terrenos el Fénix Col. Industrial, Munlclplo de Mérda, C.0. 97150, en el Estado de Yueatan,
vowawedmss.gob.mx
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atenclén Médlca
Coordinaclén de Unldades Médlcas de Alta Especlalldad

Direcclén U.MAE, Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional

*lgnacio Garcia Téllez” en Mérida, Yucatdn
Adminlstracl6n Médica de Areas Comunes
Departamento de Nutriclén y Dletética

ADECUADO. NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO
SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

200

500

53

480 302 2101
00

N/A

22100120

ESPINACA FRESCA A GRANEL O EN MANOJOS, POR
PESO EN KILOGRAMOS, ENVASADAS EN BOLSAS DE
PLASTICO BIODEGRADABLE, CON PERFORACIONES
PARA VENTILAR EL PRODUCTO, SIN QUE LA HOJA
SOBRESALGA DEL NIVEL SUPERIOR, ENVASE
SECUNDARIO CAJA DE PLASTICO DE TAMANO
ADECUADO AL PESO. (SIN REBASAR LOS 15 KG.). NOTA
EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

/A

54

480 302 2402
oo

N/A

22100263

JITOMATE GUAJE © GUANTO A GRANEL, POR PESO
EN KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES MENORES
DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMARNO
ADECUADO AL PESO.NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL. PROVEEDOR,

N/A

6000

15000

il

55

4B0 302 2502
00

/A

22100181

LECHUGA ROMANA. A GRANEL, POR PESO EN
KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES MENORES DE
5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE
PERFORADAS, SIN QUE LAS HOJAS SOBRESALGAN
DEL NIVEL SUPERIOR O EN CAJAS DE PLASTICO DE
TAMARO ADECUADO AL PESO, MAXIMO 15 KG, NOTA
EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL

PROVEEDOR.

N/A

1800

480 302 2600
o1

N/A

22100324

MOLE NEGRO EN PASTA. ENVASE DE PLASTICO DE
1000 G DE MARCA REGISTRADA.

N/A

24

60

57

480 302 2601
01

N/A

22100324

MOLE POBLANO O RCJO EN PASTA .ENVASE DE
PLASTICO DE MARCA REGISTRADA.

N/A

84

210

10

58

480 302 2602
01

N/A

22100324

MOLE VERDE EN PASTA. ENVASE DE PLASTICO DE
1000 G DE MARCA REGISTRADA.

N/A

59

480 302 2800
00

N/A

22200019

NOPAL A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS. PARA
PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE
PLASTICO BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN
CAJAS DE PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL
PESO. NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

N/A

286

4000

ns

10000

480 302 2902
00

N/A

22100217

PAPA BLANCA A GRANEL, POR PESC EN
KILOGRAMOS ¥ POR PIEZA DE 200 G + 10
PORCIENTO. PARA PRESENTACIONES MENORES DE 5
KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE,PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO DE TAMARO ADECUADO AL PESO. NOTA
EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO 1O ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

N/A

61

480 302 3000
00

N/A

22100366

PEPINO A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS.
PARA PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN
BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMARO
ADECUADO AL PESO. NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL. PROVEEDOR

N/A

480

1200

62

480 302 3100
00

N/A

22100366

PIMIENTO MORRON A GRANEL, POR PESO EN
KILOGRAMOS. ENTREGA EN PAQUETES MENORES DE
5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMANO
ADECUADO AL PESO. NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL. PROVEEDOR.

N/A

760

1900

/Z_'%w
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

m Unidad de Atenclén Médica
T Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especlalidad

! k Dlrecclén UMAE, Hospltal de Especialidades Centro Médico Naclonal
B

GOBIERNO DE

“lgnacio Garcla Téllez" en Mérlda, Yucatén
Adminlistracién Médica de Areas Comunes

LS B 20]]
Departamento de Nulriclén y Dletética
63 480 302 3200 N/A 22100375 | PORO A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS. PARA K N/A 60 150
00 PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE
PLASTICO BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN
CAJAS DE PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL
PESO.NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR :
64 480 302 2401 N/A 22100244 | RABANO CHICO A GRANEL, POR PESO EN K N/A 80 200
00 KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES MENORES DE
5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMANO
ADECUADO AL PESO. NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL PROVEEDOR
65 480302 3600 N/A 22100264 | TOMATE VERDE A GRANEL, POR PESO EN K N/A 1000 2500
0o KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES MENORES DE
5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMARO
ADECUADO AL PESO. NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
( ASUMIRA EL PROVEEDOR,
66 480 302 3900 N/A 22100277 | ZANAHORIA A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS K N/A 4800 | 12000
ao : Y POR PIEZA DE 150 G + 10 PORCIENTO. PARA
PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE
PLASTICO BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN
CAJAS DE PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL
PESO.
&7 480 303 0102 N/A 22100348 | GERMINADO DE SOYA A GRANEL, POR PESO EN K N/A 4 10
00 KILOGRAMOS, EN CAJAS DE PLASTICO , DE TAMARO
ADECUADO.
68 480 704 0200 N/A 23100006 | ALMENDRA TOSTADA SIN SAL A GRANEL POR PESO K N/A 6 15
0o EN GRAMOS EN BOLSA DE MATERIAL IMPERMEABLE
QUE GARANTICE LA CALIDAD DEL PRODUCTO Y SU
CONSERVACION.
69 480 704 0300 N/A 22100036 | CACAHUATE TOSTADO SIN SAL Y SIN CASCARA SIN K N/A 4 10
o0 LA CASCARILLA O MEMBRANA QUE CUBRE A CADA
SEMILLA, A GRANEL POR GRAMOS, EN BOLSA DE
MATERIAL IMPERMEABLE QUE GARANTICE LA
CALIDAD DEL PRODUCTO Y SU CONSERVACION.
70 480 802 0100 N/A 22100291 | AJO EN BULBO A GRANEL, POR KILOGRAMO, EN K N/A 120 300
00 BOLSA DE PLASTICO PERFORADA.
71 480 802 0400 N/A 22100052 | CANELA EN RAJA A GRANEL POR GRAMOS, EN K N/A 80 200
00 BOLSA DE PLASTICO SELLADA O ENVASADA EN
FRASCO DE VIDRIO CON CAPACIDAD DE 1000 G,
PLASTICO O EN BOLSA DE POLIETILENO, DE MARCA
) REGISTRADA Y AUTORIZADA.
( 72 480 802 0401 N/A 22100052 | CANELA MOLIDA ENVASADA EN FRASCO DE VIDRIO K N/A 4 10
00 CON CAPACIDAD DE 160 G + 10 G, PLASTICO O EN
BOLSA DE POLIETILENO, DE MARCA REGISTRADA Y
AUTORIZADA.,
73 480 802 0500 N/A 23100091 | CLAVO ENTERO A GRANEL ENVASADO EN BOLSA DE K N/A 12 3
o0 POLIESTIRENO.
74 480 802 0600 N/A 22100101 | COMINO ENTERO A GRANEL POR PESO EN GRAMOS, K N/A 12 3
o0 EN BOLSA DE PLASTICO, EN BOLSA DE
POLIESTIRENO,
75 480 8021100 N/A 22100212 [ NUEZ MOSCADA MOLIDA ENVASADA EN BOLSA DE K N/A 12 3
00 PLASTICO O EN FRASCO DE VIDRIO O PLASTICO, DE
60 G * 10 G, MARCA REGISTRADA Y AUTORIZADA.
76 480 802 0800 N/A 23100097 | OREGANO EN HOJA HOSPITAL Y GUARDERIA K N/A 8 20
02 ENVASADO EN BOLSA DE PLASTICO PESO EN
GRAMOS
77 480 802 0901 N/A 22100232 | PIMIENTA NEGRA MOLIDA A GRANEL ENVASADA EN K N/A 40 100
02 BOLSA DE PLASTICO EN GRAMOS
78 480 805 0100 N/A 22100092 | CILANTRO A GRANEL POR PESO EN GRAMOS, EN K N/A 60 150
0o BOLSA DE PLASTICO PERFORADA.

Calle 34 Ho. 439, por calle 41, Ex Terrenos el Fénix Col. Industrlal, tunlclplo de Mérlde, €., 97150, en ¢l Estado de Yucatan,
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unldad de Atencién Médica
Coordinacién de Unidades Médlcas de Alta Especialldad

- ‘ § Direccldn U.MAE. Hospital de Especlalldades Centro Médlco Nacional
M E X I C 0 YWt L‘“é ! “Ignaclo Garcla Téllez” en Mérida, Yucatén
IM&% TR Administracién Médica de Areas Comunes

Depattamento de Nutriclén y Dietética

79 480 B05 0200 | NJ/A | 22100343 | EPAZOTE A GRANEL, POR PESO EN GRAMOS, EN K N/A 24 60
00 BOLSA DE PLASTICO PERFORADA.
80 480 B80S 0301 N/A_| 57800058 | LAUREL A GRANEL, POR PESO EN GRAMOS O K N/A 2 5
00 MANOIO EN BOLSA DE PLASTICO PERFORADA
81 480 8050500 | NJA | 22100235 | HOJA DE PLATANO FRESCAS, A GRANEL, POR PESO K N/A 20 50
00 EN GRAMOS, EN MAZOS QUE CONTIENEN VARIAS
HOJAS DOBLADAS.
82 4808050600 | N/A 22100367 | PEREJIL A GRANEL, POR PESO EN GRAMOS, EN K N/A 2 5
00 BOLSA DE PLASTICO PERFORADA.
83 4808060200 | N/A 22100164 | FLOR DE JAMAICA ENVASADA EN BOLSA DE K N/A 160 400
0o POLIETILENO © POLIPROPILENO CON CAPACIDAD
DE 1000 G, DE MARCA REGISTRADA Y AUTORIZADA.
84 480 806 0401 /A 22100261 | TE DE LIMON ZACATE NATURAL EN PRESENTACION K N/A 2 5
00 INDIVIDUAL ENVASADA EN BOLSITAS O SOBRES DE
PRESENTACION INDIVIDUAL DE PAPEL FILTRO, DE 1 A
1.5 G EN CAJA DE CARTON DE 25 BOLSITAS
85 480 8060500 | N/A 22100261 | TE DE MANZANILLA NATURAL, POR PESO EN K NJA 60 150
00 GRAMOS, EN BOLSA DE PLASTICO PERFORADA. /
a6 480 806 0501 N/A 22100261 | TE DE MANZANILLA NATURAL EN PRESENTACION K N/A 2 5
00 INDIVIDUAL ENVASADA EN BOLSITAS O SOBRES DE 5
PRESENTACION INDIVIDUAL DE PAPEL FILTRO, DE 1 A
15 G EN CAJA DE CARTON DE 25 BOLSITAS.
87 4808060700 | N/A 22100261 | TE DE YERBABUENA NATURAL A GRANEL, POR PESO K /A 44 o
00 EN GRAMOS, EN BOLSA DE PLASTICO PERFORADA.
[~ a8 480 803 0100 N/A_ | 22100286 | ACHIOTE EN PASTA EN CAJA DE CARTON CON K N/A 60 150
o1 BOLSA PLASTICA QUE PROTEGE Y ENVUELVE LA
PASTA CON UN PESO DE 1000 G
89 4808090200 | N/A 22100104 | CONSOME DE POLLO DESHIDRATADO EN POLVO K N/A 140 350
00 FRASCO Y/O BOLSA DE PLASTICO DE 1000 G4 50 G.

SUBGRUPO 1G PESCADO

CBI (Cuadro Bésico

Institucional)
CGA (Cala! Descripcibn amplia y delallada de los bBlenes o equipos,
, Sl Syl o Ak ket sofcitados, b o consumbles | Canlidad | Cantigad
Paitida Articulos) :SAC cataclerfsticas, rnegfda y accetorios minima maxima
CSMI (Caldlogode especificacionss técnicas asociados
Servicios Médicas
Infegrales)
= 480 104 0200 N/A 22100047 CALAMAR FRESCO PAQUETE DE 1 KG EN FRESCO A 1 480104 N/A 221000
00 GRANEL CON APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE. 0200 00 47
EN BOLSA DE PLASTICO, TRANSPORTADA ENTRE
HIELO, DENTRO DE BANDEJA DE PLASTICO (
REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA TEMPERATURA DE 0°C
A 4°C ETIQUETA VISIBLE CON NOMBRE DE LA
EMPRESA, NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA
VARIEDAD, CONTENIDO NETO, CONTENIDO NETO EN
KG, LEYENDA CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA, FECHA DE CADUCIDAD,
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD.
2 480106 0203 NfA 22100226 CAZON EN FILETE. FILETE FRESCO; PESO POR 2 480 106 NIA 221002
(s]¢} RACION DE 120 G + 20 G FRESCO A GRANEL POR 0203 00 26

KILOGRAMOS , FILETES SEPARADAS ENTRE S| POR
PAPEL GLASSINE, CON ALMOHADILLA ABSORBENTE
EN LA PARTE INFERIOR DE CHAROLAS DE UNICEL O
PLASTICO REUTILIZABLE CUBIERTAS CON
POLIETILENO SOBRE CAMA DE HIELO A UNA
TEMPERATURA DE 0°C A 4°C EN SU CENTRO
TERMICO. USAR PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES, CADA PAQUETE CON UN PESO
NO MAYOR A 5 KG, Y MUESTREN ETIQUETA CON
NOMBRE DE LA EMPRESA, NOMBRE GENERICO,
NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN
KILOGRAMOS, CONSERVESE EL PRODUCTO EN »

%’/
7
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unldad de Atencién Médlica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direcclén U.MA.E. Hospltal de Especialidades Centro Médico Nacional
“Ignacio Garcla Téllez" en Mérlda, Yucatdn

Adminlstraclén Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricién y Dietética

GOBIERNO DE

MEXICO

@
L7\

IMSS

REFRIGERACION [2) CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA, FECHA DE CADUCIDAD
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD, PRESERVACION Y
ETIQUETADO EN APEGO A LA NORMATIVIDAD
VIGENTE
3 480106 0701 N/A 22100224 MERO EMN FILETE. HOSPRITAL. FILETE FRESCO; PESO 3 480106 N/A 221002
00 POR RACION DE 120 G + 20 G. FILETES SEPARADOS 070100 24
ENTRE SI POR PAPEL GLASSINE A UNA
TEMPERATURA DE 0°C A 4°C EN SU CENTRO
TERMICO. CON ALMOHADILLA ABSORBENTE EN LA
PARTE INFERIOR DE CHAROLAS DE UNICEL O
PLASTICO REUTILIZABLE CUBIERTAS CON
POLIETILENO, PREFERENTEMENTE  MATERIALES
BIODEGRADABLES, CADA PAQUETE CONM UN PESO
NO MAYOR A 5 KG, ENHIELADOS Y MUESTREN
ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA, NOMBRE
GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO
EN KILOGRAMOS, CONSERVESE ELL PRODUCTO EN
REFRIGERACION 0] CONGELACION SEGUN
) CORRESPONDA, FECHA DE CADUCIDAD.
(' ESPECIFICACIONES DE CALIDAD, PRESERVACION Y
X ETIQUETADO EN APEGO A LA NORMATIVIDAD
| VIGENTE.
SUBGRUPO 2A ABARROTES
CBI (Cuadro Béslco
[nslit\écl;:ér;alj Desciipcién amplia y delallada de fos bienes o aquipos,
. C?;‘:.Se;; do | Autoriza Clays aotvicins saictadds, unidad | s | Ganidad | Gantigad
Parlida Asticulos) cibn cucop caracleristicas, de. y accesorios minima méxima
CSHI (Caldlogode PAG aspecificaciones técnicas : medida asociados
Servicios Médicos
Inlegralos)
1 480106 0102 NfA 23800014 ATUN EN AGUA. LATAS DE 140 G PESO NETO EN K N/A 400 1000
00 TROZO DE LOMO © LONIJA, DE ALUMINIO O DE
HOJALATA CON REVESTIMIENTO DE ESTANO Y CAPAS
DE BARNIZ, TRANSPORTAR EN TARAS DE PLASTICO,
QUE CADA LATA MUESTRE ETIQUETA CON LISTA DE
INGREDIENTES (QUE NO CONTENGA SOYA)}, MASA O
PESO DRENADO, NOMBRE DE LA EMPRESA, NOMBRE
GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO
EN KILOGRAMOS, CONSERVESE EL PRODUCTO EN
LUGAR FRESCO, LOTE, FECHA DE CADUCIDAD, LUGAR
DE PROCEDENCIA {PAIS), ESPECIFICACIONES DE
CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO
A LA NORMATIVIDAD VIGENTE
2 480 2010301 N/A 22100177 LECHE ENTERA EVAPUORADA O CONCENTRADA L N/A 4 10
( o1 ULTRAPASTEURIZADA TETRABRIK DE 500 ML
ENVASADA Y ETIQUETADA CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD,
3 480 3021203 N/A 22100085 CHICHARO PROCESADO ENVASADO EN LATAS DE K N/A 40 100
02 500G +20G. ;
4 480 3021601 N/A 22100089 CHILE CHILPOTLE ADOBADO EN LATA CON K N/A 16 40
00 CAPACIDAD DE215G.
5 480 3021603 NfA 22100089 CHILES JALAPENOS EN RAJAS EN LATA CON K N/A 80 200
02 CAPACIDAD DE800G +50
6 480 302 2403 NfA 22100377 | JITOMATE PROCESADO EN PURE EN LATA O EN K N/A N2 280
02 TETRABRIK DE 1000 G.
7 480 302 2904 N/A 22100217 PAPA PROCESADA DESHIDRATADA EN HOJUELAS K N/A 20 50
[4]a] EN BRICK DE 1000 G CON BOLSA INTERNA DE
POLIETILENO
8 4B0 302 3102 N/A 22100366 PIMIENTO MORRON ENVASADO FRASCO DE VIDRIO K N/A 2 5
Q0 DE 400G +20.
9 480 401 0400 N/A 23100088 DULCE DE AMARANTO INDIVIDUAL, POR PIEZA DE 30 K N/A 2 5
0 G ENVUELTO EN PAPEL CELOFAN O BOLSA DE
PLASTICO.
/‘7’" ﬂé’/ i&
Calle 34 Ho. 439, por calle 41, Ex Yerranos ¢l Fénix Col. industiial, Munlelplo de Mérlda, C.P, 97150, en ol Estado de Yucatén, 202 3
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GOBIERNO DE

MEXICO

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atenclén Médica

Coordinaclén de Unidades Médicas de Alta Especlalidad
sﬂ Direcclén U.M.A.E. Hospltal de Especialidades Centro Médico Naclonal

I l}i; &, “lgnaclo Garcla Téllez" en Mérida, Yucatdn
el
1¥L1.-T02Y

Administracién Médica de Areas Cormunes
Departamento de Nutricién y Dietética

10 480 402 0200 N/A 22100023 ARROZ PULIDO EN BOLSAS DE POLIETILENO O EN K N/A 2000 5000
00 CAJAS DE CARTON DE 1000 G
n 480 402 0300 N/A 22100023 CEREAL DE ARROZ PRECOCIDO LATA METALICA DE K N/A 80 200
00 270 G.+ 30.
12 480 402 0400 NfA 22100023 HARINA DE ARROZ ENVASE DE CARTON, CON BOLSA K N/A 2 5
(o]0] INTERIOR DE PAPEL O CELOFAN U OTRO MATERIAL
COMPUESTO DE 500 G.
3 480 403 0200 N/A 22100028 AVENA LAMINADA (HOJUELAS) EN BOLSA DE K N/A 80 200
0o POLIETILENO O BOTE DE CARTON DE 1000 G.
14 480 403 0400 N/A 22100028 CEREAL DE AVENA PRECOCIDO LATA 270G +30 G K N/A 52 130
(e]0]
15 480 404 0100 N/A 222C0009 CEBADA PERLA EN BOLSA ‘DE  POLIETILENO, K N/A 280 700
Q0 POLIESTIRENO O CELOFAN DE 500 G,
16 480 405 0101 N/A 22100154 MAIZ CACAHUAZINTLE PRECOCIDO PRECOCIDO K N/A 8 20
00 NIXTAMALIZADO, EN BOLSAS - DE. POLIETILENO
DEBIDAMLNTL SELLADAS, CON CAPACIDAD DE 1000
EiF 480 405 0300 N/A 22100154 HANNA DE MAIZ SIN NIXTAMALIZAR (SIN SABOR]) K N/A 640 1600 |
Qo CAJA DE CARTON O SOBRE DE PAPEL LAMINADO
RECUBIERTO DE POLIETILENO DE 750 G,
8 480 405 0301 N/A 22100154 HARINA DE MAIZ SIN NIXTAMALIZAR DE SABORES K N/A 40 100
02 CAJA DE CARTON O SOBRE DE PAPEL LAMINADO
RECUBIERTO DE POLIETILENODES0G +10G
19 480 405 0400 N/A 22100154 HOJUELAS DE MAIZ EN CAJA DE CARTON DE 500 G_+ K N/A 80 200
e]e] 20 CON BOLSA PLASTICA DE PELICULA COEXTRUIDA
EN EL INTERIOR.
20 480 406 0100 NAA 22100154 TRIGO A GRANEL POR PESO EN 1KG. K N/A 8 20
00
21 480 406 0200 N/A 22100301 BARRAS DE CEREALES MIXTOS RELLENAS DE FRUTA K N/A 4 10
00 ‘CAJA DE CARTON CON 6 BARRAS DE37G. + 25G.
22 480 406 0500 N/A 22100128 GALLETA DULCE SURTIDA EN BOLSA DE K N/A 40 100
02 POLIETILENO O POLIESTIRENO DENTRO DE CAJA DE
CARTON DE 600 G +50 G
23 480 406 0600 N/A 22100128 GALLETA INTEGRAL BOLSA DE POLIETILENO O K N/A 152 380
01 POLIESTIRENO DENTRO DE CAJA DE CARTON DE 470
PAQ 4 PIEZAS DE 17 G CADA UNO
24 480 406 0700 NfA 22100128 GALLETA MARIA BOLSA DE POLIETILENO K N/A 1600 4000
01 TRANSPARENTE O METALIZADO O POLIESTIRENO
DENTRO DE CAJA DE CARTON CON CAPACIDAD DE
850G +50G y
25 480 406 0901 N/A 22100128 GALLETA SALADA EN ENVASE INDIVIDUAL BOLSA K N/A 220 550&
00 DE POLIETILENO O POLIESTIRENO DENTRO DE CAJA
DE CARTON DE 500 G + 50 G, ENVASE PERSONAL EN
. PAQUETESDE12G+3G.
26 480 4061100 N/A 22100156 HARINA DE TRIGO BOLSA DE PAPEL O POLIETILENO K N/A 480 1200
00 DE 1000 G,
27 480 406 2600 N/A 22100219 PASTAS PARA SOPA CORTAS DE CELOFAN DE 200 G K N/A 220 550
00 + 50 [FORMA DE CODITO).
28 480 406 2601 N/A 22100219 PASTAS PARA SOPA CORTAS BOLSA DE CELOFAN K N/A 120 300
00 DE 200 G + 50 (FORMA DE FIDEO).
29 480 406 2602 N/A 22100219 PASTAS PARA SOPA CORTAS BOLSA DE CELOFAN K N/A 48 120
00 DE 200 G + 50 (FORMA DE LETRA).
30 480 406 2606 N/A 22100219 PASTAS PARA SOPA LARGAS BOLSA DE CELOFAN K NfA 220 550
00 DE 200 G + 50 (FORMA DE ESPAGUET]I).
3] 480 501 0200 NfA 22100124 FRIJOL BAYO A GRANEL O EMPACADO EN BOLSA DE K NfA 44 1o
00 POLIETILENO DE 1000 G,
32 480 501 0600 N/A 22100124 FRIJOL NEGRO A GRANEL O EMPACADO EN BOLSA K N/A 800 2000
[8]¢] DE POLIETILENO DE 1000 G.
33 480 502 0100 N/A 22100141 GARBANZO BOLSA DE POLIETILENO DE 500 G K N/A 20
[e]¢] i
(,\a!l 34 Ho, f..‘m.}g calle 4, Ex Terrenos ¢l Fénix Col. Industrial, Munieipio de Mérlda, G0, 97150, en ol Estado e Yucatdn 2023
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34 480 504 0100 N/A 22100184 LENTEJA BOLSA DE POLIETILENO DE 1000 G. K N/A 48 120
01
35 480 6010100 N/A 22100029 AZUCAR MORENO EN BOLSAS DE POLIETILENO O K N/A 800 2000
(0]} PAPEL KRAF DE1000G ..
36 480 601 0200 N/A 22100029 AZUCAR REFINADO A GRANEL POR PESO EN K N/A 1600 4000
Q0 KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE POLIETILENO O PAPEL
KRAF REFORZADO DE 1000 G.
37 480 604 0100 N/A 2210009 CHOCOLATE DE MESA CON AZUCAR FEN TABLILLAS K N/A 80 200
oo O BARRAS ENVUELTAS EN FORMA INDIVIDUAL PAPEL
ENCERADO O METALICO CON PROPIEDADES
AISLANTES A LA  HUMEDAD Y A LOS
MICROORGANISMOS, DE 500 G + 50 G, EMPACADAS
EN ENVASES DE CARTON,
38 480 606 0100 N/A 22100043 CAJETA EN FRASCO DE VIDRIO O PET DE 660 ML + 30 L N/A 20 50
[s]¢] ML, ETIQUETADA CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.
39 480 607 0100 N/A 22100059 CARAMELOS MACIZOS A GRANEL POR PESO EN K N/A 10 25
- 00 KILOGRAMOS, EN BOLSA DE POLIETILENO DE 1000 G,
ENVUELTOS INDIVIDUALMENTE EN PAPEL CELOFAN,
ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.
40 480 607 0400 N/A 22100059 GOMITAS DE DULCE A GRANEL POR PESO EN K N/A 6 15
00 KILOGRAMOS, EN BOILSA DE POLIETILENO O
POLIESTIRENO, ETIQUETADO CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD.
41 480 607 0500 N/A 22100059 MALVAVISCOS A GRANEL POR PESO EN K N/A 8 20
oo KILOGRAMOS, EN BOLSAS INDIVIDUALES 30 G +2,
ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.
42 480 607 0600 N/A 22100036 PALANQUETA DE CACAHUATE POR PIEZA, DE 30 G K N/A 8 20
00 ENVUELTOS EN PAPEL O BOLSA INDIVIDUAL DE
PAPEL CELOFAN O BOLSA DE POLIETILENO
43 480 607 0800 N/A 22100059 PALETAS DE DULCE A GRANEL POR PESO EN K N/A 6 15
(¢]¢] KILOGRAMOS, EN BOLSA DE POLIETILENO DE 1000 G,
ENVUELTAS INDIVIDUALMENTE EN PAPEL CELOFAN,
CON. ETIQUETA CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD
44 480 608 0100 N/A 22100104 DURAZNO EN MITADES EN ALMIBAR LATA DE 800 + K N/A 260 650
[o]¢] BO G CON RECUBRIMIENTO INTERIOR
ANTICORROSIVO YA SEA PLASTICO O CON CUBIERTA
ESTANADA
45 480 608 0501 N/A 22100233 PINA EN TROZO EN ALMIBAR LATADE 800G + 80 G K NfA 40 100
ol CON RECUBRIMIENTO INTERIOR ANTICORROSIVO YA
SEA PLASTICO O CON CUBIERTA ESTANADA.
46 480 609 0100 N/A 22100142 POLVO PARA PREPARAR GELATINA DE AGUA BOLSA K N/A 600 1500
02 DE POLIPROPILENO DE 700 G + 50 -  G.
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD Y ETIQUETADO EN
APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE
47 480 609 0101 NfA 22100142 POLVO PARA PREPARAR GELATINA DE AGUA BAJA K NfA 60 150
00 EN CALORIAS PAQUETE O SOBRE DE 25G + 5 G PARA
PREPARAR DE 8 A 10 PORCIONES DE GELATINA DE
100 A 130 ML
48 480 609 0200 N/A 22100142 POLVO PARA PREPARAR GELATINA DE LECHE K N/A 20 50
02 HOSPITAL BOLSA DE POLIPROPILENO DE 700 G. +
50 G ESPECIFICACIONES DE CALIDAD Y ETIQUETADO
EN APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE
49 480 610 0100 N/A 22100300 ATE DE FRUTAS LATA CON RECUBRIMIENTO K N/A 160 400
00 INTERIOR O EN EMPAQUE DE CELOFAN DE 700 G.
50 480 610 0300 N/A 22100361 MERMELADA DE FRESA EN FRASCO DE VIDRIO Y/O K N/A 10 25
01 BOTELLA DE PLASTICO 1200 + 30 G..
51 480 610 0301 N/A 22100361 MERMELADA DE FRESA EN ENVASE INDIVIDUAL EN K NfA 100 250
00 BLISTER O SOBRES PLASTIFICADOS Y SELLADOS DE
20 G EN ENVASE COLECTIVO A
P %
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atenclén Médica
Coerdinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad

GOBIERNO DE
Direccldn U.MA.E. Hospital de Especlalldades Centro Médico Nacional

; (D))
M E X E C 0 Y t?g, @ “lgnacio Garcla Téllez” en Mérida, Yucatdn
IM% YT Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricién y Dietética

52 480 611010003 N/A 221002086 MIEL DE ABEJA EN FRASCO DE VIDRIO, PVC O PET K NA 18 45
CON DOSIFICADOR DE 750G + 50 G.
53 480 611 0200 N/A 25301491 MIEL DE MAIZ. EN FRASCO DE VIDRIO O PVC DE 500 L N/A 2 5
00 ML.
54 480 611 0201 N/A 25301491 MIEL DE MAIZ SABOR MAPLE. FRASCO DE VIDRIO O L N/A 8 20
00 BOTELLA DE PVC DE 500 ML + 50 ML
55 480701 0200 N/A 22100199 MANTEQUILLA SIN SAL BARRA DE 1000 G, EN PAPEL K N/A 20 50
00 PARAFINADO U OTRO MATERIAL. IMPERMEABLE,
RECIPIENTES DE UN MATERIAL RESISTENTE E
INOCUO QUE GARANTICE LA ESTABILIDAD DEL
PRODUCTO, EVITE SU CONTAMINACION Y NO ALTERE
LA CALIDAD NI SuUs ESPECIFICACIONES
SENSORIALES. ETIQUETADO CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD.
56 480 701 0201 N/A 22100199 MANTEQUILLA SIN SAL EN ENVASE INDIVIDUAL (10 K N/A 40 100
Qo G), EN PAPEL PARAFINADO U OTRO MATERIAL
IMPERMEABLE, RECIPIENTES DE UN MATERIAL
RESISTENTE. E INOCUO QUE GARANTICE LA
ESTABILIDAD DEL PRODUCTO, EVITE Ssu
CONTAMINACION Y NO ALTERE LA CALIDAD NI SUS
ESPECIFICACIONES  SENSORIALES. ETIQUETADO
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD.
57 480 702 0102 N/A 22100005 ACEITE DE CARTAMO ENVASE DE 1000 ML DE i N/A 1200 3000
00 VIDRIO O PLASTICO QUE NO ALTERE LAS
PROPIEDADES FISICAS Y QUIMICAS DEL PRODUCTO
58 480 702 0105 N/A 22100283 ACEITE DE OLIVA ENVASE DE 500 ML + 50 ML DE L N/A 2 5
03 LATA, PLASTICO O VIDRIO QUE NO ALTERE LAS
PROPIEDADES FISICAS Y QUIMICAS DEL PRODUCTO.
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD Y ETIQUETADO EN
APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE.
59 480 702 0300 N/A 22100202 MARGARINA SIN SAL PAPEL PARAFINADO O ENVASE K N/A 168 420
02 DE PLASTICO U OTRO MATERIAL IMPERMEABLE
ETIQUETADA. PAQUETE DE 1000 G ETIQUETADO
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD,
I &0 480703 0100 NIA 22100360 MAYONESA EN FRASCO DE VIDRIO O DE PLASIICO, K N/A 380 950
05 CON CAPACIDADES DE 1000 G
61 480 704 0301 N/A 22100036 CREMA DE CACAHUATE DEBERA SER EN ENVASE K N/A 4 10
00 PET CON PROPIEDADES INERTES DE BARRERA DE
MATERIAL QUE AYUDE A MANTENER LA VIDA UTIL DE
PRODUCTO. CONTENIDO NETO 450G + 20
62 480 8010100 N/A 24300009 COLOR VEGETAL HOSPITAL EN ACUARRESINA L N/A 2 5
00 (LIQUIDO) ENVASADO EN FRASCO DE PLASTICO Y
PET, DE 15 ML * 5 ML , MARCA REGISTRADA Y
AUTORIZADA y
63 480 803 0101 N/A 22100271 SABORIZANTE ARTIFICIAL VAINILLA HOSPITAL Y L N/A 220 550\
Q0 GUARDERIA EN FRASCO DE VIDRIO O PLASTICO, CON g
CAPACIDAD DE 250 ML * 50 ML, DE MARCA
REGISTRADAY AUTORIZADA
64 480 804 0100 NIA 21000293 GRENETINA EN POLVO. EN CAJA DE CARTON QO K N/A 2 5
00 BOLSA DE PLASTICO DE 1000 G, DE MARCA
REGISTRADA Y AUTORIZADA. ETIQUETADO
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD Y
NORMATIVIDAD VIGENTE.
65 480806010100 N/A 22100039 CAFE PURO EN GRANO TOSTADO Y MOLIDO EN K NfA 180 450
BOLSA DE POLIPROPILENO DE 1000 G, DE MARCA
REGISTRADA Y AUTORIZADA
66 480806010200 NfA 22100040 CAFE PURO SOLUBLE EN FRASCO DE VIDRIO DE 200 K N/A 20 50
G _+50G , DE MARCA REGISTRADA'Y AUTORIZADA
67 480807010000 N/A 22100374 POLVOS PARA HORNEAR EN BOTE DE CARTON O K N/A 36 90
LATA DE 454 G + 50 G DE MARCA REGISTRADA Y
AUTORIZADA
68 480 808 0100 N/A 22100381 SALSA INGLESA EN ENVASE DE VIDRIO O PLASTICO, L N/A 4 10
(e]o] CON CAPACIDAD DE 1000 ML + 20 G , DE MARCA
REGISTRADA Y AUTORIZADA.
0
> V.
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l’ £431-20) I
Departtamento de Nutriclén y Dietética
69 480 808 0200 N/A 22100250 SAL REFINADA YODATADA EN BOLSA DE PLASTICO K N/A 300 750
[&]6] O BOTE DE PLASTICO TIPO SALERO PARA
PROTEGERLA DE LA HUMEDAD, DE 1000 G;
INDIVIDUAL EN SOBRE DE 1G. EXTRANOS.
70 480 8OB 0201 N/A 22100250 SAL REFINADA YODATADA EN PRESENTACION K NfA 2 5
(0]0] INDIVIDUAL PAQUETE DE 1000 SOBRES
INDIVIDUALES CADA SOBRE DE 1G.
71 480 808 0300 N/A 22100389 VINAGRE DE FRUTAS EN ENVASE DE VIDRIO O L N/A 140 350
00 PLASTICO DE 1000 ML, CON TAPON NO SUSCEPTIBLE
DE CORROSION.
72 480 809 0300 NfA 22100364 MOSTAZA PREPARADA EN FRASCO DE VIDRIO O K N/A 24 60
00 PLASTICO DE 450 G_+ 20 G, DE MARCA REGISTRADA Y
AUTORIZADA
73 480 809 0400 N/A 2210031 SALSA DE TOMATE CATSUP BOTELLA DE PLASTICO, K N/A 60 150
(o]e] EMPAQUE TETRABRIK O TETRAWEDGE DE 1000 G +
100G.
Subgrupo 2B LECHES f
GBI (Cuadro Bésico ;
Institucional) ;
CGA (_Cate!ogo Autdriza Dascripdién amplia y detelleda de los bienes o unidad equipos, )
Paitida General de pey Clave CUCOP servidios solicitados, de consumibles Canlidad | Cantidad
Arilculos) PAC caraclerislicas, medida ¥ accesorios minlma méxima
CSMI (Calélogo de especificacionas técnicas asociados
Servicios Médicos
Inlegrales)
1 480 201 010101 N/A 22100179 LECHE DESCREMADA ULTRAPASTEURIZADA. L N/A 7200 18000
ENVASE TETRABRIK DE 1000 ML.
2 480 201 0200 NIA 22100179 LECHE ENTERA DESLACTOSADA L N/A 320 800
oo ULTRAPASTEURIZADA ENVASE TETRA BRIK CON
CAPACIDAD DE 1000 ML. ENVASADA ¥ ETIQUETADA
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD.
3 480 201 0300 N/A 22100176 LECHE ENTERA EN POLVO. LATA DE 1000 G K N/A 20 50
02 ENVASADA Y ETIQUETADA CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD.
4 480 201 0303 N/A 22100179 LECHE ENTERA ULTRAPASTEURIZADA TETRABRIK L N/A 40 100
co CON CAPACIDAD DE 1000 ML. ENVASADA Y
ETIQUETADA CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD
5 480 201 0400 N/A 22100179 LECHE ULTRAPASTEURIZADA PARCIALMENTE L N/A 8000 20000
00 DESCREMADA TETRABRIK CON CAPACIDAD DE 1000
ML ENVASADA Y ETIQUETADA CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD. ]
Subgrupo 2C JUGOS Y CONCENTRADOS
GBI (Cuedro
I Flmau
nay , - Doscripcién amplia y dete!leda de los blenes o equipos,
Parlid c%‘g‘{grﬂaﬂaﬁoao AL::&{,I]E Clave CUCOP B serp\f'fd:s soﬁgitados. uncl](;ad wnl:tﬁ“?b!gs Canlidad Canl!dad
Litills Alculos) PAC caracleristicas, sisoia ¥ Bccesorios minima maxima
CSMI (Galdlogo de aspecificaciones lécnicas asociados
Servidios Médicos
Integrales)
1 480602010100 N/A 22100168 BEBIDA PASTEURIZADA LISTA PARA BEBER DE L N/A 2000 5000
FRESA BOTELLA PET O ENVASE TETRA BRIK DE 500
ML,
2 480602010700 N/A 22100168 BEBIDA PASTEURIZADA LISTA PARA BEBER DE L N/A 2000 5000
MANZANA BOTELLA PET O ENVASE TETRA BRIK DE
500 ML.
.3 480602010701 N/A 22100168 BEBIDA PASTEURIZADA LISTA PARA BEBER DE L N/A 720 1800
MANZANA BOTELLA PET O ENVASE TETRA BRIK DE
250 ML + 50 ML
4 480602011100 N/A 22100168 BEBIDA PASTEURIZADA LISTA PARA BEBER DE UVA. L N/A 2000 5000
PET DE 500 ML O ENVASE TETRA BRIK DE 500 ML. 4
}
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5 48060203030 N/A 22100165 CONCENTRADO DE MANZANA NO CONGELADO L N/A 1000 2500
0 PARA JUGO EN BOTELLA PAD. (POLIETILENO DE
ALTA DENSIDAD) DE 1000 ML.
6 48060203050 N/A 22100165 CONCENTRADO DE PINA NO CONGELADO PARA i N/A 800 2000
o JUGO EN BOTELLA PAD. (POLIETILENO DE ALTA
DENSIDAD) DE 000 ML.
7 48060208020 N/A 22100165 JARABE CONCENTRADO NO CONGELADO CON | £S5 N/A 400 1000
0 FIBRA DE TAMARINDO EN BOTELLA PAD.
(POLIETILENO DE ALTA DENSIDAD) DE 1000 ML
ubgrupo 3A PANES FRESCOS
CBI (Cuadio
Béslco
Inslitucional) Descripeibn amplia y detallada de los bienes o ; equipos,
A COA(Colélago | Auloiiza | crave cucop servicios solcitados, uni9ad | consumibios | Centidad | Cantidad
Parlida A‘:;}B"'; £ Ig‘AC caraclerislicas, méida y accesorios minima méxima
cail (C?;é?:;adﬂ espacificaciones técnicas asoclados
Servicios Médicos
Integre'es) f
1 480406120000 N/A 22100216 PAN BLANCO POR PIEZA DE 60 G EN CAJA DE K N/A 5800 14500"
CARTON O PLASTICO, CUBIERTAS CON PAPEL
GLASINE PARA EVITAR LA MODIFICACION DE
TEXTURA
2 480406210001 N/A 22100216 PAN DULCE DE PASTA FERMENTADA POR PIEZA DE K N/A 5800 14500
40 + 3 EN CAJA DE CARTON O PLASTICO, ENVUELTAS
CON PAPEL GLASINE QUE EVITE LA MODIFICACION
DE TEXTURA
3 48040624000 N/A 22100220 PASTEL A GRANEL 1 KILOGRAMO, ENVUELTO CON K N/A B8O 200
¢ TIRAS DE CARTON Y PAPEL.
4 480406250001 NfA 22100216 ROSCA DE REYES A GRANEL POR PESO 1 KILOGRAMO K N/A 4 10
EN CAJA DE CARTON O PLASTICO, ENVUELTAS CON
PAPEL GLASINE QUE EVITE LA MODIFICACION DE
TEXTURA
ubgrupo 3B PAN INDUSTRIALIZADO
r Bl (Cuadro Baslco
Inslitucional) S oty Gelalas dstoa b
CGA (Calélogo + Descipddén amplia y delelada de los bienes o 1 equipos,
- General do Ao cﬁg\gp servicios soficladas, "'"&?d consumibles | Canlidad | Canlidad
Fa Articulos) PAC caracterfslicas, iodids y accesorios minima méxima
CSMI(Catdlogo de especificadones lécnlcas asociados
Servicios Médicos
Integrales}
1 480406130001 N/A 22100216 PAN BLANCO DE CAJA BOLSA DE POLIETILENO DE K N/A 2000 5000
640+ 50G {
2 480406140000 N/A 22100216 PAN BOLLO BOLSA DE POLIETILENO IMPERMEABLE K N/A 240 600\
DE 450 G + 50 (8 PIEZAS).
3 480406150000 NfA 22100216 PAN INTEGRAL DE CAJA EN BOLSA DE POLIETILENO K N/A 1000 2500
660 + 20.CON 23 REBANADAS
4 480406170000 N/A 22100216 PAN MEDIAS NOCHES BOLSA DE POLIETILENO DE K N/A 200 500
340 G + 20 G (8 PIEZAS). ACENA EN UN LUGAR
FRESCO Y SECO.
S 480406180001 N/A 22100341 PAN MOLIDO BOLSA DE POLIPROPILENO. CON K NfA 320 800
. GRAMAJE DE 210 G. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD
Y ETIQUETADO EN APEGO A LA NORMATIVIDAD
VIGENTE.
6 48040620000 N/A 22100216 PAN TOSTADO DE CAJA DE 210 (14 REBANADAS). K N/A 20 50
[¢]
7 480 406 2800 N/A 22100266 TORTILLA DE HARINA DE TRIGO BOLSA DE K N/A 240 600
[e]¢] POLIETILENO DE 520 G + 10 G (20 PIEZAS).
"
Ny %/
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8 480 406 2900 N/A 22100266 TORTILLA DE HARINA DE TRIGO INTEGRAL BOLSA K N/A 640 1600
o1 DE POLIETILENO DE 560 G + 100 G {20 PIEZAS).
Subgrupo 3C TORTILLAS DE MAIZ Y MASA
CBI (Cuadio
Bésico
Instifucional) Descripcién amplia 1 0
- y delalleda de los bienss o equipos,
Padida C%’:ﬁ:‘f(‘;’ﬁ@" A:gonm Glave CUCOP seMduds Sfidlados, U";‘;Bd consumibles Canlidad | Csntidad
caracleristicas, < ¥ BCcesorios minima maxima
CSM?['::F:{é?:éo de e especificaciones lécnicas medida asociados
Serviclos Médcos
Integrales)
1 480 405 0500 NfA 22100267 MASA DE MAIZ [NIXTAMALIZADA) EN BOLSAS DE K N/A 60 150
00 POLIETILENO DE 1000 G.
2 480 405 0600 N/A 22100267 TORTILLA DE MAIZ A GRANEL POR PESO EN GRAMOS K N/A 6000 15000
00 O EMPACADA EN BOLSA DE POLIETILENO DE 1000 G.
Subgrupo £4A HELADO
CBI (Cuadio
Bésico
Inslitucional) Dascringt ;
. pcidn amplia y dela'lada de los bienes o equipos,
y COA(Catdlogo | Auteriza | o0 5 clicop servidos solicilados, wtdad " | ibtes. | Coniided | -Gantasa
et iﬁ}:{lﬂgf r?p?g caracteristicas, do y accesorios minima | maxima
CSMI (Callogo de espacificacionss lécnicas medida asocindos
Servidos Médicos
Integrales}
1 480603010000 N/A 22100351 HELADO DE SABORES. ENVASE DE PLASTICO O DE NfA 180 450
CARTON PLASTIFICADO DE 1000 ML. ETIQUETADO
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD. L
2 48060302000 N/A 22100351 NIEVE DE SABORES POR LITRO ENVASE DE PLASTICO N/A 20 50
0 O DE CARTON PLASTIFICADO DE 1000 ML.
ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD L
Subgrupo 4B HIELO PARA CONSUMO HUMANO
CBI (Cuadro
Bésica
Inslitucional) £ .
Descripeidn amplia y delallada de los biengs o < equipos,
—_— COMCaliRge | Aualea | ciavs cutop sarvilos soildos, vmad | consumibles | Canticad | Canlidad
caraclerlslicas, ; 2ccesonos minima maxirma
CSM‘:\?C‘(:;;?:LO de PAR especificaciones lécnicas migida yascdados
Servidos Médicos
Integrales)
1
N/A N/A 22100158 HIELO PARA CONSUMO HUMANO BOLSA DE 5 KG Bolsa N/A 1,080 2,700
Subgrupo 5A AGUA PURIFICADA ENVASADA
CBI (Cuadro
Basico
Institiclonal) Descripeién amplia i
: . y delalada delos blenes o aquipos,
CCA(Caldlogo | Auloriza [ o100 cucop senvicios soficilados, unidad | o mibles | Contidad | Gantidad
Partida (.’;"::}B'?I g“ g,??; caracleristicas, g 7 y accesorios minima | méxima
CSMI {Cg!,é?cg;oda especificadones 6cnicas medida seticlados
Servicios Médicos
Integreles)
1 480801010000 N/A 2210001 AGUA PURIFICADA ENVASADA 1500 MILILITROS L N/A 400 1,000

BOTELLA DE PET (TEREFTALATO DE POLIETILENO)
GRADO ALIMENTICIO CON TAPON DE ROSCA
RESISTENTE Y CINTURON DE SEGURIDAD CON UN
PESO DE 15 A20 G EN LA PRESENTACION DE 1500
MILILITROS. ETIQUETA QUE DESCRIBA CONTENIDO
NETO, INFORMACION NUTRIMENTAL,
CARACTERISTICAS DEL  AGUA, ENVASE NO

S RNALE

Calle 34 No. 439, por calio 41, Ex Tﬂén&ul Fénix Col. Industrial, Munlelplo de Mérlda, C.0, 97150, en el Estado de Yucatin.
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atenclén Médica

Coordinaclén de Unldades Médicas de Alta Espacialidad

Direccién U.MAE, Hospltal de Especlalidades Centro Médico Naclonal
[P i) 4 “Ignaclo Garcla Téllez" en Mérida, Yucatdn
E T Admlinistraclén Médica de Areas Comunes
Departamenta de Mutrlcién y Dietética

GOBIERNO DE

' MEXICO

RETORNABLE, NOMBRE DE LA EMPRESA
EMBOTELLADORA Y DOMICILIO. LEYENDAS
PROTEJASE DE LA LUZ SOLAR. PRESERVAR LEJOS DE
OLORES AGRESIVOS, PRESERVAR EN LUGAR LIMPIO,
FRESCO Y SECO. FECHA DE CONSUMO. 100PORCEN
RECICLABLE. CONSERVE EL. AMBIENTE DEPOSITE EL
ENVASE VACIO EN EL BOTE DE BASURA. IMPRESION
EN LA BOTELLA DE LOTE Y FECHA DE CABUCIDAD.
AGUA PURIFICADA ENVASADA 600 MILILITROS L N/A
BOTELLA DE PET (TEREFTALATO DE POLIETILENO)
GRADO ALIMENTICIO CON TAPON DE ROSCA
RESISTENTE Y CINTURON DE SEGURIDAD CON UN
PESO DE 15 A20 G. ETIQUETA QUE DESCRIBA
CONTENIDO NETO, INFORMACION NUTRIMENTAL,
CARACTERISTICAS  DEL  AGUA, ENVASE NO
RETORNABLE, NOMBRE DE LA EMPRESA
EMBOTELLADORA Y DOMICILIO. LEYENDAS
PROTEJASE DE LA LUZ SOLAR. PRESERVAR LEJOS DE
OLORES AGRESIVOS, PRESERVAR EN LUGAR LIMPIO,
FRESCO Y SECO. FECHA DE CONSUMO. 100PORCEN
RECICLABLE, CONSERVE EL AMBIENTE DEPOSITE EL
ENVASE VACIO EN EL BOTE DE BASURA. IMPRESION

EN LA BOTELLA DE LOTEY FECHA DE CADUCIDAD. N

40 100

2 480901010100 N/A 221000m

** NOTA:
LAS CANTIDADES MINIMAS Y MAXIMAS ESPECIFICADAS EN EL PRESENTE ANEXO SON UNICAMENTE

REFERENCIALES, PARA EFECTOS COMPARATIVOS EN EL ANALISIS DE LAS PROPUESTAS ECONOMICAS Y
ADJUDICACION DE LOS CONTRATOS; LOS CONTRATOS QUE SE ELABOREN Y FORMALICEN SERAN POR LOS

MONTOS MINIMOS Y MAXIMOS INDICADOS EN LOS DICTAMENES PRESUPUESTALES

Las especificaciones y requisitos de los bienes objeto del presente requerimiento de compra, se
encuentran debidamente descritos en el Anexo "Cédulas de Descripcidn de Articulo”. Los bienes deberan

entregarse a entera satisfaccion del Instituto,

b) En caso de que se requieran pruebas, debera indicar el método de evaluacion y el resultado minimo que
debe obtenerse al ejecutar las pruebas, si se requiere verificar el cumplimiento de las especificaciones
solicitadas de acuerdo con la LIC, cuando ésta resulte aplicable, dicha comprobacion serd elaborada por el

Area Técnica.
No aplica

En el caso de insumos para la salud, las piezas requeridas para prueba de la CCILE deberdn entregarse
dentro del plazo que ésta establezca y serdn con cargo al proveedor, lo cual estara previsto en la (

convocatoria del procedimiento de contratacion.

No aplica

c) En aquellos casos en que el Area Requirente modifique la especificacion técnica de algun bien que no se
encuentre regulado por el Compendio Nacional de Insurmos para la Salud expedido por el Consejo de
Salubridad General, el Cuadro Bisico y Catalogo de Instrumental y Equipo Médico emitidos por la Comisién
Interinstitucional del Cuadro Bésico y Catdlogo de Insurnos del Sector Salud y el CBI respecto de las
espemflcacrones estipuladas para ese mismo bien en el ejercicio anterior, deberd acompafar a su
requisicion, un dictamen mediante el cual el Area Téchica acredite que con ello no se limita la libre

participacion, concurrencia y competencia econdimica,

No aplica

d) En aquellos casos en que el Area Requirente, modifique las especificaciones técnicas de un bien

respecto de las estipuladas en el ejercicio anterior, deberd presentar un dictamen en el que justifique que

los requisitos contenidos en las especificaciones técnicas del bien, no limitan de ninguna forma la libre

participacién, concurrencia y competencia economica; dichos cambios deberan ser validados durante la
™N

>ﬁ-
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direccion UMAE. Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional
“lgnacio Garcla Téllez” en Mérida, Yucatdn

Administraclén Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricién y Dietética

GOBIERNO DE

MEXICO

etapa de la investigacién de mercado con objeto de que los cambios efectuados no limiten la libre
participacion, concurrencia y competencia econémica, y de ser el caso, los cambios deberan desprenderse

de ésta.

P,

IMSS

No aplica

e) Normas: Oficial Mexicana, Estandar (antes Mexicana), Internacional, de Referencia o Especificacién
Técnica, que resulte aplicable a los bienes o servicios requeridos, conforme a la LIC con base en lo sefialado
en el numeral 4.28.4 de las presentes POBALINES y, en su caso, el Registro Sanitario correspondiente.,

DOCUMENTO DE

] COMPROB_A_.G.I_’O’N S
Acta de verificacion
sanitaria, en caso de no

haber sido objeto de
visita de verificacion pE

. . CONCEPTO |  DESCRIPCION - 'NOM/ NMX/CRITERIO

la autorida
correspondiente, deber
presentar la Gltima acta
de verificacion realizada
y copia simple del Gltimo
escrito de peticion de
visita de verificacion, con
el documento  que
compruebe que se
ingresd ante la
autoridad sanitaria

A

INSTALACIONES Y BUENAS
PRACTICAS DE HIGIENE EN EL
MANEJO DE LOS ALIMENTOS,

NOM-251-55A1-2009

PROVEEDORES

ESPECIFICACIONES GENERALES DE Carta compromiso de

ETIQUETADO PARA ALIMENTOS Y ue los productos
BEBIDAS NO ALCOHOLICAS NOM-051-SCFI/SSA1-2010, ofertados cumplen con

PREENVASADOS. INFORMACION lo establecido en la NOM
COMERCIAL Y SANITARIA

Certificado tipo
inspeccién federal TIF

Para el grupo 1E: Carta
compromiso de que los
productos ofertados
cumplen con lo
establecido en la NOM

Acta de verificacidon
1A Carnes rojas CONTAR CON CERTIFICACION |sanitaria, en caso de no
CARNES FRESCAS TIPO INSPECCION FEDERAL |haber sido objeto de

1B Carnes blancas TIE sy i ificacia
1E Embutidos visita de veri icacién por
la autoridad

1G. Pescado correspondiente, debera
presentar la dltima acta
de verificacién realizada
y copia simple del Gltimo
escrito de peticion de
visita de verificacién, con
el documento ue

Calle 34 No. 439, por ealle 41, Ex Terrenos o Fénlx Col, Industia), Municlplo de Mérida, C.0. 92150, en el Estado de Yiel 2023
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especlalidad

Direccién U.M.AE. Hospltal de Especialldades Centro Médico Nacional
“lgnacio Garcla Téllez" en Mérlda, Yucatan

Administraclén Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricién y Diétética

GOBIERNO DE j

MEXICO

t

CONCEPTO .~ |~ DESCRIPCION | ° 'NOM/NMX/CRITERIO | DOCUMENTODE
compruebe que se

NOM-051-SCFI/SSA1-2010 ingresé ante la
autoridad sanitaria

Acta de verificaci
sanitaria, en caso de ﬁ%
haber sido objeto d
visita de verificacién por
la autoridad
correspondiente, debera
presentar la Ultima "u.“
de verificacién realizal

y copia simple del dltimo
escrito de peticién de
visita de verificacién, con
el documento que
compruebe que  se
ingresé ante la
autoridad sanitaria

NOM-242-SSA1-2009
PRODUCTOS DE LA PESCA NOM-251-SSA1-2009

Acta de verificacidon
sanitaria, en caso de no
haber sido objeto de
visita de verificacién por
la autoridad
correspondiente, debera
presentar la ultima acta
PRODUCTOS EMBUTIDOS NOM-213-55A1-2018 de verificacién realizada
NOM-251-S5A1-2009 y copia simple del Gltimo
escrito de peticién de
visita de verificacion, con
el documento g~
compruebe  que \
ingreso ante la
autoridad sanitaria

“atle 34 No, 439, por calle 41, Ex Terrenos ol Fénix Col, Industiial, Munlclplo de Mérkda, €1, 87150, on el Estado de Yucatan.
Tol (999) 926-5656G Ext. 61394, vavysimes.gobuing
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especlalldad

Direcelén UMA.E, Hospital de Especlalldades Centro tédico Nacional
“Ignaclo Garcla Téllez"” en Mérida, Yucatdn

eI Adminlstiacién Médica de Areas Comunes
E Departamento de Nutricion y Dletética

GOBIERNO DE

U MEXICO |

'DOCUMENTODE = -
~, COMPROBACION
Acta de verificacion
sahitaria, en caso de no
haber sido objeto de
visita de verificacion por
la autoridad
correspondiente, deberd

: : a7, i presentar la Ultima acta
3C Torulla: de maizy MASA Y TORTILLA NONMOI\;};??S-‘S“S/AS'ES)SSOZ de verificacién realizada
L ' y copia simple del Ultimo

escrito de peticion de
visita de verificacion, con @

el documento que

; compruebe que @ se

( ingreso ante la
autoridad sanitaria

Acta de verificacion
sanitaria, en caso de no
haber sido objeto de
visita de verificacion por
la autoridad
correspondiente, deberd

NOM-159-SSA1-2016 presentar la ultima acta

1D. Huevo HUEVO DE GALLINA NOM-251-SSA1-2009 de verificacion realizada
y copia simple del dltimo

escrito de peticion de
visita de verificacién, con
el documento que
compruebe que @ se
ingresé ante la
autoridad sanitaria

Acta de verificacién
sanitaria, en caso de no
( : haber sido objeto de
- visita de verificacion por
la autoridad
correspondiente, deberd

1C: Derivados lacteos NOM-243-SSA1-2010 presentar la Ultima acta
de verificacion realizada

LECHE Y DERIVADOS LACTEOS
NOM:251:58A1:2000 y copia simple del dltimo

2B. Leches

escrito de peticién de
visita de verificacion, con
el documento  que
compruebe que  se
ingresé ante la
autoridad sanitaria

- '7’_' Calle 34 Ho. 439, por calle 41, Ex Terrenos el Fénlx Cal. Industrlsl, Munlclpio de Mérlda, €2, 97150, en ¢l Estado de Yucatin, 30
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

@ Unidad de Atencién Médica
GOBIERNO DE Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especlalldad
‘ Direcclén U.MA.E. Hospltal de Especialidades Centro Médico Nacional

M E X E C O t‘%’?’i*ﬁ,@‘d “Ignacio Garcla Téllez” en Mérlda, Yucatén
gy Administraclén Médica de Areas Comunes

i3t31-2023
Departamento de Nutriclén y Dietética

- CONCEPTO

Acta de verificacion
sanitaria, en caso de no
P . |haber sido objeto de
e Lot
Los produ.cto.s deberaq cumpll visita de verificacién por
con los criterios de calidad que <
R ; la autoridad
se indican en el Cuadro Bésico correspondiente, deberd
de Alimeiitas, die se plsde presentar la Ultima acta

1F. Frutas y vegetales S s
FRUTAS Y VEGETALES f;g;”“agf“ |[aapa%g1€ac i‘(’.JVnEb ‘if{: de verificacién realizada
CUADROS BASICOS, renglén [¥ SOPia simple del dltimo
ALIMENTOS escrito de pet:cron de
’ visita de verificacién, con
NOM-251-SSA1-2009 el  documento  que
: compruebe que sal.
ingresé ante %

autoridad sanitaria

Acta de verificacion
sanitaria, en caso de no
haber sido objeto de
visita de verificacién por
la autoridad
correspondiente, deberd |
presentar la Ultima acta
de verificacién realizada
y copia simple del Gltimo
escrito de peticion de
visita de verificacién, con
el documento que
compruebe que se
ingresd ante la
autoridad sanitaria

2A. Abarrotes
NOM-051-SCFI/SSA1-2010
ABARROTES EN GENERAL NOMDELSEA15009

Acta de verificacion
sanitaria, en caso de no
haber sido objetO(" 2
visita de verificacién\,. .r
la autoridad
correspondiente, debera
2C. Jugosy NOM-“I‘?3—SCFIu2009 presentar Ia' ‘Uitima_ acta
cunttiatios e Tiubas JUGOS PREENVASADOS NOM-251-SSA1-2009 de verificacidén realizada
e v NOM-051-SCFI/SSA1-2010 |y copia simple del Gltimo
escrito de peticion de
visita de verificacién, con
el documento que
compruebe que  se
ingresd ante la
autoridad sanitaria

fl

8@; 7

o

Calle 34 Ho. 439, por calle 41, Ex Terrenos el Fénlx Col, Industrlal, Munlclplo de Mérlda, C.P. 92150, en el Estado de Yucatén, 2023
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GOBIERNO DE

MEXICO

19437033

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

CoordInaclén de Unidades Médlcas de Alta Especlalldad

Dlreccién UM.A.E. Hospital de Especlalidades Centro Médlco Naclonal
“lgnaclo Garcla Téllez" en Mérida, Yucatdn

Adminlstraclén Médica de Areas Comunes

Departomento de Nulricidon y Dietética

: ’DOCUMENTO DE
: 'COMPROBACION

3A. Pan fresco

PAN FRESCO

NOM-25]-55A1-2009

Acta de venﬂcamon
sanitaria, en caso de no
haber sido objeto de
visita de verificaciéon por
la autoridad
correspondiente, deberd
presentar la ultima acta
de verificacién realizada
y copia simple del Ultimo
escrito de peticién de
visita de verificacién, con
el documento  que
compruebe  que

ingresé ante SI%
autoridad sanitaria

3B. Pan industrializado

PAN INDUSTRIALIZADO

NOM-051-SCFI/SSA1-2010
NOM-251-SSA1-2009

Acta de verificacién
sanitaria, en caso de no
haber sido objeto de
visita de verificacién por
la autoridad
correspondiente, deberd
presentar la Ultima acta
de verificacidon realizada
y copia simple del Gltimo
escrito de peticion de
visita de verificacién, con
el documento que
compruebe que  se
ingreso ante la
autoridad sanitaria

4A, Helado

HELADOS

NOM-036-SSA1-1993
NOM-251-SSA1-2009
NOM-051-SCFI/SSA1-2010

Acta de verificacién
sanitaria, en caso de no
haber sido objeto de
visita de verificacién por
la autoridad
correspondiente, debera
presentar la ultima acta
de verificacion realizada
y copia simple del tltimo
escrito de peticiéon de
visita de verificacion, con

el documento  que
compruebe  que  se
ingreso ante la
autoridad sanitaria
7 >
// e
~ /
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GOBIERNO DE

MEXICO
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direcclén UMA.E. Hospital de Especlalidades Centro Médico Nacional
“Ignaclo Garcla Téllez” en Mérida, Yucatan

Adminlstraclén Médlca de Areas Comunes

Departamento de Nutriclon y Dietética

2

(R R

| GONCEPTO

DESCRIPCION

4B Hielo para consumo
humano

HIELO PARA CONSUMO HUMANO

Acta de verificacidn
sanitaria, en caso de no
haber sido objeto de
visita de verificacién por
la autoridad
correspondiente, deberd
presentar la Ultima acta
de verificacion realizada
y copia simple del dltimo
escrito de peticion de
visita de verificacién, cor
el  documento qu{
compruebe que  se
ingreso ante
autoridad sanitaria

NOM-201-SSA1-2015, Productos
y servicios. Agua y hielo para
consumo humano, envasados y
a granel. Especificaciones
sanitarias.

S

5A Agua purificada
envasada

AGUA PURIFICADA ENVASADA

Acta de verificacion
sanitaria, en caso de no
haber sido objeto de
visita de verificacién por
la autoridad
correspondiente, debera
presentar la dltima acta
de verificacion realizada
y copia simple del dltimo
escrito de peticion de
visita de verificacion, con

NOM 201-SSA1-2015

el documento que
compruebe que se
ingresd ante la

autoridad sanitaria

Area Requirente y Técnica

-

)
L.N Liliana )éto}ia
Jefe de Oficina

A

calle 34 Ho. 439, por calle 41, Ex Terrenos el Fénlx Col Industrial, Munlcliplo de Mérlda, €., 97150, en el Estado de Yucatan,
Tel, [999) 926-5656 Ext. 61394,
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialldad

Direccion U.M.ALE. Hospital de Especialidades Centre Médico Nacional
Yy “lgnacio Garcla Téllez” en Mérida, Yucatdn
I PR TET Administracién Médica de Areas Comunes
Departamento de Nutricién y Dietética

GOBIERNO DE 5

¥ MEXICO |

Mérida, Yucatan, a 10 de noviermnbre de 2023

Términos y condiciones
Incluirdn lo que se sefiala a continuacion, en el orden que se indica, segtin sea ¢l caso:
a) Vigencia de la contratacién y ejercicio presupuestal al que corresponda.

Del 01 de enero al 31 de diciembre de 2024

b) Plazo de entrega del bien, arrendamiento o servicio, indicando en su caso, el calendario con programay
condiciones de entregas que corresponda.
Los bienes deberdn ser entregados en el drea de almacén de viveres del Departamento de Nutricién y (

Dietética, ubicado en la Calle 41 x 34 #439 Ex terrenos el Fénix, en la Ciudad de Mérida, Yucatan, de
canformidad con lo solicitado en la orden de compra de acuerdo a los siguientes horarios:

Subgrupo Descripcién Horario
1A Carnes rojas i
1B Carnes blancas De Lunes a Domingo y dias festivos
1F Frutas y vegetales De 6:00 a.m. a 7:30 a.m.
1G Pescacdlos
1S Dsrivados ldcteos De Lunes a Domingo y dfas festivos
1D HGVDS De 8:00 a.m. a 10:00
1E Embutidos : bl G
Martes, Viernes y dias festivos

o Abarrotes De 8:00 a.m. a 10:00 a.m.

; ; De Lunes a Domingo y dias festivos
2B Leche fluida ultrapasteurizada De 8:00 a.m. 2 10:00 a.m.

: De Lunes a Domingo y dias festivos

¢ Jugos y concentrados de frutas De 8:00:4.11,:2.10:00 5.1

De Lunes a Domingo y dias festivos
3A Pafics fiescos Desayunos y comlga;ns de 6:00 a.m. a 6:30
Cenas: de 1230 pm a 13:30 pm.
De Lunes a Domingo y dias festivos

3B Panes industrializados y tortillas de harina rleiwhale- i oo hrtiniin
© Tt go ey | Ll it o 5
# el T
4B Hielo para consumo humano Ltg‘:g:gge;‘r?:-); %‘éagée;t;;fos
5A Agua purificada envasada LLS’:;-: 382‘:’:?;3- )‘_: ?é?ggz&‘fg?s

Los proveedores deberdn contar con un establecimiento en la ciudad de Mérida o su zona metropolitana,
con linea telefénica fija y personal para la atencién de los contratos.

"

jra
‘ P

i
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direccién UMAE. Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional
*“Ignacio Garcla Téllez* en Mérida, Yucatan

Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nuteicidn y Dietética

MEXICO

Para l|a solicitud de bienes (alimentos y bebidas), el Departamento de Nutricién y Dietética entregard
Ordenes de Compra, por clave/subgrupo de alimentos, en original y copia, estas seran emitidas con una

anticipacion de 3 (tres) dias naturales.

Las érdenes de compra podran ser transmitida via correo electrénico o cualquier otro medio convenido por
el Departamento de Nutricidn y Dietética, el proveedor se obliga a confirmar su recepcién acusando de
recibido por la misma via a mds tardar el dfa habil siguiente a aquél en que se reciba dicha orden por parte
del Departamento de Nutricién y Dietética, fecha a partir de la cual, empezard a computarse el plazo de
entrega. Si el proveedor no confirma la recepcién de la orden, el plazo de entrega empezard a
contabilizarse a partir del dia habil siguiente a la fecha de transmisién por parte del Instituto seglin conste
en la notificacién de entrega que proporcione el medio utilizado por el Instituto.

El Departarnento de Nutricién y Dietética podra solicitar la entrega extraordinaria de bienes (alimentos v
bebidas) mediante una solicitud que serd emitida con una anticipacién de 1 (un) dfa natural, esta podrd ser

via telefénica o por correo electrénica.
Para las solicitudes extraordinarias, el Departamento de Nutricién establecers la fecha de entrega de los
bienes.

El Departamento de Nutricién y Dietética podréa realizar cancelaciones de productos solicitados en caso
necesario, esta podrd ser via telefonica o por correo electrénico con una anticipacion de 1 {un) dia natural.

El proveedor que resulte ganador en el proceso de licitacién debera entregar al inicio del contrato, la
relacion del personal que realizara la entrega y distribucion de los bienes que contenga: Nombre completo
vy cargo, debiendo indicar por escrito la descripcidn del tipo y caracterfsticas de los uniformes que utilizara
para su realizacion, y que se obliga a que su personal porte el uniforme y gafete de su empresa, dentro de
las instalaciones del Instituto. La relacién debera actualizarse de manera mensual

Los bienes deberdn ser transportados en vehiculos cerrados modelo 2014 o mas reciente, disenados e
identificados para uso exclusivo de transporte de alimentos.

Todos los vehiculos deben ser revisados por personal habilitado antes de cargar los productos, con el fin de
asegurarse de que se encuentren en buenas condiciones sanitarias. Los productos que se transportan

fuera de su embalaje deben ser transportados protegiéndolos contra la lluvia.

Todos los procedimientos de manipulacién durante el transporte, deben ser de tal naturaleza que impidan
la contaminacién del producto. Si se utiliza hielo en contacto con el producto, éste debe ser apto para (
consumo humano, Los vehiculos que cuentan con sistema de refrigeracién, deben ser sometidos a revisién ‘
periodica del equipo con el fin de que su funcionamiento garantice que las temperaturas requeridas para
la buena conservacion de los productos, sean las adecuadas, deben contar con indicadores ¥ registradores

de temperatura.

Los vehiculos mediante los cuales los proveedores suministren los alimentos objeto de la presente
licitacion deberan ser utilizados para el transporte por subgrupo, por lo que no se permitira llevar en un
mismo vehiculo alimentos de diferentes subgrupos, con excepcién de los subgrupos 1A, 1B, 1C, 10, v 1E que
si pueden ser transportados en el mismo vehiculo, y los subgrupos 2A, 2B y 2C y 5A que igualmente pueden
ser transportados eh un mismo vehiculo y los subgrupos 3A, 3B y 3C que también pueden ser
transportados en un mismo vehiculo. No se permite mezclar alimentos entre los grupos 1, 2 y 3 en el
proceso de transportacion, Los subgrupos 1F y 1G se deben transportar siempre de manera individual e

independiente.

Los grupos 1A, 1B, 1€, 1E, 1G, 4A y 4B deben ser transportados en vehiculos con sisterna de refrigeracién para
garantizar su conservacién

3 '/C_
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Para los bienes de los subgrupos 1A, 1B, 4Ay 4B el proveedor debera entregar al inicio de la vigencia de su
contrato, una nevera o congeladora nueva (segun lo indique el responsable del drea de almacén de
viveres), de acuerdo al volumen de entrega, por cada subgrupo adjudicado, en comodato, a fin de
garantizar las condiciones para la conservacién de los alimentos. Dicho equipo serd devuelto al término de
la vigencia del contrato. Los equipos deben de contar con termémetro integrado para vigilar la adecuada

conservacion de los alimentos

Para los grupos 1C, 1€, 1F el proveedor deberd entregar al inicio de la vigencia de su contrato, nevera(s)
frigorifica(s) nueva(s), de acuerdo al volumen de entrega, por cada subgrupo adjudicado, en comodato, la
que sera devuelta al término de la vigencia del contrato. Los equipos deben de contar con cerradura y con
termaémetro integrado para vigilar la adecuada conservacién de los alimentos

Para los bienes del grupo 2A, el proveedor debers entregar al inicio de la vigencia de su contrato, un lector
de cédigo de barras inaldmbrico que incluya programa de inventario para su instalacién en equipo de
cémputo del almacén de viveres, en comodato, mismo que sera devuelto al término de la vigencia del

contrato.

la(s) nevera(s)
to alguno para
6n y Dietética.

El proveedor realizara los mantenimientos preventivos y correctivos que requieran
frigorifica(s) y/o congeladora(s) para almacenaje y conservacién dadas en comodato sin cos
el Instituto y sin afectar el suministro de viveres que requiera el Departamento de Nutrici
Debera entregar calendario de fechas programadas para mantenimientos preventivos.

En caso de averia del equipo de refrigeracién proporcionado, se comunicar al proveedor via telefénica o
correo electronico al proveedor quien deberéd reparar yfo canjear dicho equipo por uno en éptimas
condiciones en un plazo no mayor a 48 hrs. para garantizar la buena conservacién de sus productos.

El proveedor se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que resulten por falta
de mantenimiento y/o reposicién de los equipos de refrigeracién en resguardo.

Durante la entrega y recepcién, los bienes estaran sujetos a la inspeccidn de las caracteristicas
fisicoquimicas de los alimentos para su entrega establecidas en la tabla “'Lineamiento para la seleccién y
recepcion de alimentos” a revisar que se entreguen conforme con la marca (s) ofertada (s), presentacién y

criterios de calidad que se indican

“Lineamiento para la seleccién y recepcion de alimentos”

Allmento. | Atributes. " | Recibir - S - Rechazar
Color Uniforme Anormal
Olor Caracteristico Con olores extrarios. Contaminacdo con
hongos en productos que no fueron
inoculados
Textura Bordes limpios y enteros Con mohos o particulas extrafias
Procedencia Elaborado a base de leche | Que no sea de leche pasteurizada, sin

pasteurizada y en su | especificar fecha de caducidad o
empaque original al alto | vencida
vacio. Fecha de caducidad

Quesos frescos o queso
madurados

vigente
Caracteristico Anormal
o Olor Caracteristico Rancio
'g_ Apariencia Sin particulas extrafias Con particulas extrafias o maoho
2 Temperatura Maximo 4° C Amésde 4°C
s Procedencia Elaboracio a base de leche. | No ser de leche pasteurizada, sin
= Fecha de caducidad | especificar fecha de caducidad en la
vigente envoltura o estar vencida
o \\h(:(b {
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Color Caracteristico No caracteristico
Olor Caracteristico Mal olor
ﬁ Apariencia Recibirse en estado | Aquellos que presenten mohos,
g optimo de maduracién, | materia extrana, decoloracion,
5 revisar escala de | magulladuras o mal olor
; maduracion, estacién de
v ano, considerar fecha para
g SU consumo ¥ manejarse
i con cuidado para evitar su
magullamiento
Temperatura Méximo 4° C Amésde 4°C
Color Caracteristico. Res rojo | No caracteristico. Verdosa o café
brillante, cordero  rojo, | obscuro, descolorida en el tejido
cerdo rosa palido, grasa de | eldstico
o origen animal blanca o
§ ligeramente amarilla (
= Textura Firme, elastica y | Superficie viscosa pegajosa o con lama
o ligeramente humeda
£ Temperatura Maximo de 4° C. Fechade | Fecha de caducidad vigente. Sin
8 caducidad vigente. | etiqueta de marca correspondiente
Etiquetado, marca W%
gramaje
Olor Caracteristico Mal olor
Caracterfstico (blanco o | Carne verdosa o amoratado con restos
rosado), sin decoloracién o | de visceras y hiel
ligeramente rosado
Textura Firme, himeda Pegajosas bajo las alas; carne blanda,
con canutos y/o pegajosa bajo las alas o
g la piel
i Olor Caracterlstico Anormal, putrefacto o rancio
Temperatura Refrigerados: 4° C Refrigerados a mds de 4° C
Entrega Empaques [ntegros, en | Empaques con rasgaduras
bolsas de plastico sin
rebasar mas de 5 kilos
o Caracteristico y sin | Color no caracteristico y cuando las (
@ vesicula biliar vesicula biliar se ha desgarrado en el i
2-0 entorno de la carne, restos de
29 excremento
S g Textura Firme, humeda Suave
2 Olor Caracteristico Desagradable
Apariencia Frescas Congelados
Agallas humedas de color | Agallas secas, grises o verdosas, ojos
rojo brillante, ojos saltones, | secos con bordes rojos, opacos y
limpios, transparentes, | hundidos
brillantes y cristalinos
3 Textura Carne y estdmago firme, | Carne flacida
° elastica sin presencia de
] quemaduras en el
c“f estémago. Al oprimir la
carne no cuedan
marcados los dedos
Olor Caracteristico, ligero Agrio o amoniacal, putrefacto
Temperatura Refrigerados: Maxima 0° C, | Refrigerados a mas de 4° C ﬂ
Lol by
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que garantice su | Congelados que cumpla la
conservacion temperatura y que presente signos de
Congelados : en bolsas de | descongelacién
polietileno a menos de 18°
C vy sin signos de
descongelacién
Color Agallas rojo brillante Gris o verde en agallas
Caracteristico No caracteristico
0 Textura Firme Viscosa
g Olor Caracterfstico Putrefacto o amoniaco
& Apariencia Brillante Mate
g Vitalidad Conchas cerradas o que se | Conchas abiertas, que no cierran al
(productos abren y cierran al contacto | tacto
vivos)
Caracteristico Color no caracteristico , verdoso
2 Textura Firme No caracteristico
g Qlor Caracteristico al marisco Flacida
b Apariencia Articulaciones firmes Putrefacto o amoniacal articulaciones
2 con pérdida de tensién y contraccién,
¥ sin brillo, con manchas obscuras entre
las articulaciones
2 2 Temperatura Menos de 18° C Con signos de descongelacién
g 0 8, 3 Entrega En recipientes y envolturas | Envoltura con rasgaduras
= § integras y limpias, fechado
O e identificado

El personal responsable de la entrega de los bienes en la Unidad Médica de Alta Especialidad deberd
contar con gafete de identificacién con fotografia y uniforme de la empresa.

El Departamento de Nutricion y Dietética podrd solicitar el canje de cualquiera de los productos al
proveedor, por no entregar la marca ofertada, o bien no cumplan con las normas de recepcion, o presenten
defectos de calidad, hasta 48 (cuarenta y ocho) horas después de la recepcion. Para el subgrupo 2A
Abarrotes el perfodo sera de 20 (veinte) dias naturales, cuando se compruebe que por la naturaleza propia
del alimento, y no obstante, haber sido mantenido conforme a las condiciones adecuadas de temperatura,
éste sufra alteraciones fisico-quimicas. Para el subgrupo 3A Pan fresco, su devolucidén serd de manera

inmediata a la recepcion.

El periodo minimo de caducidad de los alimentos a entregar debe ser de acuerdo a la siguiente tabla:

Grupo Subgrupo Periodo minimo de caducidad
1A Carnes rojas Se evaltian las caracteristicas fisicoquimicas
18 Carnes blancas al momento de recibir
1C Derivados lacteos 10 dfas
1 1D Huevo 15 dias
1E Embutidos 15 dias
Se evalUan las caracter(sticas fisicoquimicas
Ir Fritasy Vogerales al momento de recibir i
1G Pescado Se evaldan las caracteristicas fisicoquimicas
2A Abarrotes 2 meses
2 2B Leche fluida ultrapasteurizada 2 meses
2C Jugos ¥y concentrados de frutas 3 meses
3 3N Pap fiesco Se evallGan las caracteristicas f_is!coqul‘micas
al momento de recibir
3B Pan industrializado 10 dias
\
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3¢ Tortlllas de falz Se evalian las caracteristicas f|s!coqLJ|m|cas
al momento de recibir
4 4A Helado 10 dias
4B Hielo 2 meses

El personal asignado al drea de almacén sera el encargado de verificar la recepcidn de los viveres o quien
asf designe la Jefatura del Departamento de Nutricién y Dietética,

Los alimentos que sean entregados y distribuidos en rebanadas o que por el gramaje requerido no puedan
ser entregados en su envase primario, el proveedor debers identificar los envases de los alimentos en lo

individual segtin la presentacién con los siguientes datos:

a) Marca Comercial

b) Nombre Genérico y Especifico

¢} Fecha de Fabricacién y Caducidad

d) Fecha de rebanado o corte

e) Peso Neto (

El proveedor deberd entregar y distribuir los alimentos en cajas para estiba, de plastico, recipientes o
envases especiales, estos productos seran biodegradables, conforme a la fraccion VI del art. 1 de la Ley
General de Equilibrio y Proteccién al Ambiente, conforme a las caracteristicas de la clave/grupo de
alimentos, o producto en condiciones adecuadas de higiene y presentacién, como lo indica el Cuadro

Basico Institucional de Alimentos.

El Departamento de Nutricién y Dietética devolvera los alimentos que entregue y distribuya el proveedor

cuando se encuentre en los siguientes supuestos:

No retinan los criterios de calidad establecidos en el Anexo 1 “Catédlogo de viveres",

No cumplan con el lineamiento de "Caracterfsticas fisicoquimicas de los alimentos para su recepcién

o seleccién”,

¢ Nosean de las marcas ofertadas por el proveedor en su propuesta técnica.

e Sea mayor la cantidad entregada que la solicitada. (El excedente no se recibira).

o Tratdndose de frutas y vegetales, no se recibiran aquellos que por el transporte o manejo hayan
sufrido aplastamiento o alteracidén fisica. :

¢ Nose encuentren incluidos en la orden de compra.

»  Cuando se cuente con aviso de cancelacién y/o modificacién

[
°

Los alimentos no recibidos y devueltos por rechazo, deberan ser cambiados por nuevos bienes en un plazo (
maximo de 2 horas a partir del reporte. En el supuesto de que el licitante adjudicado no retire los productos
en el plazo convenido, el Instituto podra destruir o desechar los alimentos y en consecuencia no seran

pagados por el Instituto

Todos los gastos que se generen con motivo del canje o devolucién, correrdn por cuenta del proveedor,
previa notificacion del IMSS,

El proveedor se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que por inobservancia
o negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto y/o a terceros, en la entrega y distribucién de los
bienes en las condiciones precisadas (defectos de calidad, marcas distintas de la ofertadas, vicios ocultos,

etc,

En caso de que por causas imputables a una situacion de inestabilidad del mercado de alimentos, a
accidentes meteoroldgicos o a contingencias fitosanitarias, por los cuales el proveedor no pueda entregar
las marcas ofertadas, éste deberd presentar un escrito donde sustente el motivo de la inconsistencia y las
marcas por las cuales se sustituyen, las cuales deben ser de igual o mayor calidad a las marcas asignadas, la
aceptacion del producto seré a satisfaccién de los Departamentos de nutricién.

7
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c) Criterio de evaluacién de proposiciones conforme a lo dispuesto por los articulos 51, 52 y 53 del RLAASSP.

La licitacién contempla una sola fuente de abastecimiento por cada subgrupo del requerimiento solicitado
por el Departamento de Nutricién y Dietética,

No se consideraran las proposiciones cuando la cantidad de los bienes ofertados por partida o subgrupo
sea menor al total solicitado por el Departamento de Nutricién y Dietética

Los productos a ofertar deberan apegarse a la presentacién enunciada, criterios de calidad que se indican
en el Catdlogo de Viveres, que se puede consultar en el Anexo 1

El tipo de evaluacidn a requerir por esta UMAE Yucatdn serd la binaria, debido a que deberédn entregar en
las propuestas productos que cumplan con la descripcidn del cuadro basico. L

d) Licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones que debe cumplir o aplicarse al bien o
servicio a contratar.

Subgrupo Documentos a presentar

o Copia simple de la constancia expedida al establecimiento o rastro
del origen de las carnes con certificacién Tipo Inspeccién Federal
(TIF) en la cual se acredite que la actividad certificada del rastro es
para el sacrificio, corte y deshuese de bovino, porcino y pollo,
respectivamente,

e Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente.

e Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento debera estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatan

e Acta de verificacién sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificaciéon por la autoridad correspondiente, debers
presentar la Gltima acta de verificacién realizada y copia simple del
ultimo escrito de peticién de visita de verificacién, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento articulo 255 fraccion V del Reglamento de Control

1 1A. Carnes Rojas Sanitario de Productos y Servicios)

1B. Carnes Blancas o Comprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una
fecha no mayor a 3 meses o bien copia del contrato de
arrendamiento vigente, ’

e Copia del recibo de telefonfa local (que también puede servir como
comprobante de domicilio) con una fecha no rnayor a 3 meses.

e Resultados de los andlisis microbiolégicos y fisicoquimicos de los
productos de alto riesgo (uno representativo de cada subgrupo y por
especie), todos estos deberan ser realizados dentro de los tres
Ultimos meses previos a la fecha del acto de prestacion de
propuestas y dichos andlisis deberan ser emitidos por laboratorio(s)
acreditacio(s) por un programa o control de aseguramiento de
calidad emitido por un organismo externo facultado para este fin,
ahexando copla simple de la acreditacién vigente de dicho
laboratorio,

¢ De conformidad con lo establecido en la NOM-251-S5A-2009,
numeral 5121, como parte de la propuesta técnica, el proveedor

Grupo

\
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Grupo Subgrupo Docuimentos a presentar

debera presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asignado para la entrega y distribucién que incluirdn: Exudado
Faringeo, Reacciones. Febriles y Lecho Ungleal. Dichos anélisis
deberan ser realizados dentro de los tres dltimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector
salud.

o Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefalado en el Requerimiento,

° Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehlculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehfculo sea modelo 2014 o mas reciente, los {
cuales deberan ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro |
y transportacion de alimentos, indicando la marca, modelo, ntimero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas vio del
contrato de arrendamiento de transporte.

» Copia de la factura del equipo de refrigeracién del vehiculo.

e Fotografias claras de cada uno de los vehiculos y de los equipos de
refrigeracién o Thermoking. Destinado para el trasporte de los
bienes

» Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal y/fo de ventas ante la convocante,
teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a més tardar cinco dias
después de realizado el cambio.

= Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente,

e Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento deberd estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatdn

e Acta de verificacién sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacién por la autoridad correspondiente, deberé
presentar la Gltima acta de verificacion realizada y copla simple del (
Ultimo escrito de peticién de visita de verificacién, con el documento
que compruebe que se ingresd ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento articulo 255 fraccién V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios)

1G. Derivados s Comprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una

lacteos fecha no mayor a 3 meses o blen copia del contrato de
arrendamiento vigente.

» Copia del recibo de telefonia local (que también puede servir como
comprobante de domicilio) con una fecha no mayor a 3 meses.

° Resultados de los analisis microbiolégicos y fisicoquimicos de los
productos.de alto riesgo (uno representativo de cada subgrupo y por
especie), todos estos deberdn ser realizados dentro de los tres
ditimos meses previos a la fecha del acto de prestacion de
propuestas y dichos andlisis deberan ser emitidos por laboratorio(s)
acreditado(s) por un programa o control de aseguramiento de
calidad emitido por un organismo externo facultado para este fin,
anexando copia_simple de la acreditacién vigente de dich?

o
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atenclén Médica

0S
1 Ex
i @ Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad
@ Direccién U.M.AE. Hospital de Especialidades Centro Médico Naclonal
F‘;z’{'&s “lgnacio Garcfa Téllez" en Mérida, Yucatdn
IM% 'i'?‘lai.z;"fg Administracion Médica de Areas Comunes
Departamento de Nutricién y Dietética
Grupo Subgrupo Documentos a presentar

laboratorio.

o De conformidad con lo establecido en la NOM-251-S5A-2009,
numeral 5121, como parte de la propuesta técnica, el proveedaor
deberé presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asignado para la entrega y distribucién que incluiran: Exudaco
Faringeo, Reacciones Febriles y Lecho Unglieal. Dichos analisis
deberan ser realizados dentro de los tres Ultimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector

salud.
e Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo |
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento. VE
¢ Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el

minimo de vehiculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehlculo sea modelo 2014 o mas reciente, los
cuales deberdn ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro
y transportacién de alimentos, indicando la marca, modelo, niimero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas v/o del
contrato de arrendamiento de transporte.

e Copia de la factura del equipo de refrigeracién del vehiculo.

s Fotograffas claras de cada uno de los vehiculos Y, en su caso, de los
equipos de refrigeracién o Thermoaking, Destinado para el trasporte
de los bienes

o Presentar el catédlogo de etiquetas del total de los viveres ofertados
par grupo de alimentos, en la que se deberan apreciar de manera
clara, la informacién nutrimental e ingredientes conforme a la NOM-
051-SCFI/SSA1-2010

» Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal yfo de ventas ante Ia convocante,
teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a mas tardar cinco dlfas
después de realizado el cambio.

o Copia simple de la constancia expedida al establecimiento de origen
con certificacién Tipo Inspeccién Federal (TIF).

¢  Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente.

e Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento debera estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatén

e Acta de verificacién sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacién por la autoridad correspondiente, debera

1D. Huevo presentar la Gltima acta de verificacién realizada y copia simple del
dltimo escrito de peticién de visita de verificacién, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento artfculo 255 fraccién V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios)

e Comprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una
fecha no mayor a 3 meses o bien copia del contrato de
arrendamiento vigente.

e Copia del recibo de telefonia local (que también puede servir como
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direccldn U.M.AE. Hospltal de Especlalidades Centro Médico Nacional
A “Ignaclo Garcla Téllez” en Mérida, Yucatan
PPTETTYY] Administracién Médica de Areas Comunes
Departamento de Nutricién y Dietética

GOBIERNO DE

MEXICO | 324

Subgrupo Documentos a presentar
comprobante de domicilio) con una fecha no mayor a 3 meses.

¢ De conformidad con lo establecido en la NOM-251-SSA-2009,
numeral 512, como parte de la propuesta técnica, el proveedor
deberd presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asignado para la entrega y distribucion que incluirdn: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles y Lecho Ungleal. Dichos analisis
deberan ser realizados dentro de los tres Gltimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector
salud.

o Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento,

» Relacién de cada uno de sus vehiculos, qque acredite contar con e
minimo de vehiculos dependiendo de los subgrupos en qu
participe y que cada vehiculo sea modelo 2014 o més reciente, los N/
cuales deberan ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro
y transportacion de alimentos, indicando la marca, modelo, ndmero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas y/o del
contrato de arrendamiento de transporte.

o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos destinados para el
transporte de los bienes

s Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal yfo de ventas ante la convocante,
teléfono(s), correo electrdnico, fax(es) a méas tardar cinco dias
después de realizado el cambio.

o Copia simple de la constancia expedida al establecimiento o rastro
del origen de las carnes con certificacién Tipo Inspeccién Federal
(TIF) en donde procesan o se elaboran los productos que ofertan
(carnicos de res, cerdo, pollo y embutidos)

Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente.

Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento (
del licitante, dicho establecimiento deberé estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatan

e Acta de verificacién sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificaciéon por la autoridad correspondiente, debera
presentar la Ultima acta de verificacién realizada y copia simple del
ultimo escrito de peticion de visita de verificacion, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento articulo 255 fraccion V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios)

o Comprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una
fecha no mayor a 3 meses o bien copia del contrato de
arrendamiento vigente.,

o Copia del recibo de telefonia local (que también puede servir como
comprobante de domicilio) con una fecha no mayor a 3 meses,

s Resultados de los analisis microbioldgicos y fisicogquimicos de los
productos de alto riesgo (uno representativo de cada subgrupo y por
especie), todos estos deberdn ser realizados dentro de los tres

1E. Embutidos
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Subgrupo

Documentos a presentar

Grupo

dltimos meses previos a la fecha del acto de prestacién de
propuestas y dichos andlisis deberan ser emitidos por laboratorio(s)
acreditado(s) por un programa o control de aseguramiento de
calidad emitido por un organismo externo facultado para este fin,
anexando copia simple de la acreditacién vigente de dicho
laboratorio.

o De conformidad con lo establecido en la NOM-251-SSA-2009,
numeral 512, como parte de la propuesta técnica, el proveedor
deberd presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asignado para la entrega y distribucién que incluirdn: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles y Lecho Unguieal. Dichos anilisis
deberan ser realizados dentro de los tres Gltimos Imeses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditadol(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sectory]
salud,

* Descripcién amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento.

°  Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehiculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehiculo sea modelo 2014 o mads reciente, los
cuales deberén ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro
y transportacion de alimentos, indicando la marca, modelo, ntimero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas y/o del
contrato de arrendamiento de transporte,

» Copia de la factura del equipo de refrigeracién del vehiculo.

° Fotografias claras de cada uno de los vehiculos destinados para el
transporte de los bienes

e Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal y/o de ventas ante la convocante,
teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a mds tardar cinco dias
después de realizado el cambio,

e Presentar el catdlogo de etiquetas del total de los viveres ofertados
por grupo de alimentos, en la que se deberan apreciar de manera
clara, la informacién nutrimental e ingredientes conforme a la
NOM-051-SCFI/SSAT1-2010

1F. Frutas 4
vegetales

e Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente.

e Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento deberé estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatan

» Acta de verificacién sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacién por la autoridad correspondiente, deberd
presentar la tltima acta de verificacién realizada Y copia simple del
Gltimo escrito de peticién de visita de verificacién, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento articulo 255 fraccién V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios) '

¢ Comprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una
fecha no mayor a 3 meses o bien copia del contrato de |
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19¢1-2013

’Trupo Subgrupo Documentos a presentar
arrendamiento vigente.

o Copia del recibo de telefonfa local (que también puede servir como
comprobante de domicilio} con una fecha no mayor a 3 meses,

¢ De conformidad con lo establecido en la NOM-251-SSA-2009,
numeral 512, como parte de la propuesta técnica, el proveedor
deberd presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asignado para la entrega y distribucion que incluiran: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles y Lecho Ungleal. Dichos anélisis
deberan ser realizados dentro de los tres Ultimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector
salud.

e Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento.

o Muestra de producto por cada partida ofertada

o Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehiculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehiculo sea modelo 2014 o més reciente, los
cuales deberan ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro
y transportacion de alimentos, indicando la marca, modelo, nGimero
de serle y placas, anexando copia simple de las facturas y/o del
contrato de arrendamiento de transporte. En el caso de vehiculos
con Thermoking deberdn presentar ademas la copia de la factura del
equipo de refrigeracion.

e [otografias claras de cada uno de los vehiculos y, en su caso, de los
equipos de refrigeracién o Thermoking. Destinados para el
transporte de los bienes

o  Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal y/o de ventas ante la convocante,
teléfono(s), correo electronico, fax(es) a mas tardar cinco dfas
después de realizado el cambio. (

o Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente.

s« Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento deberd estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatén

¢ Acta de verificacion sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacién por la autoridad correspondiente, debera
presentar la Ultima acta de verificacion realizada y copia simple del
dltimo escrito de peticién de visita de verificacién, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.
{Fundamento articulo 255 fraccidon V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios)

o Comprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una
fecha no rnayor a 3 meses o bien copia del contrato de
arrendamiento vigente.

¢«  Copia del recibo de telefonia local (que también puede servir como
comprobante de domicilio) con una fecha no mayor a 3 meses,

¢ Resultados de los andlisis microbiolégicos vy fisicoquimicos de log éx

1G. Pescado
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productos de alto riesgo (uno representativo de cada subgrupo y por
especie), todos estos deberdn ser realizados dentro de los tres
altimos meses previos a la fecha del acto de prestacion de
propuestas y dichos anélisis deberan ser emitidos por laboratorio(s)
acreditado(s) por un programa o control de aseguramiento de
calidad emitido por un organismo externo facultado para este fin,
anexando copia simple de la acreditacién vigente de dicho
laboratario,

* De conformidad con lo establecido en Ia NOM-251-SSA-2009,
numeral 5121, como parte de la propuesta técnica, el proveedor
debera presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asignado para la entrega y distribucién que incluirdn: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles y Lecho Unglieal. Dichos andlisis
deberan ser realizados dentro de los tres dGltimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector
salud,

¢ Descripcién amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento.

e Relacion de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehfculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehiculo sea modelo 2014 o mas reciente, los
cuales deberdn ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro
¥ transportacién de alimentos, indicando la marca, modelo, nlimero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas y/o del
contrato de arrendamiento de transporte.

¢ Copia de la factura del equipo de refrigeracién del vehlculo,

¢ Fotografias claras de cacda uno de los vehiculos y de los equipos de
refrigeracién o Thermoking. Destinados para el transporte de los
bienes

s Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier carmbio de: domicilio
fiscal, representante legal y/o de ventas ante la convocante,
teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a mds tardar cinco dias
después de realizado el cambio.

2 2A, Abarrotes

¢ Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente,

e Copia de Licencia de Funciohamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento debera estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatan

¢ Acta de verificacion sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacién por la autoridad correspondiente, debera
presentar la Ultima acta de verificacién realizada Y copia simple del
Gltimo escrito de peticién de visita de verificacion, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento articulo 255 fraccién V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios)

¢ Comprobante de domicilio: copia del recibo dorniciliario con una
fecha no mayor a 3 meses o bien copia del contratc de

Calle 34 No. 439, por calle 4), Ex Terrenos o) Fénlx Col. Indus

‘.'.rww.lmss.gnls..-u\x/

: A AN AN N 117
NN R

Tel [989) 926-5656 ExL. 61394,

PN ('f;"’ == S/I",?"\ FAN S

AN R S A AN OV
= @{\(&}\-‘\\}\(‘g("}zf&t—?::“é_j {i(@égf S

arrendamiento vigente.
'é\/

trial, Municipio de Meéilda, C.P, 97150, en ol Estado de Yueatan,

RN
S-S (§\v\\f§é{> E’

2023

ASDCC g s

Francisco
VIEA




GOBIERNO DE

MEXICO

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atenclén Médica

Coordinaclén de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direcclon U.MAE, Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional
“Ignacio Garcla Téllez" en Mérida, Yucatan

Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricion y Dietética

IMSS

Subgrupo

Documentos a presentar

o Copia del recibo de telefonia local (que también puede servir como
comprobante de domicilio} con una fecha no mayor a 3 meses.

e De conformidad con lo establecido en la NOM-251-55A-2009,
numeral 5121, como parte de la propuesta técnica, el proveedor
debera presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asighado para la entrega y distribucién que incluirdan: Exudado
Farfngeo, Reacciones Febriles y Lecho Ungleal. Dichos anélisis
deberdn ser realizados dentro de los tres Gltimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexancdo copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector
salud,

o Descripcidn amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento,

o Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehlfculos dependiendo de los subgrupos en que
participe vy que cada vehiculo sea modelo 2014 o mas reciente, los
cuales deberdn ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro
y transportaciéon de alimentos, indicando la marca, modelo, nimero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas yfo del
contrato de arrendamiento de transporte.

s Fotografias claras de cada uno de los vehiculos destinados para el
trasporte de los bienes

e Presentar el catdlogo de etiquetas del total de los viveres ofertados
por grupo de alimentos, en la que se deberan apreciar de manera
clara, la informacién nutrimental e ingredientes conforme a la
NOM-051-SCFI/SSA1-2010

o Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal y/o de ventas ante la convocante,
teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a mas tardar cinco dias
después de realizado el cambio. (

—

2B. Leche

e« Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente.

o Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento deberé estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatédn

o Acta de verificacidon sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacion por la autoridad correspondiente, deberd
presentar la Gltima acta de verificacién realizada y copia simple del
ultimo escrito de peticion de visita de verificacion, con el documento
que compruebe que se ingresd ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento articulo 255 fraccién V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios)

o Comprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una
fecha no mayor a 3 meses o blen copia del contrato de
arrendamiento vigente,

e Copia del recibo de telefonia local (cue también puede servir como
comprobante de domicilio) con una fecha no mayor a 3 meses.

¢ De conformidad con lo establecido en la NOM-251-SSA-2009,
numeral 512, como parte de la propuesta técnica, el proveedor

>
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direccién U.M.AE. Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional
“lgnacio Garcia Téllez” en Mérlda, Yucatdn

Administracién Médica de Areas Comunes

Departarmento de Nutricién y Dietética

GOBIERNO DE

MEXICO

Grupo Subgrupo Documentos a presentar
deberd presentar los resultados de los estudios clinicos al personal

asignado para la entrega y distribucion que incluirdn: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles vy Lecho Unguleal. Dichos andlisis
deberan ser realizados dentro de los tres Gltimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector
salud.

* Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertaclos, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento.

* Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehiculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehiculo sea modelo 2014 o mas reciente, los
cuales deberén ser aproplados y de uso exclusivo para el suministro
¥ transportacién de alimentos, indicando la marca, modelo, niumero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas yfo del
contrato de arrendamiento de transporte.

o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos destinados para el
trasporte de los bienes

e  Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal y/o de ventas ante la convocante,
teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a mas tardar cinco dfas
después de realizado el cambio.

» Presentar el catilogo de etiquetas del total de los viveres ofertados
por grupo de alimentos, en la que se deberan apreciar de manera
clara, la informacién nutrimental e ingredientes conforme a la
NOM-051-SCFI/SSA1-2010

o Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente.

e Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento debera estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatan

e Acta de verificacién sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacién por la autoridad correspondiente, debera
presentar la Gltima acta de verificacion realizada y copia simple del
ultimo escrito de peticién de visita de verificacion, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento articulo 255 fraccién V del Reglamento de Control

iccn'men‘z::;%%i dg Sanitario de Productos y Servicios)
faton & s Comprobante de domicllio: copia del recibo cdomiciliario con una
7 fecha no mayor a 3 meses o bien copia del contrato de

arrendamiento vigente.

* Copia del recibo de telefonfa local (que también puede servir como
comprobante de domicilio).

o De conformidad con lo establecido en la NOM-251-S5A-2009,
numeral 51211, como parte de la propuesta técnica, el proveedor
deberd presentar los resultados cle los estudios clinicos al personal
asignado para la entrega y distribucién que incluirdn: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles v Lecho Ungteal. Dichos analisis
deberan ser realizados dentro de los tres Gltimos meses previos a la
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencion Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especlalidad

Direccién U.M.A.E. Hospital de Especialidades Centro Médico Naclonal
“ignacio Garcla Téllez” en Mérida, Yucatadn

Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutriclén y Dietética

GOBIERNO DE

MEXICO

Grupo Subgrupo Documentos a presentar
fecha del acto de presentaciéon de propuestas, practicados por

laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacion
vigente de dicho laboratorio o laboratarios pertenecientes al sector
salud.

o Descripcién amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento.

e Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehiculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehiculo sea modelo 2014 o mds reciente, los
cuales deberan ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro
y transportacién de alimentos, indicando la marca, modelo, nimero
de serie v placas, anexando copia simple de las facturas yfo del
contrato de arrendarmiento de transporte.

o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos destinados para el d (
transporte de los bienes

s Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal y/o de ventas ante la convocante,
teléfonols), correo electrénico, fax(es) a mas tardar cinco dias
después de realizado el cambio.

s Presentar el catdlogo de etiguetas del total de los viveres por grupo
de alimentos, en la que se deberdn apreciar de manera clara, la
informacién nutrimental e ingredientes conforme a la NOM-051-
SCFI/SSA1-2010
Copia del Aviso de funcionarniento del establecimiento vigente.

Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento debera estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatan

o Acta de verificacién sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacién por la autoridad correspondiente, debera
presentar la Ultima acta de verificacion realizada y copia simple del
dltimo escrito de peticién de visita de verificacion, con el documento
que compruebe que se Ingresé ante la autoridad sanitaria. (
(Fundamento articulo 255 fraccion V del Reglamento de Control |
Sanitario de Productos y Servicios)

» Comprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una

3 fecha no mayor a 3 meses o bien copia del contrato de

oy PAIVIERGD arrendamiento vigente.

o Copia del recibo de telefonfa local (que también puede servir como
comprobante de domicilio) con una fecha no mayor a 3 meses.

s De conformidad con lo establecido en [a NOM-251-S5A-2009,
numeral 512, como parte de la propuesta técnica, el proveedor
debera presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asignado para la entrega y distribucion que incluirdan: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles y Lecho Ungtieal. Dichos anélisis
deberan ser realizados dentro de los tres Gltimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un orgahismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacion
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atenclén Médica

Coordinacién de Unidades Médlcas de Alta Especialidad

Direccién U.M.AE. Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional
“lgnacio Garcfa Téllez” en Mérida, Yucatan

Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricién y Dietética

GOBIERNO DE

MEXECG

rGrupo Subgrupo Documentos a presentar
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al ‘sector

salud.

o Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento.

e Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehiculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehiculo sea modelo 2014 o més reciente, los
cuales deberan ser apropiados y de uso exclusivo para el surninistro
y transportacién de alimentos, indicando la marca, modelo, nimero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas yfo del
contrato de arrendamiento de transporte.

o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos destinados para el
trasporte de los bienes

e Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilig, |+
fiscal, representante legal y/o de ventas ante la convocant:eﬁ
teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a méas tardar cinco dias
después de realizado el cambio.

o Copia del Aviso de funcionamiento del estableciriento vigente.

e Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento debera estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatan

e Acta de verificacidn sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacién por la autoridad correspondiente, debera
presentar la dltima acta de verificacién realizada y copia simple del
dltimo escrito de peticidn de visita de verificacion, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento articulo 255 fraccién V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios)

s Comprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una
fecha no mayor a 3 meses o bien copia del contrato de
arrendamiento vigente.

e Copia del recibo de telefonia local {que también puede servir como
comprobante de domicilio) con una fecha no mayor a 3 meses.

3B. Pan e De conformidad con lo establecido en la NOM-251-SSA-2009,

industrializado numeral 5.12.], como parte de la propuesta técnica, el proveedor
deberd presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asignhado para la entrega y distribucién que incluiran: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles y Lecho Ungleal. Dichos andlisis
deberan ser realizados dentro de los tres (ltimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector
salud.

o Descripcién amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento.

o Relacion de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehlculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehiculo sea modelo 2014 o mas reciente, los
cuales deberan ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro

T
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GOBIERNO DE

MEXICO

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médlca

Coordinaciéon de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direccién U.M.A.E, Hospital de Especlalidades Centro Médico Nacional
*lgnacio Garcfa Téllez” en Mérida, Yucatan

Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricién y Dietética

Subgrupo

Documentos a presentar

y transportacion de aliimentos, indicando la marca, modelo, numero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas yfo del
contrato de arrendamiento de transporte.

¢« Fotografias claras de cada uno de los vehiculos destinados para el
transporte de los bienes ;

o [Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, (que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal y/o de ventas ante la convocante,
teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a mas tardar cinco dias
después de realizado el cambio.

o Presentar el catdlogo de etiquetas del total de los viveres por grupo
de alimentos, en la que se deberdn apreciar de manera clara, la
informacion nutrimental e ingredientes conforme a la NOM-051-

SCFIfSSAI-2010 (

3C. Tortillas de
maiz y masa

o Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente.

e Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento debera estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatén

e Acta de verificacion sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacién por la autoridad correspondiente, debera
presentar la Gltima acta de verificacién realizada y copia simple del
ultirno escrito de peticion de visita de verificacién, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento articulo 255 fraccién V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios)

¢ Cornprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una
fecha no mayor a 3 meses o bhien copia del contrato de
arrendamiento vigente.

¢ Copia del recibo de telefonfa local (que también puede servir como
comprobante de domicilio) con una fecha no mayor a 3 meses.

¢ De conformidad con lo establecido en la NOM-251-S5A-2009,
numeral 512, como parte de la propuesta técnica, el proveedor
debera presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asighado para la entrega y distribucién que incluiran: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles y Lecho Ungleal. Dichos andlisis (
deberan ser realizados dentro de los tres (ltimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por
laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector
salud.

o  Descripcién amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefalado en el Requerimiento.

s« Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehiculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehiculo sea modelo 2014 o mas reciente, los
cuales deberan ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro
y transportacion de alimentos, indicando la marca, modelo, nimero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas y/o del
contrato de arrendarniento de transporte.

M
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencidn Médica

Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direccion U.MA.E. Hospltal de Especialidades Centro Médico Nacional
L *Ignacio Garcla Téllez” en Mérida, Yucatan
1941-2071 Administracién Médica de Areas Comunes
Departamento de Nutricién y Dietética

GOBIERNO DE

MEXICO

[ Grupo Subgrupo Documentos a presentar
trasporte de los bienes

s Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal y/fo de ventas ante la convocante,
teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a mas tardar cinco dias
después de realizado el cambio
Copla del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente.
Copia de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento deberd estar situado dentro de la
ciudad de Mérida, Yucatan

» Acta de verificacion sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacién por la autoridad correspondiente, deberd
presentar la tltima acta de verificacion realizada y copia simple del
Gltimo escrito de peticién de visita de verificacién, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.(
(Fundamento articulo 255 fraccién V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios)

s Comprobante de domicilio: copia del recibo domiciliario con una
fecha no mayor a 3 meses o bien copia del contrato de
arrendamiento vigente.

o Copia del recibo de telefonia local (que también puede servir como
comprobante de domicilio) con una fecha no mayor a 3 meses.

e De conformidad con lo establecido en la NOM-251-SSA-2009,
numeral 512, como parte de la propuesta técnica, el proveedor
deberé presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asignado para la entrega y distribucién que incluirén: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles y Lecho Ungtleal. Dichos andlisis
deberan ser realizados dentro de los tres Gltimos meses previos a la

i 4A Vislads fecha de] acto de presentacién de propuestas, practicados por

laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de
aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultado para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector
salud.

o Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento.

o  Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehiculos dependiendo de los subgrupos en que
participe y que cada vehiculo sea modelo 2014 o mds reciente, los
cuales deberan ser apropiados y de uso exclusivo para el suministro
y transportacién de alimentos, indicando la marca, modelo, namero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas y/o del
contrato de arrendamiento de transporte.

s Fotografias claras de cada uno de los vehiculos destinados para el
trasporte de los bienes

o Presentar el catdlogo de etiquetas del total de los viveres ofertados
por grupo de alimentos, en la que se deberan apreciar de manera
clara, la informacién nutrimental e ingredientes conforme a la
NOM-051-SCFI/SSAL-2010

o Escrito bajo protesta de decir vercad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio

l
- o ,
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direccién U.M.AE. Hospital de Especialidades Centro Médico Naclonal
“lgnacio Garcla Téllez” en Mérlda, Yucatan

Administraclén Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricién y Dietética

GOBIERNO DE

MEXICO

| Grupo Subgrupo Documentos a presentar
fiscal, representante legal y/o de ventas ante la convocante,

teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a mdés tardar cinco dias
después de realizado el cambio

e Copia del Aviso de funcionamiento del establecimiento vigente.
Copla de Licencia de Funcionamiento vigente del establecimiento
del licitante, dicho establecimiento debera estar situado dentro de la

ciudad de Mérida, Yucatan

s Acta de verificacion sanitaria, en caso de no haber sido objeto de
visita de verificacion por la autoridad correspondiente, debera
presentar la Ultima acta de verificacién realizada y copia simple del
Gltimo escrito de peticién de visita de verificacion, con el documento
que compruebe que se ingresé ante la autoridad sanitaria.
(Fundamento articulo 255 fraccién V del Reglamento de Control
Sanitario de Productos y Servicios) (

s« Comprobante de domicilie: copia del recibo domiciliario con una
fecha no mayor a 3 meses o bien copia del contrato de
arrendamiento vigente.

s Copia del recibo de telefonia local (que también puede servir como
comprobante de domicilio) con una fecha no mayor a 3 meses.

o De conformidad con lo establecido en la NOM-25]-SSA-2009,
numeral 5121, como parte de la propuesta técnica, el proveedor
debera presentar los resultados de los estudios clinicos al personal
asignado para la entrega y distribucién que incluirdn: Exudado
Faringeo, Reacciones Febriles y Lecho Ungueal. Dichos analisis
deberan ser realizados dentro de los tres dltimos meses previos a la
fecha del acto de presentacién de propuestas, practicados por

4B Hielo para laboratorio(s) acreditado(s) por un programa o control de

consumo humano aseguramiento de calidad emitido por un organismo externo
facultaclo para este fin, anexando copia simple de la acreditacién
vigente de dicho laboratorio o laboratorios pertenecientes al sector
salud.

o Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertados, cumpliendo
estrictamente con lo sefialado en el Requerimiento.

s Relacién de cada uno de sus vehiculos, que acredite contar con el
minimo de vehiculos dependiendo de los subgrupos en que (
participe y cfue cada vehiculo sea modelo 2014 o mas reciente, los
cuales deberan ser aproplados y de uso exclusivo para el suministro
y transportacion de alimentos, indicando la marca, modelo, nirmero
de serie y placas, anexando copia simple de las facturas yfo del
contrato de arrendamiento de transporte.

e Fotografias claras de cada uno de los vehiculos destinados para el
trasporte de los bienes

o Presentar el catdlogo de etiquetas del total de los viveres ofertados
por grupo de alimentos, en la que se deberan apreciar de manera
clara, la informacién nutrimental e ingredientes conforme a la
NOM-051-SCFI/SSAT-2010

o Escrito bajo protesta de decir verdad por el que manifieste, que en
caso de que resulte adjudicado, se compromete a comunicar a la
Unidad Médica de Alta Especialidad cualquier cambio de: domicilio
fiscal, representante legal yfo de ventas ante la convocante,
teléfono(s), correo electrénico, fax(es) a mas tardar cinco dfas

después de realizado el cambio
&)
~
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Cootdinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad

Direccion U.MA.E. Hospital de Especialidades Centro Médico Naclonal
slgnacio Garcia Téllez” en Mérida, Yucatan

Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricion y Dietética

e) Documentacién técnica necesaria como pueden ser: folletos, catédlogos, fotografias, manuales entre
otros, en caso de que se requieran para comprobar sus especificaciones.

Grupo Subgrupo Solicitud
s Fotografias claras de cada uno de los vehiculos y
1A Carnes rojas de los equipos de refrigeracién o Thermoking

destinado para el trasporte de los bienes
s Fotografias claras de cada uno de los vehiculos y
1B Carnes blancas de los equipos de refrigeraciéon o Thermoking
destinado para el trasporte de los bienes
o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos y
de los equipos de refrigeracién o Thermoking
destinado para el trasporte de los bienes
e Gerilatioe [5etaos o Catalogo de etiquetas del total de los viveres por
grupo de alimentos, en la que se deberan
apreciar de manera clara, la informacion
nutrimental e ingredientes conforme a la NOM-
051-SCFI/SSA1-2010
1D Hievo o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos
destinados para el trasporte de los bienes
s Fotograffas claras de cada uno de los vehiculos y
1 de los equipos de refrigeracién o Thermoking
destinado para el trasporte de los bienes
¢ Catalogo de etiquetas del total de los viveres
1E Embutidos por grupo de alimentos, en la que se deberan
apreciar de manera clara, la informacion
nutrimental e ingredientes conforme a la

NOM-051-SCFI/SSA1-2010

» Fotografias claras de cada uno de los vehiculos y
de los equipos de refrigeracién o Thermoking
destinado para el trasporte de los bienes

IF Frutas y Vegetales o Catdlogo de pro.ductos del total de los viverfes

por grupo de alimentos, en la que se deberan
apreciar de manera clara, la informacion
nutrimental e ingredientes conforme a la NOM-
051-SCFI/SSA1-2010

s [Fotograffas claras de cada uno de los vehiculos y

1G Pescado de los equipos de refrigeracién o Thermoking
destinado para el trasporte de los bienes

o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos
destinados para el trasporte de los bienes

e Catdlogo de etiquetas del total de los viveres

por grupo de alimentos, en la que se deberan
2A Abarrotes apreciar de manera clara, la informacion

2 nutrimental e ingredientes conforme a la

NOM-051-SCFI/SSA1-2010

o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos
2B Leche destinados para el trasporte de los bienes
Catélogo de etiquetas del total de los viveres

L]

/.ﬁr i
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

MEXECO
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Unidad de Atenclén Médica
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Direccién UM.AE. Hospital de Especialidades Centro Médico Nacianal

l«;’{( %@A “lgnacio Garcia Tél!qz" en Mérida, Yucatdn

Administracién Médica de Areas Comunes
Departamento de Nutricion y Dietélica

por grupo de alimentos, en la que se deberén
apreciar de manera clara, la informacion
nutrimental e ingredientes conforme a la
NOM-051-SCFI/SSA1-2010

o Fotograflas claras de cada uno de los vehiculos
destinados para el trasporte de los bienes
e Catalogo de etiquetas del total de los viveres
por grupo de alimentos, en la que se deberan
2CJugos y concentrados de frutas apreciar de manera clara, la informacion
nutrimental e ingredientes conforme ala
NOM-051-SCFI/SSA1-2010

3A Pan fresco o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos
destinados para el trasporte de los bienes

o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos
destinados para el trasporte de los bienes
o Catdlogo de etiquetas del total de los viveres

por grupo de alimentos, en la que se deberan
apreciar de manera clara, la informacién
nutrimental e ingredientes conforme a la
NOM-051-SCFI/SSA1-2010

3 3B Pan industrializado

: o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos
3CTortillas de malz destinados para el trasporte de los bienes

o Fotografias claras de cada uno de los vehiculos
4 ~ 4A Helado destinados para el trasporte de los bienes y de
los equipos de refrigeracién o Thermoking

« Fotografias claras de cada uno de los vehiculos y
4B Hielo para consumo humano de los equipos de refrigeracion o Thermoking
destinado para el trasporte de los bienes

f) Visitas a las instalaciones institucionales, donde se suministrardn o colocaran los bienes o donde se
prestaran los servicios, en su caso.

No aplica

g) Si se requiere efectuar visitas a las instalaciones de los licitantes. Se deberd precisar puntualmente, el
objeto y el resultado que se espera obtener de la misma, a efecto de que se plasme en la convocatoria.

El Departamento de Nutricion y Dietética podrd durante la vigencia del contrato realizar visitas de
verificacién a las instalaciones del proveedor a través del personal que designe el administrador del

contrato, para comprobar que se cumple con las especificaciones vigentes

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

El Instituto aplicard una pena convencional por atraso en el cumplimiento de las fechas pactadas de
entrega y distribucién de los bienes hasta por el equivalente al 10%, sobre el valor total de lo incumplido, sin

incluir el LV.A,, en cada uno de los supuestos siguientes:

&

>
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Unldades Médicas de Alta Especialidad

Direccién U.M.A.E. Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional
“lanacio Garcfa Téllez” en Mérida, Yucatdn
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GOBIERNO DE

' MEXICO

Por atraso en el cumplimiento de los horarios pactados de entrega y distribucion de los bienes conforme al
plazo establecido en la orden de compra, se aplicard el equivalente al 0.357% (cero punto trescientos
cincuenta y siete por ciento) por cada treinta minutos de atraso, sin exceder el 10% (diez por ciento) sobre el

valor total de lo incumplido, sin incluir el IVA, hasta las 13.30 horas.

o

Cuando transcurrido el horario estipulado no se hubiera cumplido con la reposicién o se incurra en
incumplimiento con dicha reposicién de los bienes, se aplicard el 10% (diez por ciento), sobre el valor total

de lo incumplido sin incluir el IVA, a partir de la hora sefialada para su recepcién.

La pena convencional por atraso, se calculard por cada dia de incumplimiento, de acuerdo con el
porcentaje de penalizacion establecido en la presente convocatoria, que es del 10 % (diez por ciento)
aplicado al valor de los bienes entregados con atraso, la que no debera de ser mayor a la parte praporcional
del importe de la garantia de cumplimiento de la partida/clave/grupe. La suma de las penas

convencionales no deberd exceder el importe de dicha garantia.

Una vez alcanzado el limite sefialado para la(s) pena(s) convencional(es), se procedera a hacer efectiva la
garantfa de cumplimiento del contrato, siendo proporcional al monto de las obligaciones incumplidas.

El proveedor autorizara al Instituto a descontar las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional,
sobre los pagos que deba cubrir al propio proveedor

DEDUCTIVAS
“EL INSTITUTO" aplicaré una deductiva del 10% del valor de los bienes cuando:

=  Sean entregados de manera parcial o deficiente.
e« No se entreguen los bienes solicitados.

Se calcula hasta la fecha en que se cumpla la obligacién, sin que pueda exceder el 10% de la garantfa de
cumplimiento que corresponda al monto total del contrato. Rebasado este se puede proceder a la recisiéon

PENAS CONTRACTUALES

"EL INSTITUTO" aplicard Penas contractuales del 10% del valor de los bienes entregados al Instituto, cuando
no se cumpla con los requisitos de calidad.

En este caso ademnds se considera pago en exceso, obligdndose el proveedor a reintegro de las cantidades
rnas los intereses correspondientes, conforme a la tasa establecida en la Ley de Ingresos de la Federacion,
en los casos de prorroga para el pago de créditos fiscales. Se computan por dias naturales desde la fecha

de realizacion del pago.

El proveedor autorizard al Instituto a descontar las cantidades que resulten de aplicar las penas
convencionales, deductivas y penas contractuales sobre los pagos que deba cubrir al propio proveedor,

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

El Departamento de Nutricion y Dietética podré solicitar el canje de cualquiera de los productos al
proveedor, por no entregar la marca ofertada, o bien no cumplan con las normas de recepcién, o presenten
defectos de calidad, hasta 48 (cuarenta y ocho) horas después de la recepcion. Para el subgrupo 2A
Abarrotes el periodo sera de 20 (veinte) dias naturales, cuando se compruebe que por la naturaleza propia
del alimento, y no obstante, haber sido mantenido conforme a las condiciones adecuadas de ternperatura,
éste sufra alteraciones fisico-quimicas. Para el subgrupo 3A Pan fresco, su devolucién serd de manera

inmediata a la recepcion
N\ /
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j) Garantias de anticipos, cumplimiento, defectos o vicios ocultos de bienes, calidad de servicios y de

GOBIERNO DE

MEXECO
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Administracién Médica de Areas Comunes

Departamento de Nutricién y Dietética

operacion y funcionamiento, que en su caso apliquen, las cuales deben indicar, segtin sea el caso:

[+
No apli
(]

No apli

Plazo para notlificar al proveedor.

ca

La existencla de consumibles y refacciones, en su caso.

ca

Plazo y condiciones de canje o develucion del bien.

Los productos deben ser canjeados en un tiempo maximo de dos horas posteriores al reporte

¢ Caducidad de los bienes.
Grupo Subgrupo Periodo minimo de caducidad
1A Carnes rojas Se evallan las caracteristicas fisicoquimicas
1B Carnes blancas al momento de recibir
1C Derivadlos lacteos 10 dias
1 1D Huevo 15dfas
1E Embutidos 15 dfas
Se evaltan las caracteristicas fisicoquimicas
¥ Frutasy-Vegetales al momento de recibir
1G Pescado Se evaldan las caracteristicas fisicoquimicas
2A Abarrotes 2 meses
2 2B Leche fiuida ultrapasteurizada 2 meses
2C Jugos y concentrados de frutas 3 meses
%A Pt fréseo Se evallan las caracten’sticas-fjsfcoquimicas
5 al momento de recibir
3B Pan industrializado 10 dias
3C Tortillas de rrafz Se evallian las caracteristicas f_is?coqufmicas
al momento de recibir
i 4A Helado 10 dias
4B Hielo para consumo humano 2 meses

[

Centros de servicio (damicilios y horarios) y reporte técnico.
No aplica

e Perlodo de garantia.
El Departamento de Nutricién y Dietética podrd solicitar el canje de cualquiera de los productos al

proveedor, por no entregar la marca ofertada, o bien no cumplan con las normas de recepcién, o presenten
defectos de calidad, hasta 48 (cuarenta y ocho) horas después de la recepcién. Para el subgrupo 2A
Abarrotes el periodo sera de 20 (veinte) dias naturales, cuando se compruebe que por la naturaleza propia
del alimento, y no obstante, haber sido mantenido conforme a las condiciones adecuadas de temperatura,
éste sufra alteraciones fisico-quimicas. Para el subgrupo 3A Pan fresco, su devolucion serd de manera

inmediata a la recepcion

o Tiempos maximos de reparacién o atencién de fallas.
No habra, se reemplazara por otro nuevo

o Garantia de mano de obra y/o partes.
No aplica
\

¢ Mantenimientos correctivos y/o preventivos,

%
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De acuerdo al calendario de programaciéon y a solicitud del Departamento de Nutricién, para el

mantenimiento de los equipos en comodato

¢ Porcentaje para requerir por concepto de garantia de cumplimiento en los términos del
lineamiento 5.5.5 de estas POBALINES,

El proveedor, para garantizar el cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones estipuladas en el
contrato. adjudicado, deberd presentar fianza expedida por afianzadora debidamente constituida en
términos de la Ley Federal de Instituciones de Fianzas, por un importe equivalente al 10% (diez por ciento)
del monto total del contrato, sin considerar el Impuesto al Valor Agregado, a favor del Instituto Mexicano

del Seguro Social, en el tipo de moneda ofertada.
La garantia de cumplimiento a las obligaciones del contrato (nicamente podrd ser liberada mediante

autorizacion que sea emitida por escrito, por parte del Instituto, previa verificacién del Area Requirente y/o
del Administrador del Contrato del cumplimiento de todas las obligaciones del proveedor establecidas en

el contrato correspondiente.
Esta garantia deberd presentarse a mas tardar, dentro de los diez dias naturales siguientes a la fecha de

firma del contrato, en términos del articulo 48 de la LAASSP.
Las obligaciones cuyo cumplimiento se garantiza son divisibles, por lo que dicha garantfa se hara efectiva \
por el monto correspondiente de las obligaciones incumplidas, debido a las caracteristicas, cantidad vy

destino de los bienes objeto de la contratacion.

k) Precisar la forma de pago para lo cual deberan especificar el tipo de moneda vy si se realizard en una sola
exhibicidn o pagos progresivos conforme a las entregas programadas en el contrato respectivo,

Lo pagos se realizaran en Moneda Nacional, Pesos Mexicanos, Seran pagos progresivos de acuerdo a lo
establecidos en el Anexo Normatividad de pago de las cuentas contables

El proveedor deberd elaborar facturas por cada uno de los subgrupos incluidos en su contrato

1) Establecer los mecanismos de comprobacion, supervision y verificacién de los bienes o de los servicios
contratados y efectivamente entregados o prestados, asi como del cumplimiento de las requisiciones de

cada entregable.

¢ Orden de compra con firmas originales.
Remisién de entrega original con sello y firma de recibido.
Facturas con firmas de autoarizacion del Responsable de Almacén de Viveres, del Jefe de

Departamento de Nutricion y Dietética , Administrador Médico de Areas Comunes vy

Administrador de contrato
El Departamento de Nutricidn y Dietética podra durante la vigencia del contrato realizar visitas de

verificacion a las instalaciones del proveedor a través del personal que designe el administrador
del contrato, para comprobar que se cumple con las especificaciones vigentes.

El Departamento de Nutricién y Dietética podré evaluar el desempefio del proveedor, desde el inicio de la
vigencia del contrato, midiendo su nivel de cumplimiento en la entrega oportuna y de conformidad con las

especificaciones de los bienes
m) En caso de que se solicite el otorgamiento de anticipo, deberd sefialarse el porcentaje v forma de

amortizacion del mismo, el cual debe ajustarse a las disposiciones establecidas en los articulos 13, 45
fracciones IXy X de la LAASSP y 81 fraccion V del RLAASSP, y el numeral 4.2.7 del MAAGAASSP. Asf como la

justificacion para el otorgamiento del anticipo.

No aplica
Calla 34 Ho. 439, por calle 4), Ex Terrenes ¢l Fénlx Col Industiial, Hunlcm!o de Mérida, C.p. 97150, en el Estado de Yucatdn,
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Se elimin- el dato consistente en: Domicilio

a una persona fzsica identificada o

Comercializadora esfera jurdica de la misma.

- Con fundamento en los art2culos 108, 113

Acceso a la Informaci-n P¥blica.

Fiscal, por tratarse de datos correspondiente

identificable y cuya difusi-n puede afectar la

fracci-n |y 118 de la Ley de Transparencia y

Maria de Lourdes Avila Galvez
R.F.C. AIGL-700928-BX9

ANEXO 4

Propuesta técnica

Licitacién Pliblica Nacional EALECTRONICAA N°. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024

FECHA DE PRESENTACION: 02 DE ENERO DE 2024

NOMBRE DEL LICITANTE: Maria de Lourdes Avila Galvez

GRUPO: 1,2,3 SUBGRUPO: B CARNES ROJAS, 1C DERIVADOS LACTEOS, 1E EMBUTIDOS, 2C JUGOS Y CONCENTRADOS DE FRUTAS 3A PANES FRESCOS

LUGAR DE ENTREGA: Departamento de Nutricién y Dietética del Area Comtin de la UMAE Calle 41 No.439 x 34 celonia Industrial, C.P. 97150 Mérida, Yucatan

S S
Ins¥hucional) CGA
Patia A.‘{Sj;?gsm:“ Clevs CLICOP Descrpcin amplia y defafiada da kos bercs o servicios solctados, caracteristions, eepeciicasionss ticricss wiatas ratds | Aé‘r‘ﬁi‘:m Cartidsd mirima | Cartidad miima
da Senvicos Médicos
SUBGRUPO 1A CARNES ROJAS
FIERFA CERUU ENTERA STH HUESU, FESU PUR RAGIUN UE 12U G X 20 G, A GRATREL ET
1 450 101 0300 00 z2100137  [5OLSAS DE POLIETLENO, EN PAQUETES NO MAYORES DE 5 KG, CLBIERTOS CO) K Keken 1400 3500
=
2 450 101 0301 00 22100137 POUETILE‘\O EN PAQUETES NOM MYORES OE 5 KG CUE|ERTOS CCN PEL*CULA PLASTICA K keken €30 1700
ety
3 450 101 0302 00 22100137 F"UGRA“O EN BULSAS DE PCHJETILENO, EH F'AQUETES NO P.'AYGRES DE 5 KG K keken 420 1100
PRy
4 480103 0200 00 2210013 |CLIGRAMO EN BOLSAS. DE PouEnLENO EN PAQUETES NO MAYORES DE 5 KG K Ay 1560 3500
e E UL
e
5 480 1080600 00 22100131 |INDIVIOUALES EN CHAROLAS DE UNCEL O PLASTICO REUTILIZABLE, GUBIERTAS COF K Ay 320 &0
T P PR 7
B PR B R RSO R e
© 450 108 0700 00 210013t [GLCRAMO EN BOLSAS OE POLIETLENO, EN PAQUETES NO MAYORES DE 5 KG K Ayi 1880 3900
R s S PERRRF AR e
7 450 104 0701 00 22100131 PESAJE EN SU RECEPC‘ON CADA pAQUETE CON UH PESO NO MAYOR A 5 KG K Ayd 1520 3800
e e T e o
Subgrupo 28 JIGOS Y CONCENTRADOS
] s i so1ootes |FEBIDA PASTEURIZADA LISTA PARA BEBER DE FRESA BOTELLA PET O ENVASE TETRY . s e )
BRIK DE 500 ML
= PR sztcorss |FEGIDA PASTEURIZADA LISTA PARA BEBER DE MANZANA BOTELLA FET O ENVASE TETRA 5 Seh S i
BRIK DE 500 ML
BEBIDA PASTEURIZADA LISTA PARA BEBER DE MANZANA BOTELLA PET O ENVASE TETRY
1)
3 480602010701 22100163 BRIK DE 250 ML + 50 ML L Jumex 720 1800
4 450602 011 100 22100168 BEKIBJDA PASTEURIZADA LISTA PARA BEBER DE UVA PET DE 500 ML O ENVASE TETRA L Homax 2000 &
BRIK DE 500 AL. i
- CONCENTRADO DE MANZANA NO CONGELADO PARA JUGO EN BOTELLA PAD -
5 480 602 030 300 22100185 (POLIETILENO DE ALTA DENS! DAD) DE 1000 ML L Delt 1009 2500
= CONCENTRADO DE PINA O CONGELADO PARA JUGO EN BOTELLA PAD, (POLIETILENG
6 480 602 030 500 22100165 | ) Ta DENSIDAD) DE 1000 ML L Deli 00 2000
JARABE CONCENTRADO NO CONGELADO CON FIBRA DE TAMARINDO ENBOTELLAPAD - N
L] 440.80% (X0.200 22100185 | oo(JETILENO DE ALTA DENSIDAD) DE 1060 ML L ey 4R 1000
Subgrupo 3A PANES FRESCOS
i = PAN BLANCO POR PIEZA DE €0 G EN CAJA DE CARTON O PLASTICO, CUBIERTAS COM 4 =
1 ARSRG 1000 2106218 o, py GLASINE PARA EVITAR LA MODIFICACION DE TEXTURA 5 Robatas f00 1830
PAN DULCE DE PASTA FERMENTADA POR PIEZA DE 40 + 3 EN CAJA DE CARTON
2 skl 220278 PLASTICO, ENVUELTAS CON PAPEL GLASINE QUE EVITE LA MODIFICACION DE TEXTURA K Robuto's 5500 14500
3 450 406 240 000 22100220 |PASTEL A GRANEL 1 KILOGRAMO, ENVUELTO CON TIRAS DE CARTON Y PAPEL. K Robero’s ] 200
i ROSCA DE REYES A GRANEL FOR FESO | KILOGRALIO EN CAJA DE CARTON O PLASTICO }
4 oo 210218 |envUELTAS CON PAPEL GLASINE QUE EVITE LA MODIFICAGION DE TEXTURA o Rfatie 4 10
Subaripo 30 TORTRLAS DE MAIZ Y MASA
1 450 405 0500 00 22100267  |\ASA DE MAIZ (WIXTAMALIZADA) EN BOLSAS DE POLIETILENO DE 1000 G. K Teeval e 150
= TORTILLA DE MAIZ A GRANEL POR PESO EN GRAMOS O EMPACADA EN BOLSA DE| R
2 450 405 0600 00 22100267 POLIETILENO DE 1000 G. K Torval 8000 15000
TN B \\‘\
£ Q Y
Q\/\, D\M e J

0001

MARIA DE LOURDES AVILA GALVEZ




Se elimin- el dato consistente en: Domicilio
Fiscal, por tratarse de datos correspondiente
a una persona f2sica identificada o
identificable y cuya difusi-n puede afectar la
esfera juridica de la misma.

Con fundamento en los art2culos 108, 113 ) )
a . Maria de Lourdes Avila Gilvez
fracci-n | y 118 de la Ley de Transparencia y KEC. ABLI0mSISBiE

iali ra
Comercializado Acceso a la Informaci-n P¥%blica.

Walii

Anzxo 11
Propuesta Econdmica
LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA N°.LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024
l NOMBRE DEL LICITANTE: Maria de Lourdes Avila Galvez
|FECHA DE PRESENTACION: 02 DE EN ERO DE 2024
GRUPO: 1,2,3 SUBGRUPO: B CARNES ROJAS, 1C DERIVADOS LACTEOS, 1E EMBUTIDOS, 2C JUGOS Y CONCENTRADOS DE FRUTAS 3A PANES FRESCOS
LUGAR DE ENTREGA: Departamento da Nutricién y Dietética del Area Comin de la UMAE Callz 41 No.439 x 34 colonia Industrial, C.P. 87150 Mérida, Yucatin
Passe caacicce | coxspeana asiarens s aantin stasemioon | waisren | S | s [ s, [ PRECIO | IMBORTE PAPIRTE
SUBGIFO 1A CATIES FOMS
PR CERT ERTER SN FTESD FEST FOR FomerTes
1 £0191 0390 1017 |30USAS CE POLETLEND, EN PAGUETES NO MAYOF K rshsa 120 50 $ 16200| § 22880000 §  567,000.00
et S it TR RSN R
2 131030106 22100127 [POLETILENO EN PACLETES NO MAYD 3, CUBERTOS :(»nnuunxsru 3 hebza 0 1700 $ 16200| $ 1t0,4e000| §  275.400.00
””” D R ST RO A D PR T ORI ST
3 450101 030200 2100137 |e EOLSAS OF FOLETLEND. EN PAGUETES NO MAYGRES DE § K3. GUBERTOS COF (3 hebas 4 10 $ 16200 $ 71,28000| §  178,200.00
U PR TR e =r TS e
+ 220 V802000 2100131 [IUGRAMD EN BOLSAS DE POLETHLENO. EN PAQU ES K Hpd 1550 30 $ 28100 § 438360.00] § 1,095900.00
e e o e o o s g v i
5 430108 0903 0 ZRM SN CULROLAS DE UNCEL O RLASTIO REUTAIZABLE. CUBERTAS o‘-( P 3 Agi 20 ) § 23100| § £992000] §  224,800.00
Pt PR T REE R A RS Ea RS ArSREEERT e
[ 430428 0700 00 @2309131  |<UGRAVO EN BOLSAS DE FOLETLEND. EN Fw ggs ) ram:_s E 5 KO K pé 1550 = $ 28100 § 438360.00] § 1,005.900.00
PO R T RS T i -
7 450 106 0731 00 210m34 SESAE EN SU RECEPCON CADA PAGUETE CON UM Pc<o ) ;- K Bri 1620 &m $ 168.00| § 255360.00| $ 638,400.00
$1,630,240.00| §  4,075,600.00
[ Etgrape 30 BEG3E Y SONCENTRAOGE
' 23602610 100 il JUEEDS SCEEREIGR DA PARA DEDTR DE FRESA ROTELLN FET R RVASE TRT M L - F 50 $ 36.00| § 72000000 $§  180,000.00
A R zvnrey | CEBAPASIEURZADA LISTA PARA BEBER DE MANZANA BITELLA FET O EX N ks 003 R0 s 60| s 7z200000] § 12000000
Y B Ee
5 ARSI e iiﬁ;::ﬁm?:ﬁamu PARA BEEER DE MANZANA BOTELLA PET O ENVASE TET i - == P s asco| s 2502000] § €4,800.00
. £30.602 611 100 avrze  |CERDAPASTEURZADALISTA PARA BEBER DE UVA FET DE 503 1L O EXNVASE TETRA BRY s i 2005 S s s0.00| § 11800000] §  295.000.00
_— E CONCENTRALD [ NO CONGELADO PARA MUGO EN BOTELLA PAD % ¥
5 250 502 030 300 22100128 POLE llE"l)UEM'A"EAEHZ‘..L:DJEE Sy LA BA L DeB 1000 2500 $ 5900( § 59,00000| § 147,500.00
7 SR TP :Ln::;;r:;-;:iw Oh’J CONGELADO PARA JUGO EN EOTELLAPAD (FOLETILEND L€ i i 0 o s so00| § 4rz0000] 5 11s.000.00
sareanss | MATASE CONCENTRADO NO CONGELADO CON FIERA DE TAMARNDO EN EOTELLAPAD o .
¥ S| Ty £ D ALTA DENADAD) D2 1300 1 3 b DeE 0 A § Seoo)$ 2380000 § $9,000.00
$ 417720000 §  1,044,300.00
Subgpa 34 PANER FRESCCS
e = NGO FOR FEZA DE 60 G EN CAA O CARTON O FLASTICD, CUBERTAS OO 3 =
' 42040819900 i E&&mwpma EVTER ...mam?:éﬁ?e :1 :tculzf NS % foberhis: oo JER0 $ 13000 § 75400000 § 1,885,000.00
S . s PAN DULCE DE PASTA FERMENTADA FOR FiE2A OE 20 + 3 EN CAUA DE CIATON C = =
2 08 21002 BT o ASTICO ENVUELTAS GOt PAFEL GUASINE GUE EVITE LA LIOGFICACON 0 TEXTURA = Foleriyy e §  188.00] $1,075,800.00| §  2,697,000.00
3 420 206 740 000 22100220 |PASTEL A GRANEL 1 KILOGRALD, ENVUELTO CON TIRAS DE CARTON ¥ PAFEL K Rzterid’s ] 200 5 186001 § 1483000 § 37,200.00
— o2 = SO 1 KLOGRAMD EN CAJA O CARTON O FLASTKE ;
N Tl Tl e e s I =2 N T T R
§1,848,424.00] §  4,621,060.00
Bubgare 30 TOATLUAS [£ 152 YA
1 33 405 0500 00 VX MASA DE MAIZ (NOXTAMALIZADA) EN BOLSAS OF FOLETLEND D€ 10006 X Toret & 15 s 3400 $ 2,040.00] & $5,100.00
2 30405 0500 00 2100057 Lm ;:‘1‘;»5;[::1:::1@)2; SFANEL ROR. FEBD| ENGRAMOS: O | EMPACAOA! N/ BOLEX: O & Termt 0 1500 s 3400| $ 204,00000] §  §10,000.00
$ 206,04000| 8 515,100.00
‘ A L 1 Maximo total de fa propuesta | s 10,256.060.00]
i e } ‘L—" MARIA DE LOURDES AVILA GALVEZ
PRECIO MAXIMO TOTAL DE LA PROPUESTA: SON DIEZ MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL SESENTA PESOS 00/100 M.N.
LOS PRECIOS OFERTADOS SON FIJOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO
- - A

fayatl



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“IGNACIO GARCIA TELLEZ"

GOBIERNO DE  [=X

MEXICO WY

ACTA DE DIFERIMIENTO DE FALLO -
LICITACION PUBLICA NACIONAL
NO. LA-60-GYR-0560GYR063-N-2-2024
ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

Mérida Yucatan, México, a 2 de Enero de 2024

En la Ciudad de Mérida, Yucatan, siendo las 15:00 horas del dia 02 de Enero del 2024, se reunieron en el
Departamento de Abastecimiento de esta Unidad Médica de Alta Especialidad, ubicado en calle 41 No. 439
por 34, Colonia Inclustrial, C.P. 97150, los servidores publicos cuyos nombres y firmas aparecen al final de la
presente acta, con el objeto de llevar a cabo el Acto de Notificacién del Fallo, de la Licitacién Publica
Nacional indicada al rubro, de conformidad con los articulos 37, 37 bis de la Ley de Addquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, 51, 54 y 58 de su Reglamento. El Acto fue presidido por el C.
Mtro. Edgar Fabian Cubells Gutierrez Jefe del Departamento de Abastecimiento de la Unidad Médica de
Alta Especialidad, Hospital de Especialidades del Centro Médico Nacional “Ignacio Garcia Téllez", servidor
publico designado por la convocante de conforrmidad con el numeral 5.3.8. inciso ¢) de las Politicas, Bases y
Linearientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Wi
Social asistido L.N Liliana Victoria De la cruz Caballero, Jefe de Oficina de Nutricién y Dietética,

Acto seguido se informa que en virtud de que se continta con la evaluacién de las propuestas presentaclas
y, siendo estos elementos indispensables para emitir el fallo del presente procedimiento, esta convocante
procede a diferir el fallo de esta Licitacion PUblica Internacional para el dia 03 de Enero del 2024 a las 13:00
horas en el Departamento de Abastecimiento de la Unidad Médica de Alta Especialidad "lgnacio Garcfa
Téllez", ubicada en calle 41 No. 439 por 34 Colonia Industrial, C.P. 97150 de esta ciudad.

Para efectos de la notificacién y en términos de los articulos 37 Bis de la Ley, a partir de esta fecha se pone a
disposicion de los licitantes que no hayan asistido a este acto, copia de esta Acta en el Departamento de
Abastecimiento de esta UMAE ubicada en calle 34 nimero 439 por 41 colonia Industrial C.R. 97150, Mérida,
Yucatan, en donde se fijara copia de la caratula del Acta o un ejemplar o el aviso del lugar donde se
encuentra disponible, por un término no menor de cinco dias 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 notificacién personal. La informacién también estard disponible en la

direccion electrdnica: www.transparencia.imss.gob.mx

Después de dar lectura a la presente Acta, se dio por terminado este acto, siendo las 15:50 horas, del dia 02
del mes de Enero del afio 2024.

Esta Acta consta de 1 hoja, firmando para los efectos legales y de conformidad, los asistentes a este evento,
quienes reciben copia de la misma.

POR EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL: N
A
NOMBRE AREA FIRMA
JEFE DEL DEPARTAMENTO DE ¢F
MTRQ. EDGAR FABIAN CUBELLS GUTIERREZ ABASTECIMIENTO .
L.N LILIANA VICTORIA DE LA CRUZ . - 3 \
CABALLERO JEFE DE OFICINA DE NUTRICION Y DIETETICA 7 %
o -
C. JUAN RIGOBERTO PAN JIMENEZ ANALISTA COORDINADOR Q/ W/

Catte A1 nininera 4729 por 34 colonia Industeial, C0r 97150, Mérida, Yucatan, Maxico, Ux-Terrenos Ll Fénix
vreavdinss.gob.an

W 2624

=/ Felipe Carrillo
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ACTA DE FALLO
LICITACION PUBLICA NACIONAL
__NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024
ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

Mérida Yucatan, México, a 4 de Enero de 2024

En la Ciudad de Mérida, Yucatéan, siendo las 08:30 AM. del dia 04 de Enero del 2024, se reunieron en el
Departamento de Abastecimiento de esta Unidad Médica de Alta Especialidad, ubicado en calle 41 No. 439
por 34, Colonia Industrial, C.P. 97150, los servidores publicos cuyos nombres y firmas aparecen al final de la
presente acta, con el objeto de llevar a cabo el Acto de Notificacién del Fallo, de la Licitacidn Publica
Nacional Electrénica indicada al rubro, de conformidad con los articulos 134 de la Constitucién Politica de
los Estados Unidos Mexicanos; 36, 36 bis, 37, 37 bis y 38 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos Y%

Servicios del Sector Publico y al punto 13 de la convocatoria de la Licitacion.

El Acto fue presidido por el Mtro. Edgar Fabian Cubells Gutiérrez Jefe del Departamento de Abastecimiento
de la Unidad Médica de Alta Especialidad, Hospital de Especialidades del Centro Médico Nacional “Ignacio
Garcia Téllez", con fundamento en el articulo 37 fraccién VI de la Ley de Adquisiciones, Arrendarnientos y
Servicios del Sector Publico y con el numeral 53.8 inciso de ¢) de las Politicas, Bases y Lineamientos en
Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios del Instituto Mexicano del Seguro

Social.

El presidente del evento serd asistido por la LN Liliana Victoria De la cruz Caballero, Jefe de Oficina de
Nutricién y Dietética de la UMAE,

FALLO

l.- RESULTADO DE LA EVALUACION TECNICA DE LAS PROPOSICIONES: De conformidad con lo establecido
en el articulo 36 y 36 bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico v 5.3.9,
inciso ¢) de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestaciéon
de Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social; el drea requirente de los bienes, a través del Dr.
Rogelio Guzman Jaramillo Administrador Médico de Areas Comunes y la Lic. Liliana Victoria de la Cruz

Caballero Jefa de la Oficina de Nutricién y Dietética, realizaron el andlisis técnico de las propuestas

recibidas, de lo cual se hace constar lo siguiente:

Todas las propuestas cuentan con Dictamen Aprobatorio.

II.-_ RESULTADO DE LA EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES: De conformidad con lo establecido en el
articulo 36 y 36 bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 5.3.10, inciso
c) de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social; el drea contratante, a través del Mtro. Edgar Fabidan
Cubells Guti¢rrez Jefe del Departamento de Abastecimiento y el C. Avelin Meraz Palma Jefe de la Oficina
de Adquisiciones quién realizo el andlisis de las propuestas recibidas, se hace constar lo siguiente:

Todas las propuestas cuentan con Dictamen Aprobatorio.

PROPUESTAS CUYO PRECIO NO ES ACEPTABLE.- Con fundamento a lo dispuesto en el articulo 37 Fraccién
Il de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, se relacionan a continuacién
las propuestas que no resultaron solventes en virtud de que los precios ofertaclos por los licitantes no son
aceptables para el instituto de conformidad al estudio de mercado realizaclo. .

: HAVDEE | MARIADE | PRECIO | % DEAHORRO
e : JOHEMY LOURDES | ESTUDIO DE 5 £
SYBGRUPO CAMPOS AVILA | MERCADO
EE MEDINA GALVEZ ik
SUBGRUPO 1A CARNES ROJAS $4,075,600.00 | $3,403,450.00 -20%
SUBGRUPQ 2CJUGOS Y CONCENTRADOS $1,044,300.00 $718,350.00 - 45%

=il $5,307,900.00 | $4,621,060.00 | $3,488,800.00 -52%, - 32%

SUBGRUPO 3A PAhiES FRESCOS RESPECTIVAMENTE |

nhial CP 9150
LT S LU IRTT

s 4G «,x U

tan, HMisken, Bx

deironos B daix
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“IGNACIO GARCIA TELLEZ"

ACTA DE FALLO

LICITACION PUBLICA NACIONAL
NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

I1l.- PROPOSICIONES ADJUDICADAS.- Con fundamento en los articulos 36 bis fraccion I, 37 fraccion IV de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 46 fraccién Il de su Reglamento, se
efectuo el analisis de las proposiciones econémicas aceptadas y se procedié a elaborar el fallo, el cual se dio
a conocer en este Acto, relaciondndose a continuacion a las empresas licitantes cuyas proposiciones

econdmicas son adjudicadas y los precios de asignacion.

[Z8

FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES

CLAVE

PRESENTACION CUADRO BASICO

UNIDAD | cANTIDAD | CANTIDAD

MEDIDA MINIMA- | MAXIMA |

'MARCA

224-001-00

PRECIO =
| UNITARIO

SUBGRUPO 1B: CARNES BLANCAS

NUMERO DE CONTRATO: 050GYRO63N0OO

480105
0100 00

PECHUGA DE PAVO CONGELADA. A GRANEL EN
BOLSA DE PLASTICO QUE FACILITE EL PESAJE
EN SU RECEPCION, TRANSPORTADA ENTRE
HIELO DENTRO DE BANDEJA DE PLASTICO
REUTILIZABLE LIMPIA, CADA PAQUETE CON UN
PESO NO MAYOR A 5 KG A UNA TEMPERATURA
DE - 18 °C EN SU CENTRO TERMICO ¥ MUESTRE
ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA,
NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION
FEDERAL (TIF}, NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE
LA VARIEDAD, CONTEMIDO EN KILOGRAMOS,
CONMNSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA, FECHA DE  CADUCIDAD,
ESPECIFICACIOMNES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA

K 20 50

CRIO

$350.00

4B0 107
0301 00

NORMATIVIDAD VIGENTE.
PECHUGA DE POLLO DESHUESADA. BISTECK O
BISTECK APLANADO; PESO POR RACION DE 90 G
+ 20 G. SEPARADOS ENTRE SI POR PAPEL
GLASSINE. CON ALMOHADILLA ABSORBENTE EN
LA PARTE INFERIOR DE CHAROLAS DE UNICEL O
PLASTICO REUTILIZABLE CUBIERTAS CON
POLIETILENO, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES. CADA PAQUETE CON UN
PESO NO MAYOR A 5 KG, TRANSPORTADA ENTRE
HIELO DENTRO DE BANDEJA DE PLASTICO
REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA TEMPERATURA DE
2 - 4 °C EN SU CENTRO TERMICO Y MUESTREN
ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA,
NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION
FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE
LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACIOM © CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA, FECHA DE  CADUCIDAD,
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APECO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE,

K 5600 14000

CRIO

$127.00

480107
0302 00

PECHUGA DE POLLO DESHUESADA Y
APLANADA EN BISTEC,; PESO POR RACION DE
90 G + 20 G. SEPARADOS ENTRE SI POR PAPEL
GLASSINE. CON ALMOHADILLA ABSORBENTE EN
LA PARTE INFERIOR DE CHAROLAS DE UNICEL O
PLASTICO  REUTILIZABLE CUBIERTAS CON
POLIETILENO, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES. CADA PAQUETE CON UN
PESQO NO MAYOR A 5 KG, TRANSPORTADA ENTRE
HIELO DENTRO DE BANDEJA DE PLASTICO
REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA TEMPERATURA DE
2 - 4 °C EN SU CENTRO TERMICO Y MUESTREN
ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA,
NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION

FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE

K 400 1000

CRIO

$132.00(

sia dndnstrial, OO 97150, Berids, e
wivreedtnsnagaly v

itan, Mdden, Cx-Tamenas CF P énix
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NAGIONAL
“IGNACIO GARCIATELLEZ"

GOBIERNO DE

MEXICO 4
ACTA DE FALLO

LICITACION PUBLICA NACIONAL
NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024
ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES

 [UNIDAD | P s s
: ; : CANTIDAD "CANTIDAD | .. | pRECIO
- CLAVE PRESENTACION CUADRO BASICO _ME?)?DA. MINIMA | MAXiMa | MARCA UNITARID:

LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
GRAMAJE POR RACION, CONSERVESE EL
PRODUCTO EN REFRIGERACION o
COMGELACION SEGUN CORRESPONDA, LOTE,
FECHA DE CADUCIDAD),). ESPECIFICACIONES DE
CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO EN
APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE.

480107 | PECHUGA DE POLLO DESHUESADA Y MOLIDA, K 680 1700 CRIO $67.00
030300 | CON ALMOHADILLA ABSORBENTE EN LA PARTE
INFERIOR DE CHAROLAS DE UNICEL O PLASTICO
REUTILIZABLE CUBIERTAS CON POLIETILENO,
PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES. CADA PAQUETE CON UN .
PESO NO MAYOR A 5 KG, TRAMSPORTADA ENTRE &
HIELO DENTRO DE BANDEJA DE PLASTICO
REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA TEMPERATURA DE
2 -4 °C EN SU CENTRO TERMICO Y MUESTREN
ETIQUETA CONM NOMBRE DE LA EMPRESA,
NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION
FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE
LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
GRAMAJE POR RACION, CONSERVESE EL
PRODUCTO EN REFRIGERACION I}
CONGELACION SEGUN CORRESPONDA, FECHA
DE  CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE
CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO EN
APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE,

480107 | PIERNA Y MUSLO DE POLLO. PESO POR PIEZA K 3600 3000 CRIO $48.00
040000 [ DE60G +30 G. FRESCO A GRANEL EN PIEZAS,
EN BOLSA DE PLASTICO QUE FACILITE EL

PESAJE EN SU RECEPCION, TRANSPORTADA /

ENTRE HIELOS DENTRO DE BANDEJA DE
PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA. CADA PAQUETE
CON UN PESO NO MAYOR A 5 KG, A UNA
TEMPERATURA DE 2 - 4 °C EN SU CENTRO
TERMICO ¥ MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE
DE LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE
TIPO INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE
GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS, CONSERVESE EL
PRODUCTO EN REFRIGERACION O
CONGELACION SEGUN CORRESPONDA, FECHA
DE CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE
CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO EN
APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE.
480107 | PIERNA Y MUSLO SIN PIEL [FORMA DE K 3600 9000 CRIO $48.00
040100 | PISTOLA). POR PIEZA DE 200 G + 50 G, FRESCO A
GRANEL EN PIEZAS, EN BOLSA DE PLASTICO
QUE FACILITE EL. PESAIJE EN SU RECEPCION,
TRANSPORTADA ENTRE HIELOS DENTRO DE
BANDEJA DE PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA.
CADA PAQUETE CON UN PESO NO MAYOR A § )
KG, A UNA TEMPERATURA DE 2 - 4 °C EN SU e
CENTRO TERMICO Y MUESTRE ETIQUETA CON
NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO DE
CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL
(TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA
VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
CONSERVESE EL. PRODUCTO EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA, FECHA DE CADUCIDAD.
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

160 400 CRIO $32.50

480107 MUSLO DE POLLO SIN PIEL. POR PIEZA DE 140 G K
? : ’( \ 14 Z
n A Avst /‘
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GOBIERNO DE

MEXICO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL

ACTA DE FALLO

“IGNACIO GARCIA TELLEZ"

LICITACION PUBLICA NACIONAL

NO. LA-50-GYR-060GYR063-N-2-2024

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES

" CLAVE

PRESENTACION cuApgg _BASIGD

UNIDAD
B DERAN
MEDIDA

CANTIDAD
M[NIMA

CANTIDAD
- MAXIMA

ARG | PRECIOY
= 'wi\RCAv‘ 'UNITARIO

0403 00

130 G. FRESCO A GRANEL EN PIEZAS, EN BOLSA
DE PLASTICO QUE FACILITE EL PESAJE EN SU
RECEPCION, TRANSPORTADA ENTRE HIELOS
DENTRO DE BANDEJA DE PLASTICO
REUTILIZABLE LIMPIA. CADA PAQUETE CON UN
PESO NO MAYOR A 5 KG, A UNA TEMPERATURA
DE2-4°C EN SU CENTRO TERMICCO Y MUESTRE
ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA,
NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION
FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE
LAVARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA, FECHA DE CADUCIDAD,.
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE

SUBGRUPO 1D HUEVO

NUMERO DE CONTRAT: t 050GYROG3IN00224-002-00

480109
0100 00

HUEVO ENTERO PESO POR RACION DE 55
G A GRANEL POR PESO EN KILOGRAMODS,
CON PESC PROMEDIO POR PIEZA DE 55 -
65 G, EN EMPAQUES DE CARTON ©
PLASTICO TRANSPARENTE,
PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES, CON SEPARACIONES
INDIVIDUALES QUE LOS PROTEGEN,
ACOMODADAS DENTRO DE UNA TARA,
QUE CADA PAQUETE NO MAYOR A 5 KG.,
MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE DE LA
EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE
TIPO INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE
GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN LUGAR
FRESCO VY LIBRE DE POLVO, FECHA DE
CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE
CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO
EN APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE.

K

6000

15000 Crio

ONTOEIMOR 0) 7

N MAXIMOY

$212,06896 | $530,172.41

SUBGRUPO 1F: FRUTAS Y VEGETALES

NUMERO DE CONTRATO: 050GYRO63N00224-003-00

480 301
0502 00

CIRUELA ROJA HOSPITAL A GRANEL PESO EN
KILOGRAMOS EN REJILLA O CAJA UVERA DE
PLASTICO REUTILIZABLE,

K

440

1100 $155.00

Don Melén

480301
0503 00

CIRUELA PROCESADA DESHIDRATADA A
GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN BOLSA
PLASTICA DE POLIETILENO DE ALTA DENSIDAD
TRANSPARENTE DE CIERRE HERMETICO O ABRE

180

450 $364.80

Don Mel6n

480 301
0600 Q0

FACIL.

DURAZNO A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS
ENVASADAS EN  BOLSAS DE  PLASTICO
BIODEGRADABLE, CON PERFORACIONES PARA
VENTILAR EL PRODUCTO, NOTA EN CASO DE
QUE LA BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL
COSTO LO ASUMIRA EL PROVEEDOR.

1500 $171.00

Don Melon

culeniy Industeial, C.0 9750, Markia,
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GOBIERNO DF.

MEXICO

ACTA DE FALLO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“IGNACIO GARCIA TELLEZ"

LICITACION PUBLICA NACIONAL

NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA comsumo HUMANO

c:-)f'

FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES e e
. [ UNIDAD | A P s e mae iRl eamaesed
5 LRt : ity i CANTIDAD ‘CANT!DAD .a | 'PRECIO
:cu\ye | PRESENTACION CUADRO BASICO ME%EI!DA MINIMA | MAXIMA | -M‘_"“CA;; UNITARIO
480301 | GUANABANA. A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS 20 50 $115.00
090000 [EN BANDEJA © TARA DE PLASTICO K Don Melon
REUTILIZABLE CON PESO NO MAYOR A 10 KG.
480301 | GUAYABA A GRANEL POR KILOGRAMOS 1600 4000 $55.00
100000 | ENVASADAS EN  BOLSAS DE  PLASTICO i« Gios Mars
BIODEGRADABLE, CON PERFORACIONES PARA it eloh
VENTILAR EL PRODUCTO
480301 | JICAMA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN B 80 200 i2eey BAiatin $30.00
1100 00 BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE.
480301 LIMA AGRIA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS 160 400 457.00
1201 00 EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO K Don Melén
REUTILIZABLE. )
480 301 LIMON SIN SEMILLA (PERSA) A GRANEL, PESO 400 1000 $25.00
1302 00 EN KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE K Don Meldn
PLASTICO REUTILIZABLE
480301 | TANGERINA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS 800 2000 $42.60
1602 00 EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO K Don Meldn
REUTILIZABLE CON PESO NO MAYOR A 10 KG,
480 301 MANDARINA CRIOLLA A GRANEL, PESO EN 1200 3000 $24.00
160300 | KILOGRAMOS EN BANDEIA O TARA DE PLASTICO K Don Melén
REUTILIZABLE CON PESO NO MAYOR A 10 KG.
480 301 MANGO ATAULFO A GRANEL, PESO EN 200 500 459.00
1701 00 KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO K Don Meldén
REUTILIZABLE CON PESO NO MAYOR A 10 KG.
480 30) MANZANA STARKING A GRANEL, PESO EN 4200 10500 $69.00 |
1803 00 KILOGRAMOS ¥ POR PIEZA DE 200 G + 10
PORCIENTO ENVASADAS EN BOLSAS DE
PLASTICO BIODEGRADABLE, CON ic o
PERFORACIONES  PARA  VENTILAR  EL
PRODUCTO, NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA
NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL. PROVEEDOR.
480 301 MELON CHINO A GRANEL, PESO EN 6800 17000 43850 |
1201 00 KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO K Don Melén
REUTILIZABLE.
480 301 MELON VALENCIANO A GRANEL, PESO EN 1000 2500 437.00
1202 00 KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO K Don Melén
REUTILIZABLE.
480 301 NARANJA PARA JUGO A GRANEL, PESO EN 4000 16000 $20.00
200000 | KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO K Don Meldn
REUTILIZABLE,
480 301 NARANJA AGRIA A GRANEL, PESO EN 2000 5000 $20.00
200100 | KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO K Don Meldén
REUTILIZABLE.
480 301 PAPAYA AMARILLA A GRANEL, PESO EN 7600 19000 $35.00
2101 00 KILOGRAMOS, DENTRO DE BANDEJA O TARA DE K Daon Meldn
PLASTICO REUTILIZABLE.
480 301 PERA MANTEQUILLA A GRANEL, PESO EN 2600 6500 $73.00
220200 | KILOGRAMOS ENVASADAS EN BOLSAS DE
PLASTICO BIODEGRADABLE, CON
PERFORACIONES PARA VENTILAR EL K Don Melén
PRODUCTO, NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA
NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL PROVEEDOR.
480 301 PERON A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS Y POR 1000 2500 $61.56
230000 | PIEZA DE 200 G # 10 PORCIENTO ENVASADAS EN
BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE, CON
PERFORACIONES ~ PARA  VENTILAR  EL K Don Melén
PRODUCTO, NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA
NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA FL PROVEEDOR,
480 301 PINA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN 240 600 Bonielén $35.00
240000 | BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE. B
480 301 PLATANO DOMINICO GRANEL, PESO EN 40 100 Don Melén $4e’._ooj
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GOBIERNO DE

M E

XICO &
ACTA DE FALLO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL

"IGNACIO GARCIA TELLEZ”

LICITACION PUBLICA NACIONAL
NO. LA-60-GYR-050GYR063-N-2-2024

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES

CLAVE

PRESENTACION cuAnno BAs_lco : DE'

MEDIDA | MINIMA - | MAXIMA

UNIDAP _'CANTIDAD': "C‘A'N'TI'DAD'

o

PRECIO
_UNITARIO

2501 00

KILOGRAMOS EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO
REUTILIZABLE

480 301
2502 00

PLATANO MACHO A GRANEL, PESO EN 360 900
KILOGRAMOS GRANEL, EN BANDEJA O TARA DE K

Don Melén

$20.52

480 301
2505 00

PLASTICO REUTILIZABLE

PLATANO TABASCO A GRANEL, PESO EN 11800 28500
KILOGRAMOS Y POR PIEZA DE 200 G + 10 K
PORCIENTO EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO
REUTILIZABLE

Don Melén

$23.50

480 301

SANDIA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN K 10800 27000

BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE.

Don Melén

$19.00

2600 00
480 301

TORONJA A GRANEL, PESO EN KILOGRAMOS EN K 1200 3000

Don Meldn

$19.00 N

2800 00
480 301
3003 00

BANDEJA O TARA DE PLASTICO REUTILIZABLE.
UVA SIN SEMILLA. A GRANEL, PESO EN 360 900
KILOGRAMOS EN BOLSA DE POLIETILENO
ATOXICA DE BAJA DENSIDAD TRANSPARENTE K
CON MICRO PERFORACIONES Y EN REJILLA O
CAJA UVERA DE PLASTICO REUTILIZABLE.

Don Melén

$140.00

480 301
3004 00

UVA PROCESADA DESHIDRATADA A GRANEL, | 24 60

PESO EN KILOGRAMOS EN BOLSA PLASTICA DE
POLIETILENO DE ALTA DENSIDAD K
TRANSPARENTE DE CIERRE HERMETICO O ABRE
FACIL, EN BANDEJA O TARA DE PLASTICO

Don Meldn

$230.00

480 302
0100 00

REUTILIZABLE

ACELGA. A GRANEL O EN MANOJOS, POR PESO 200 500
EN KILOGRAMOS, ENVASADAS EN BOLSAS DE
PLASTICO BIODEGRADABLE, CON
PERFORACIONES PARA VENTILAR EL
PRODUCTQO, SIN QUE LA HOJA SOBRESALGA DEL "
MIVEL SUPERIOR, ENVASE SECUNDARIO CAJA DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESO (SIN
REBASAR LOS 15 KG.). NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL PROVEEDOR

Don Melén

$65.80

480 302
0202 00

AGUACATE HASS A GRANEL POR PESO EN 40 100
KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE PERFORADA, CUANDO SEAN
CANTIDADES MENORES DE S5 KG. CAJA DE
PLASTICO COMN SEPARADORES DE CARTON K
CORRUGADO (CUANDO SEAN CANTIDADES
MAYORES DE S KG.) NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL PROVEEDOR.

Don Melén

$78.00

480302
030000

APIO A GRAMEL O EN MANOJOS, POR PESO EN 72 180

KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO ADECUADO AL TAMANO O PESO DEL K
ALIMENTO. NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA
NO SEA BIODEGRADABLE EL  COSTO LO
ASUMIRA EL. PROVEEDOR.

Don Melén

$29.00

480 302
G400 00

BETABEL A GRANEL, POR PESO EN 260 650

KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES
MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE K
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESO.
NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

Don Melon

$20.80

480 302
0500 00

BROCOLI FRESCO A GRANEL, POR PESO EN 1080 2700

KILOGRAMOs, EN BOLSAS DE PLASTICO K
BIODEGRADABLE, PERFORADAS POR PESO EN

KILOGRAMOS,

Don Melén

$29.50

480 302
0601 00

CALABACITA CRIOLLA A GRANEL, POR PESO EN K 240 600

KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE  PLASTICO

Don Melon

$20.78
]
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- : = INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
GOB } ERNO DE { UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
5 HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL

R/E H'": X }I (: @ IMSS “IGNACIO GARCIA TELLEZ"

ACTA DE FALLO

LICITACION PUBLICA NACIONAL
NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024 J
ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA comsumo HUMANO

- FATIMA GEORGINA FERNANDEZ F'LORES

== T UNIBAD |
: _ : CANTIDAD ' CANTIDAD  PREGIO
CLAVE paESENTAcI;SN_CUAppo BASICO._ LD MINIMA | MAXIMA - 'UNITARIO

MEDIDA e 1

BIODEGRADABLE
480302 | CALABACITA ITALIANA A GRANEL, POR PESO EN 1520 3800 $37.90
060200 [KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE PLASTICO K Don Melén
BIODEGRADABLE
480302 |CAMOTE BLANCO A GRANEL, POR PESO EN G4 160 $85.00
0B0200 |KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE PLASTICO K Don Melén
BIODEGRADABLE
480302 | CEBOLLA BLANCA A GRANEL, POR PESO EN 3200 8000 $32.80
090100 | KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES
MENORES DE & KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE i .
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO. NOTA EN Don Meldn
CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL. COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR,
480302 | CEBOLLA MORADA A GRANEL, POR PESO EN 0 150 ‘ $38.50
030300 | KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES
MENORES DE 5 KG, FN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE "
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO. NOTA EN Don Meldn
CASO DE QUE LA BOLSA NO  SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR
480302 | CHAMPINON ENVASADO, ENVASADO 7 360 300 ) $81.00
1003 00 | REBANADO EN LATA DE 2800 G. Dan Melon
480302 | CHAYOTE SIN ESPINAS A GRANEL POR PESO EN 3600 9000 375.00
10200 | KILOGRAMOS Y POR PIEZA DE 250 G + 10
PORCIENTO, PARA PRESENTACIONES MENORES
DE 5 KG EN BOLSA DE PLASTICO
BIODEGRADABLE PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO.NOTA EN
CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL /
PROVEEDOR ,
480302 | CHICHARO LIMPIO EN CHAROLA DE UNICEL 20 S0 $102.60
120100 | POR PESC EN KILOGRAMO, ENVUELTA CON K Don Meldn
PAPEL EGA PACK.
480302 | CHILE HABANERO A GRANEL POR PESO EN 70 100 7790
140600 |KILOGRAMO EM BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESO,
NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR
480302 |CHILE LARGO O GUERO A GRANEL, POR PESO %0
140800 |EN KILOGRAMO EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O CAJAS DE

PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESO, K Don Melén
NOTA EM CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR
480302 | CHILE POBLANO A GRANEL POR PESO EN G0 150 37530
140900 [KILOGRAMO EN  HBOLSAS DE  PLASTICO

BIODEGRADABLE, PERFORADAS O CAJAS DE
PLASTICO DE TAMARNO ADECUADO AL PESO. K Don Melén
NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR
480302 | CHILE SECO ANCHO A GRANEL, POR PESO EN 12 30 $197.10
150100 | KILOGRAMO, EN BOLSAS DE  PLASTICO
BIODEGRADABLE CERRADAS, O CAJAS DE . .
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL Don Melon
PESO.NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA |

“H‘(J = 4
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ACTA DE FALLO

INSTITUTO MEXICANQ DEL SEGURO SCCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“IGNACIO GARCIA TELLEZ”

LICITACION PUBLICA NACIONAL

NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024

X

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES

PRECIO

CLAVE

PRESENTACIGN CUADRD BASICO

MEDIDA |

UNIDAD
DE

CANTIDAD
MINIMA:

CANTIDAD
- MAXIMA

: MARCA :

'UNITARIO

PROVEEDOR.

480 302
1502 00

CHILE SECO ARBOL A GRANEL, POR PESO EN
KILOGRAMO, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE CERRADAS, O CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL
PESO.NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR

Don Meldn

$179.70

480 302
1505 G0

CHILE SECO GUAIJILLO A GRANEL, POR PESO EN
KILOGRAMO, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE CERRADAS, O CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL
PESO.NOTA EN CASO DF QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR

25

Don Melén

$179.70

\

480 302
1508 00

CHILE SECO PASILLA A GRANEL, POR PESO EN
KILOGRAMO, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE CERRADAS, O CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL
PESO.NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR

Dan Meldn

$220.00

480 302
1701 00

COL BLANCA. A GRANEL, POR PESO EN
KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES
MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO. NOTA EN
CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

B84

210

Don Meldn

$13.00

480 302
1702 00

COL MORADA. A GRANEL, POR PESQO EN
KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES
MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO. NOTA EN
CASO DE QUE LA BOLSA NMNO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR,

Don Meldn

$37.80

480 302
180100

COLIFLOR FRESCA A GRANEL, POR PESO EN
KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES
MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO. NOTA EN
CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL

PROVEEDOR.

20

50

Don Meldn

$44.46

$64.80

480 302
1200 00

EJOTE A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS.
PARA PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN
BOLSAS DE  PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE
TAMANO ADECUADO. NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO
ASUMIRA EL PROVEEDOR

180

Don Melon

480 302
200100

ELOTE FRESCO ENTERO A GRANEL, POR PESO
EM  KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES
MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO. NOTA EN
CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

280

700

Don Melén

$23.80

480 302
2101 00

ESPINACA FRESCA A GRANEL O EN MANGIOS,
POR PESO EN KILOGRAMOS, ENVASADAS EN
BOLSAS DE PLASTICO BIODEGRADABLE, CON

200

500

Don Meldn

$82.50
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICC NACIONAL

ACTA DE FALLO

“IGNACIO GARCIA TELLEZ"

LICITACION PUBLICA NACIONAL

NO. LA-50-GYR-0

50GYR063-N-2-2024

)

|

ADQUISICION DE VIVERES

Y HIELO PARA

CONSUMO HUMANO

[

CLAVE

FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES
PRESENTACION CUADRO BASICO

| DE

UNIDAD

| MEDIDA

'GANTIDAD
MINIMA

CANTIDAD |
¢ MAXIMA i

- MARGA | yitaRio

PERFORACIONES PARA VENTILAR EL
PRODUCTO, SIN QUE LA HOJA SOBRESALGA DEL
NIVEL SUPERIOR, ENVASE SECUNDARIO CAJA DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESO. {SIN
REBASAR LOS 15 KG.). NOTA EN CASO DE QUE LA
BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO LO

ASUMIRA EL PROVEEDOR.

480 302
240200

2502 00

480302 |

480 302

JITOMATE GUAJE O GUAJITO A GRANEL, POR
PESO EN KILOGRAMOS. PARA PRESENTACIONES
MEMNORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO DE TAMARNO ADECUADOD AL
PESO.NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL

6000

15000

$3394

Don Melén

| PROVEEDOR,
LECHUGA ROMANA. A GRANEL, POR PESO EN
KILOGRAMOS, PARA PRESENTACIONES
MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE PERFORADAS, SIN QUE LAS
HOJAS SOBRESALGAN DEL NIVEL SUPERIOR O
EN CAJAS DE PLASTICO DE TAMARO ADECUADO
AL PESO, MAXIMO 15 KG. NOTA EN CASO DE QUE
LA BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL COSTO
LO ASUMIRA EL PROVEEDOR.

1800

4500

$34.04 |

Don Melon

MOLE NEGRO EN PASTA. ENVASE DE PLASTICO
DE 1000 G DE MARCA REGISTRADA.

24

60

Don Melon $156.59

2600 01
480 302

MOLE POBLANO O ROJO EN PASTA .ENVASE DE
PLASTICO DE MARCA REGISTRADA,

84

210

Don Melén $156.59

280101

480 302
2602 01

MOLE VERDE EN PASTA. ENVASE DE PLASTICO
DE 1000 G DE MARCA REGISTRADA.

10

Don Melén $230.00

480 302
280000

NOPAL A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS.
PARA PRESENTACIONES MENORES DE § KG, EN
BOLSAS DE  PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE
TAMARNO ADECUADO AL PESO. NOTA EN CASO
DE QUE LA BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL
COSTO LO ASUMIRA EL. PROVEEDOR.

286

715

$25.94

Don Melén

480 302
2902 00

PAPA BLANCA A GRANEL, POR PESO EN
KILOGRAMOS ¥ POR PIEZA DE 200 G + 10
PORCIENTO. PARA PRESENTACIONES MENORES
DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE,PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESO.
NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.

4000

10000

$34.00

Don Melon

480 302
3000 00

PEPINO A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS,
PARA PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN
BOLSAS DE  PLASTICO BIODEGRADABLE,
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE
TAMANO ADECUADO AL PESO. NOTA EN CASO
DE QUE LA BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL
COSTO LO ASUMIRA EL PROVEEDOR

480

1200

$36.20

Don Meldn

480 302
3100 00

PIMIENTO MORRON A GRANEL, POR PESO EN
KILOGRAMOS. ENTREGA EN PAQUETES
MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE
PLASTICO DE TAMARO ADECUADO AL PESO.
NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL

760

1900

$85.50

Don Melén

PROVEEDOR.

$35.06

PORO A GRANEL, POR PESO EN KILOGRAMOS.

480 302
3200 00 J

PARA PRESENTACIONES MENORES DE 5 KG, EN
BOLSAS DE  PLASTICO BIODEGRADABLE,

60

K ‘l

150

Don Melén _J
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ACTA DE FALLO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
"IGNACIO GARCIA TELLEZ"

LICITACION PUBLICA NACIONAL

NO. LA-60-GYR-050GYR063-N-2-2024

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES TR
UN]DAD ; SHENIL ] PR Sy aan
] CANTlDAD "GANTIDAD E3h)sed i35 PRECIO -
CLAVE PRESENTACION CUADRO BASlco ME?:IIEDA MINIMA | MAXIMA - :_MARCA UNITARIO
PERFORADAS O EN CAJAS DE PLASTICO DE
TAMARIO ADECUADO AL PESO.NOTA EN CASO
DE QUE LA BOLSA NO SEA BIODEGRADABLE EL
COSTO LO ASUMIRA EL PROVEEDOR
4B0302 | RABANO CHICO A GRANEL, POR PESO EN 80 200 $37.00
340100 | KILOGRAMOS, PARA PRESENTACIONES
MEMORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE @ "
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESQ, RELNEEN
NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR B
480302 |TOMATE VERDE A GRAMNEL, POR PESO EN 1000 2500 43360
360000 | KILOGRAMOS, PARA PRESENTACIONES
MENORES DE 5 KG, EN BOLSAS DE PLASTICO
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAJAS DE o e iRt
PLASTICO DE TAMANO ADECUADO AL PESO.
NOTA EN CASO DE QUE LA BOLSA NO SEA
BIODEGRADABLE EL COSTO LO ASUMIRA EL
PROVEEDOR.
480302 |ZANAHORIA A GRANEL, POR PESO EN 4800 12000 $23.50
390000 | KILOGRAMOS Y POR PIEZA DE 150 G + 10
PORCIENTO. PARA PRESENTACIONES MENORES Y = i
DE S KG EN BOLSAS DE PLASTICO on Meldn
BIODEGRADABLE, PERFORADAS O EN CAIAS DE
PLASTICO DE TAMARNO ADECUADO AL PESO,
480303 | GERMINADO DE SOYA A GRANEL, POR PESO EN 7 10 $154.00
010200 | KILOGRAMOS, EN CAJAS DE PLASTICO , DE K Don Meldn
TAMANO ADECUADO.
480704 | ALMENDRA TOSTADA SIN SAL A GRANEL POR 6 15 $296.40
020000 | PESO EN GRAMOS EN BOLSA DE MATERIAL "
IMPERMEABLE QUE GARANTICE LA CALIDAD Borciaelon
DEL PRODUCTO Y 5U CONSERVACION.
480704 | CACAHUATE TOSTADO SIN SAL YV SIN CASCARA 7 10 §148.20
030000 | SIN LA CASCARILLA O MEMBRANA QUE CUBRE A
CADA SEMILLA, A GRANEL POR GRAMOS, EN i A
BOLSA DE MATERIAL IMPERMEABLE QUE oniglon
GARANTICE LA CALIDAD DEL PRODUCTO Y SU
CONSERVACION,
480802 | AJO EN BULBO A GRANEL, POR KILOGRAMO, EN " 120 300 , $119.70
0100 00 | BOLSA DE PLASTICO PERFORADA. Don Melén
480802 | CANELA EN RAJA A GRANEL POR GRAMOS, EN 80 200 $513.00
040000 | BOLSA DE PLASTICO SELLADA O ENVASADA EN
FRASCO DE VIDRIO CON CAPACIDAD DE 1000 G, K Don Melén
PLASTICO O EN BOLSA DE POLIETILENO, DE
MARCA REGISTRADA Y AUTORIZADA.
480802 | CANELA MOLIDA ENVASADA EN FRASCO DE 4 0 38550
040100 | VIDRIO CON CAPACIDAD DE 180 G + 10 G, K )
PLASTICO O EN BOLSA DE POLIETILENO, DE Don Meldn
MARCA REGISTRADA Y AUTORIZADA..
gsosoz CLAVO ENTERO A GRANEL ENVASADO EN i 12 3 S A $366.70
50001 | BOLSA DE POLIESTIRENO,
480802 | COMINO ENTERO A GRANEL POR PESO EN 12 3 $195.70
080001 | GRAMOS, EN BOLSA DE PLASTICO, EN BOLSA DE K Don Melén
POLIESTIRENO.
480802 | NUEZ MOSCADA MOLIDA ENVASADA EN BOLSA 12 3 $684.00
110000 | DE PLASTICO O EN FRASCO DE VIDRIO O " S—
PLASTICO, DE 60 G + 10 G, MARCA REGISTRADA Y
AUTORIZADA.
480802 | OREGANO EN HOJA HOSPITAL Y GUARDERIA 8 20 3182.40
080002 | ENVASADO EN BOLSA DE PLASTICO PESO EN K Don Meldn
GRAMOS
480802 | PIMIENTA NEGRA  MOLIDA A  GRANEL B 40 100 y $176.70
080102 | ENVASADA EN BOLSA DE PLASTICO EN GRAMOS Don Melén
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ACTA DE FALLO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
"IGNACIO GARCIA TELLEZ"

LICITACION PUBLICA NACIONAL
NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024

|

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

FATIMA GEORGINA FEHNANDEZ FLORES ; i
' CLAVE PRESENTACION CUADRO BASICO UNEI:%AD CA”T'DAD CANTIDAD | 'MA'RC'A;-V’ | preCIO
- 4% s MED:DA MINIMA | MAXIMA _ ae UNITARIO
480 BOS CILANTRO A GRANEL POR PESO EN GRAMOS, EN K 60 150 Don Meldn $183_50-
0100 00 BOLSA DE PLASTICO PERFORADA.
480805 | EPAZOTE A GRANEL, POR PESO EN GRAMOS, EN P 24 60 Don Meléh $148.20
020000 | BOLSA DE PLASTICO PERFORADA.
480805 | LAUREL A GRANEL, POR PESO EN GRAMOS O i 2 5 Don Melén $171.00
0301 Q0 MANOJO EN BOLSA DE PLASTICO PERFORADA
480 805 HOJA DE PLATANO FRESCAS, A GRANEL, POR 20 50 $’]4.50
0500 00 PESO £N GRAMOS, EN MAZOS QUE CONTIENEN K Don Meldn
VARIAS HOJAS DOBLADAS.
480 805 PEREJIL A GRANEL, POR PESO EN GRAMOS, EN K 2 S Don Melén $6{,_00
0600 00 BOLSA DE PLASTICO PERFORADA.
480 806 FLOR DE JAMAICA ENVASADA EN BOLSA DE 160 400 $239.40
0200 00 POLIETILENO O POLIPROPILENO CON K Don Melén
CAPACIDAD DF 1000 G, DE MARCA REGISTRADA
Y AUTORIZADA.
480 806 TE DE LIMON ZACATE NATURAL EN 2 5 $35_90
0401 00 PRESENTACION INDIVIDUAL ENVASADA EN
BOLSITAS O SOBRES DE PRESENTACION K Don Melon
INDIVIDUAL DE PAPEL FILTRO, DE 1 A 15 G EN
CAJA DE CARTON DE 25 BOLSITAS
480806 |TE DE MANZANILLA NATURAL POR PESO EN K 60 150 Bor Meldn $108.30
0500 00 GRAMOS, EN BOLSA DE PLASTICO PERFORADA.
480 806 TE DE MANZANILLA NATURAL EN 2 5 $68.90
0501 00 PRESENTACION INDIVIDUAL ENVASADA EN
BOLSITAS © SOBRES DE PRESENTACION K Don Melén
INDIVIDUAL DE PAPEL FILTRO, DE 1 A 15 G EN
CAJA DE CARTON DE 25 BOLSITAS.
480806 | TE DE YERBABUENA NATURAL A GRANEL, POR 4h 110 $346.90
Q700 00 PESO EN GRAMOS, EN BQLSA DE PLASTICO K Den Meldn
| PERFORADA.
480809 | ACHIOTE EN PASTA EN CAJA DE CARTON CON 60 150 $93.80
0100 01 BOLSA PLASTICA QUE PROTEGE Y ENVUELVE LA K Daon Melén
PASTA CON UN PESO DE 1000 G
480809 |CONSOME DE POLLO DESHIDRATADO EN 140 350 $86.90
0200 CO POLVO FRASCO Y/O BOLSA DE PLASTICO DE K Don Melén
1000 G + 50 G.
1Y :
$1,827586.2 | $4. 568 965,
0 51
GRUPO 2: ALIMENTOS NO PERECEDEROS B T | U e T
| SUBGRUPO 2A: ABARROTES - - NUMERO DE CONTRA ro:;osoovnoszuo‘oz%ooaauo
480106 | ATUN EN AGUA. LATAS DE 140 G PESO NETO EN 400 1000 $188.30
0102 00 TROZO DE LOMO O LONJA, DE ALUMINIO O DE
HOJALATA CON REVESTIMIENTO DE ESTANO ¥
CAPAS DE BARNIZ, TRANSPORTAR EN TARAS DE
PLASTICO, QUE CADA LATA MUESTRE ETIQUETA
CON LISTA DE [INGREDIENTES (QUE NO
CONTENGA SOYA), MASA O PESO DRENADO,
NOMBRE DE LA EMPRESA, NOMBRE GENERICO, Tuny
NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN
KILOGRAMOS, CONSERVESE EL PRODUCTO EN
LUGAR FRESCO, LOTE, FECHA DE CADUCIDAD,
LUGAR DE PROCEDENCIA (PAIS).
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE
480 201 LECHE ENTERA EVAPORADA O CONCENTRADA | L 4 10 $ 66.00
0301 01 ULTRAPASTEURIZADA TETRABRIK DE 500 ML, Nestlé
ENVASADAY ETIQUETADA CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD.
480 302 CHICHARO PROCESADO ENVASADO EN LATAS K 40 100 i 35.00
1203 02 DE 500G +20G, La Costena J
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL

ACTA DE FALLO

“IGNACIO GARCIA TELLEZ™

LICITACION PUBLICA NACIONAL

NO. LA-50-GYR-060GYR063-N-2-2024

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMAND
FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES A ey
CLAVE PRESENTACIGN CUADRO PASICO quI)%AD “'MT'DAD" CANT'DAb 1 "r@iARbK; | PRECIO
' T T MEDIDA | MINIMA o MAXIMA - | | UNITARIO.
480302 | CHILE CHILPOTLE ADOBADO EN LATA CON K 6 40 | Clemente $124.00
1601 00 CAPACIDADDE 215G . Jacques
480302 | CHILES JALAPENOS EN RAJAS EN LATA CON K 80 300 $78.00
160302 | CAPACIDAD DE 800 G + 50 e
480302 | JITOMATE PROCESADO EN PURE EN LATA O EN K 12 280 $34.00
240302 | TETRABRIK DE 1000 G. DelFuerte
480302 |PAPA  PROCESADA  DESHIDRATADA  EN K 20 50 316576
290400 | HOJUELAS EN BRICK DE 1000 G CON BOLSA Selecto
INTERNA DE POLIETILENO
480302 | PIMIENTO MORRON ENVASADO FRASCO DE K 2 5 $279.40
310200 | VIDRIO DE 400G + 20. Campa Amor
480401 | DULCE DE AMARANTO INDIVIDUAL, POR PICZA K 2 3 P—— $1.02030
040000 |DE 30 G ENVUELTO EN PAPEL CELOFAN O egrias de
BOLSA DE PLASTICO. Amaranto
4B0402 | ARROZ PULIDO EN BOLSAS DE POLIETILEND O K 2000 5000 | .. $29.50
020000 | EN CAJAS DE CARTON DE 1000 G MiMarca
480402 |CEREAL DE ARROZ PRECOCIDO  LATA K 80 200 ” $23960
030000 | METALICA DE 270 G, + 30, Nestlé
480402 | HARINA DE ARROZ ENVASE DE CARTON, CON K 2 3 8350
040000 | BOLSA INTERIOR DE PAPEL O CELOFAN U OTRO Tres Estrellas
MATERIAL COMPUESTO DE 500 G.
4B0 40% | AVENA LAMINADA [HOJUELAS) EN BOLSA DE K 80 200 | $49.00
020000 | POLIETILENO O BOTE DE CARTON DE 1000 G. Rivero |
480 403 | CEREAL DE AVENA PRECOCIDO LATA 270 G 130 K 52 T30 | oete $225.00 -
estlé
040000 |G
480 404 | CEBADA PERLA EN BOLSA DE POLIETILENO, K 280 700 | El Abuelo $ 44,00
010000 .| POLIESTIRENO O CELOFAN DE 500 G. Jose
480 405 | MAIZ CACAHUAZINTLE PRECOCIDO K 8 20 3 44.00
010100 | PRECOCIDD NIXTAMALIZADO, EN BOLSAS DE
POLIETILENG DEBIDAMENTE SELLADAS, CON Qvarb
CAPACIDAD DE 1000 G.
780405 |HARINA DE MAIZ SIN NIXTAMALIZAR (SIN K 640 1600 14250
030000 | SABOR) CAJA DE CARTON O SOBRE DE PAPEL
LAMINADO RECUBIERTO DE POLIETILENO DE Malzena ‘
750 G. 7
480405 |HARINA DE MAIZ SIN NIXTAMALIZAR DE K %0 100 $23590 /
030102 | SABORES CAJA DE CARTON O SOBRE DE PAPEL ,
LAMINADO RECUBIERTO DE POLIETILENO DE 50 Maizena
G+10G
480405 | HOJUELAS DE MAIZ EN CAJA DE CARTON DE K 80 200 312290
040000 | 500 G_+ 20 CON BOLSA PLASTICA DE PELICULA Nestlé
COEXTRUIDA EN EL INTERIOR.
g‘aé)oz.oog TRIGO A GRANEL POR PESO EN1KG . K 8 1) F—— $33.00 i
Jose
480 406 | BARRAS DE CEREALES MIXTOS RELLENAS DE K 4 10 $265.00
020000 | FRUTA CAJA DE CARTON CON 6 BARRAS DE 37 Bimba
G4 250, /
780406 | GALLETA DULCE SURTIDA EN BOLSA DE R 40 100 $18130
050002 | POLIETILENO O POLIESTIRENG DENTRO DE CAJA Gamesa
DE CARTON DE 600 G 450 G
7B0 406 | GALLETA INTEGRAL BOLSA DE POLIETILENG © K 152 380 $177.40
060001 | POLIESTIRENO DENTRO DE CAJA DE CARTON DE Gamesa =
470 PAQ 4 PIEZAS DE 117 G CADA UNO
780406 | GALLETA MARIA BOLSA DE POLETILENO K 1600 7000 $124.90
070001 | TRANSPARENTE o) METALIZADO o
POLIESTIRENO DENTRO DE CAJA DE CARTON Gamesa
CON CAPACIDAD DE 850 G 4 50 G
480406 | GALLETA SALADA EN ENVASE INDIVIDUAL K 220 550 312250
090100 |BOLSA DE POLIETILENO O POLIESTIRENO ]
DENTRO DE CAJA DE CARTON DE 500 G + 50 G Donde
ENVASE PERSONAL EN PAQUETES DE 12G + 3 G.
780406 |HARINA DE TRIGO BOLSA DE PAPEL O K 480 1200 $24.00
10000 | POLIETILENO DE 1000 G. Sol de Oro
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TN

NO, LA-50-GYR-OSOGYR063-N-2-2024
ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO
FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES | [ [ AT
CLAVE PRESENTACION CUADRO Vo D2 [ cANTIDAD | GANTIDAD  MARca | PRECIO
: REEYe A MEDIDA | MINIMA | MAxiMa | MARCA - UNITARIO
480 406 | PASTAS PARA SOPA CORTAS DE CELOFAN DE K 220 550 [ |1t $ 48.00
260000 | 200G + 50 (FORMA DE COBITO). s i i
480406 [PASTAS PARA SOPA CORTAS BOLSA DE K 120 300 [0 45890
260100 | CELOFAN DE 200 G + 50 (FORMA DE FIDEO). on
480 406 | PASTAS PARA SOPA CORTAS BOLSA DE K 48 7] . $5890
260200 | CELOFAN DE 200G + 50 (FORMA DE LETRA), alpdsta
480406 | PASTAS PARA SOPA LARGAS BOLSA DE K 220 550 [ \iatpast $ 48.00
260600 | CELOFAN DE 200 G ¢ S0 (FORMA DE ESPAGUETI), | ipasie
480501 | FRIJOL BAYO A GRANEL O EMPACADO EN K 44 (113 $ 4500
020000 | BOLSA DE POLIETILENO DE 1000 G. Dolche
480 501 FRIJOL NEGRO A GRANEL O EMPACADO EN K 800 2000 [\ oo $3899 |
0600 00| BOLSA DE POLIETILENO DE 1000 G.
(480502 | GARBANZO BOLSA DE POLIETILENOG DES00G K 20 50| El Abuelo $44.00
0100 00 Jose
480504 | LENTEJA BOLSA DE POLIETILENO DE 1000 G, K 4B 120 | El Abuelo $ 44.00 |
0100 01 Jose
480 601 | AZUCAR MORENO EN BOLSAS DE POLIETILENG K 800 2000, $3470
010001 | O PAPEL KRAF DE 1000G ., 4
(480601 | AZUCAR REFINADO A GRANEL POR PESO EN K 1600 4000 $ 4566
020000 | KILOGRAMOS, EN BOLSAS DE POLIETILENG O Zuika
PAPEL KRAF REFORZADO DF 1000 G,
480604 | CHOCOLATE DE MESA CON AZUCAR EN K 80 200 $ 16890
010000 | TABLILLAS O BARRAS ENVUELTAS EN FORMA
INDIVIDUAL PAPEL ENCERADO O METALICO :
CON PROPIEDADES AISLANTES A LA HUMEDAD Nestie
Y A LOS MICROORGANISMOS, DE 500 G + §0 G,
EMPACADAS EN ENVASES DE CARTON.
(480606 | CAJETA EN FRASCO DE VIDRIO O PET DE 660 ML C 20 50 $145.00
010000 [+ 20 ML, ETIQUETADA CONFORME A LOS Coronado
CRITERIOS DE CALIDAD.
480607 | CARAMELOS MACIZOS A GRANEL POR PESO EN K 10 25 $157.00
GI0000 | KILOGRAMOS, EN BOLSA DE POLIETILENO DE /
1000 G, EMVUELTOS [INDIVIDUALMENTE EN Montes
PAPEL CELOFAN, ETIQUETADO CONFORME A
L LOS CRITERIOS DE CALIDAD,
480 607 GOMITAS DE DULCE A GRANEL POR PESO EN K 6 15 $79.00
0400 00 KILOGRAMOS, EN BOLSA DE POLIETILEND O -
POLIESTIRENG, ETIQUETADO CONFORME A LOS 4
CRITERIOS DE CALIDAD,
480607 | MALVAVISCOS A GRANEL POR PESO EN K 8 20 420590
050000 | KILOGRAMOS, EN BOLSAS INDIVIDUALES 30 G +2,
ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE De la Rosa
CALIDAD.,
480607 | PALANQUETA DE CACAHUATE POR PIEZA, DE K 8 20 4110.00
060000 (30 G ENVUELTOS EN PAPEL O BOLSA —
INDIVIDUAL DE PAPEL CELOFAN O BOLSA DE 3
POLIETILENO
480607 | PALETAS DE DULCE A GRANEL POR PESO EN K 6 15 $260.00
080000 [ KILOGRAMOS, EN BOLSA DE POLIETILENO DE
1000 G, ENVUELTAS INDIVIDUALMENTE EN Tutsi
PAPEL CELOFAN, CON ETIQUETA CONFORME A
LOS CRITERIOS DE CALIDAD
480608 | DURAZNO EN MITADES EN ALMIBAR LATA DE K 260 650 $79.00 |
010000 800 + BO G CON RECUBRIMIENTO INTERIOR . y
ANTICORROSIVO YA SEA PLASTICO O CON La Costea
CUBIERTA ESTANADA
480608 | PINA EN TROZO EN ALMIBAR LATA DE 800 G 3 K 40 100 $82.00
050101 80 G CON RECUBRIMIENTO INTERIOR Clemente
ANTICORROSIVO YA SEA PLASTICO O CON Jacques
CUBIERTA ESTANADA.
480609 | POLVO PARA PREPARAR GELATINA DE AGUA K 600 1500 $115.00
010002 | BOLSA DE POLIPROPILENG DE 700 G + 50 G, B Eingd
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD Y ETIQUETADO an
EN APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE
i Feat A% cotGida Indostrizl, P L5, Bidrida, Yaeatan, Méxice Ex-Terenos Firéniy : S
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HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL

“IGNACIO GARCIA TELLEZ"

LICITACION PUBLICA NACIONAL

NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024

ADQUISICION DE VIVERES Y HIE:LO PARA CONSUMO HUMANO

FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES

CLAVE

PRESENTACION cunnno BASlco DR MINIMAC

UNIDAD | CANTIDAD
MEDIDA

CANTIDAD |
MAXiMA

: ‘MARCA

- PRECIO -
_UNITARIO.
$ 569.00

480 609 POLVO PARA PHEPARAH GELATINA DE AGUA K 60
0101 00 BAJA EN CALORIAS PAQUETE O SOBRE DE 25 G

5 G PARA PREPARAR DE 8 A 10 PORCIONES DE

lSD

Pronto

GELATINA DE 100 A 130 ML

POLVO PARA PREPARAR GELATINA DE LECHE
HOSPITAL  BOLSA DE POLIPROPILENO DE 700
G. + 50 G ESPECIFICACIONES DE CALIDAD Y
ETIQUETADO EN APEGO A LA NORMATIVIDAD

20

50

D Gari

$ 10.00

VIGENTE

160

480 610 ATE DE FRUTAS |LATA CON RECUBRIMIENTO
0100 00 INTERIOR O EN EMPAQUE DE CELOFAN DE 700

400

La Costena

$80.00

G.

480 610 MERMELADA DE FRESA. EN FRASCO DE VIDRIO
030001 Y/O BOTELLA DE PLASTICO 1200 + 30 G..

25

Mccormick

$77.50

0301 00 IND

480 610 MERMELADA

IVIDUAL EN

FRESA EN ENVASE K 100

BLISTER O SOBRES
PLASTIFICADOS Y SELLADOS DE 20 G EN ENVASE
COLECTIVO

DE

250

Heinz

$99.00

480 MIEL. DE ABEJA EN FRASCO DE VIDRIO, PVC O K 18
611010003 | PET CON DOSIFICADOR DE 750 G 150G,

45

Mimiel

$105.00

480 6N MIEL DE MAIZ EN FRASCO DE VIDRIO O PVC DE | L 2

ML

Karo

$185.00

0200 00 500

480 611 MIEL DE MAIZ SABOR MAPLE. FRASCO DE L 8
0201 00 VIDRIO O BOTELLA DE PVC DE 500 ML + 50 ML

20

Karo

$130.00

020000 PAPEL

480701 | MANTEQUILLA SIN SAL BARRA DE 1000 G, EN K 20
PARAFINADO U  OTRO  MATERIAL

IMPERMEABLE, RECIPIENTES DE UN MATERIAL
RESISTENTE E INOCUO QUE GARANTICE LA
ESTABILIDAD DEL PRODUCTO, EVITE SU
CONTAMINACION Y NO ALTERE LA CALIDAD NI
suUs ESPECIFICACIONES SENSORIALES.
ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.

50

Gloria

$295.00

MANTEQUILLA SIN SAL EN ENVASE INDIVIDUAL
{10 G), EN PAPEL PARAFINADO U OTRO
MATERIAL IMPERMEABLE, RECIPIENTES DE UN
MATERIAL  RESISTENTE £ INOCUO QUE
GARANTICE LA ESTABILIDAD DEL PRODUCTO,
EVITE SU CONTAMINACION Y NO ALTERE LA
CALIDAD NI SUS  ESPECIFICACIONES
SENSORIALES. ETIQUETADO CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD.

40

100

Gloria

$ 295,00

ACEITE DE CARTAMO ENVASE DE 1000 ML DE
VIDRIDO O PLASTICO QUE NO ALTERE LAS
PROPIEDADES  FISICAS Y QUIMICAS DEL
PRODUCTO

1200

3000

Oleico

$122.00

ACEITE DE OLIVA ENVASE DE 500 ML + 50 ML DE
LATA, PLASTICO O VIDRIO QUE NO ALTERE LAS
PROPIEDADES  FISICAS Y QUIMICAS DEL
PRODUCTO. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD Y
ETIQUETADO EN APEGO A LA NORMATIVIDAD
VIGENTE.

420

Ege

$155.00

MARGARINA SIN SAL PAPEL PARAFINADO O
ENVASE DE PLASTICO U OTRO MATERIAL
IMPERMEABLE ETIQUETADA. PAQUETE DE 1000
G ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.

168

Iberia

$144.00

MAYONESA EN FRASCO DE VIDRIO O DE
PLASTICO, CON CAPACIDADES DE 1000 G

380

950

Hellmans

$80.00 |

CREMA DE CACAHUATE DEBERA SER EN
ENVASE PET CON PROPIEDADES INERTES DE
BARRERA DE MATERIAL QUE AYUDE A
MANTENER LA VIDA UTIL DE PRODUCTO.
CONTENIDO NETO 450G + 20

4

Jif

$ 250.00

|
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GOBIERNO DE

MEXICO

ACTA DE FALLO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“IGNACIO GARCIA TELLEZ"

LICITACION PUBLICA NACIONAL

Z

NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024
ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA GONSUMO HUMANO
_FATIMA GEORGINA FERNANDEZ FLORES [ sl
1= UN|DAD SFEmeAn e [ fiaest
CANTIDAD CANTIDAD St e PRECIO -
CLAVE PnESENTACléN CUADRO BASICO ‘ ME?J!:DA M[NIMA MAXIMA 3 MAR_CA ) UNITAI?IO
480801 | COLOR VEGETAL HOSPITAL EN ACUARRESINA L 2 5 $956.00
010000 | (LIQUIDO) ENVASADO EN FRASCO DE PLASTICO S
Y PET, DE 15 ML # § ML , MARCA REGISTRADA Y
AUTORIZADA.
480803 | SABORIZANTE ARTIFICIAL VAINILLA HOSBITAL Y L 220 550 8990
010100 | GUARDERIA EN FRASCO DE VIDRIO O PLASTICO, .
CON CAPACIDAD DE 250 ML + 50 ML, DE MARCA La Anita
REGISTRADA Y AUTORIZADA.
4B0 804 | GRENETINA EN POLVO. EN CAJA DE CARTON O K 2 5 $882.00
010000 |BOLSA DE PLASTICO DE 1000 G, DE MARCA
REGISTRADA Y AUTORIZADA.  ETIQUETADO D*Gari
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD Y
NORMATIVIDAD VIGENTE,
48080601 | CAFE PURO EN GRANO TOSTADO Y MOLIDO EN K 180 450 b 3 355.00
0100 BOLSA DE POLIPROPILENO DE 1000 G, DE Members
MARCA REGISTRADA Y AUTORIZADA. Mark
480B0G0] | CAFE PURO SOLUBLE EM FRASCO DE VIDRIO DE K 20 50 $595.00
0200 200 G _+ 50 G , DE MARCA REGISTRADA Y Nescafe
| AuTORIZADA
48080701 | POLVOS PARA HORNEAR EN BOTE DE CARTON K 36 30 $122.00
0000 O LATA DF 454 G 4 50 G DE MARCA REGISTRADA Royal
Y AUTORIZADA.
480808 |SALSA INGLESA EN ENVASE DE VIDRIO O L 4 0 $169.50
010000 [ PLASTICO, CON CAPACIDAD DE 1000 ML + 20 G , Crosse&Black
DE MARCA REGISTRADA Y AUTORIZADA. well
480808 |SAL REFINADA YODATADA EN BOLSA DL K 300 750 $17.50
020000 | PLASTICO O BOTE DE PLASTICO TIPO SALERO
PARA PROTEGERLA DE LA HUMEDAD, DE 1000 G; Sal Sol
INDIVIDUAL EN SOBRE DE 1G, EXTRANOS.
480808 | SAL REFINADA YODATADA EN PRESENTACION K 2 5 $99.00
020100 | INDIVIDUAL PAQUETE DE 1000 SOBRES Abal
INDIVIDUALES CADA SOBRE DE 1G,
480808 | VINAGRE DE FRUTAS EN ENVASE DE VIDRIO O L 140 350 $18.40
030000 [PLASTICO DE 1000 ML, CON TAPON NO La Anita
SUSCEPTIBLE DE CORROSION,
480809 | tAOSTAZA PREPARADA EN FRASCO DE VIDRIO K 24 60 §79.00
030000 |O PLASTICO DE 450 G_+ 20 G, DE MARCA Mccormick
REGISTRADA Y AUTORIZADA,
480809 |SALSA DE TOMATE CATSUP BOTELLA DE K 60 150 346,00
040000 |[PLASTICO,  EMPAQUE  TETRABRIK  © Del Monte
i TETRAWEDGE DE 1000 G £ 100G .
OGN ONTOH
() £ W[
$74827586| 870'6%?3'
Subgrupo 3B PAN INDUSTRIALIZADO NUMERO DE CONTRATO: 050GYR063N00224-005-00 ,
48040613 | PAN BLANCO DE CAJA BOLSA DE POLIETILENG 2000 5000 :
0001 DE 640 + 50 G Bimbo | § 7800
48040614 | PAN BOLLO BOLSA DE  POLIETILENG K 240 600
0000 IMPERMEABLE DE 450 G + 50 (8 PIEZAS), Bimbo| 3 9900
48040615 | PAN INTEGRAL DE CAJA EN BOLSA DF K 1000 2500 ; o]
0000 POLIETILENO 660 + 20 CON 23 REBANADAS Bimbo[ % 8230
48040617 | PAN MEDIAS NOCHES BOLSA DE POLIETILENG K 200 500
0000 DF 340 G + 20 G (8 PIEZAS). ACENA EN UN LUGAR Bimbo| $ 12200
FRESCO ¥ SECO.
48040618 | PAN MOLIDO BOLSA DE POLIPROPILENG. CON K 320 800
000l GRAMAIE DE 210 G. ESPECIFICACIONES DE )
CALIDAD Y ETIQUETADO EN APEGO A LA Bimbo!' % 13360
NORMATIVIDAD VIGENTE.
- 4
ggggoszc PAN TOSTADO DE CAJA DE 210 (14 REBANADAS). K 70 50 St &  Tenon
480406 | TORTILLA DE HARINA DE TRIGO BOLSA DE K 240 Ga0 : ,
280000 | POLIETILENO DE 520 G + 10 G {20 PIEZAS). Talsa| § Taoo
Viviigansder A4 aontonta Wndustial, P, 005D, Mirida, Yacrtan, Mdéxicn. Ex-Tepgenos G Fanix
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. INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
GOB} ERNO DE \ UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
Y r 9 ) HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
IW J]:, X }1 @J 0 l MSS “IGNACIO GARCIA TELLEZ
ACTA DE FALLO

LICITACION PUBLICA NACIONAL Ik
NO. LA-50-GYR-060GYR063-N-2-2024 :
ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA comsunno HUMANO

FATFMAGEORGINA !‘ERNANDEZFLORES er e 5=

= UN[DAD RS

=0 CANTIDAD CANTIDAD - | “PRECIO :*

CLAVE pnesgﬂmc:léu GUADno_BASIcq ‘ M'E%E;:m MINIMA | MAXIMA | MARCA_. GIMTARIG:

480 406 TORTILLA DE HARINA DE TRICO INTEGRAL K 640 1600

2900 01 BOLSA DE POLIETILENO DE 560 G + 100 G (20 Tia Rosa % 139,70
PIEZAS). 5

ONTONSEMONTO

(i ORIy ‘} Al ;.fi‘%i

$217,241.37 | $543,103.44

IMPUESTOS INCLUIDOS EN CASO DE APLICAR

MAURICIO GIOVANNI GONZALEZ FRANCO e SELED = Ry
EaienE /| UNIDAD . R i P e E e
Seosoi & _ CANTIDAD. CANTIDAD A | S PRECIO:
: CLAVE ansanmc:éN CUADHO BASlco i MEIIL:)IIEDA : M[N'MA‘, ; MAX’MA ' 1‘-?&9&;',UN!T‘_‘-‘?'ZQ-_
suacnupo 1A CARNES ROJAS NUMERO DE CONTRATO! osocvnoasuoozz4—oos-oo :
480101 PIERNA CERDO ENTERA SIN HUESO, PESO POR K 1400 3500 SUKARNE £130.00
({GUIGAM)

030000 | RACION DE 120 G_+ 20 G. A GRANEL EN BOLSAS
DE POLIETILENO, EN PAQUETES NO MAYORES
DE 5 KG, CUBIERTOS CON PELICULA PLASTICA,
PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES ¥ MUESTRE ETIQUETA CON
NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO DE
CERTIFICADO DE TIPQ INSPECCION FEDERAL
(TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA
VARIEDAD, CONTENIDC EN KILOGRAMOS.
CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA FECHA DE  CADUCIDAD.

ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE
480101 PIERNA CERDO TROZO. PESO POR RACION DE K 680 1700 | SUKARNE £120.00
(GUIGAM)

030] 00 120 G + 20 G. A GRANEL EN BOLSAS DE
POLIETILENO EN PAQUETES NO MAYORES DE 5
KG, CUBIERTOS CON PELICULA PLASTICA,
PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES Y MUESTRE ETIQUETA CON 4
NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO DE /
CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL
(TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE LA
VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
GRAMAJE POR RACION, CONSERVESE EL
PRODUCTO EN REFRIGERACION o
CONGELACION SEGUN CORRESPONDA, FECHA
DE  CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE
CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO EN
APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTES

480101 PIERNA DE CERDO MOLIDA PESO POR RACION K 440 1100 | SUKARNE $130.00
030200 | DE 120 G + 5 G. A GRANEL POR KILIGRAMO EN (GUIGAM)
BOLSAS DE POLIETILENO, EN PAQUETES NO
MAYORES DE 5 KG, CUBIERTOS CON PELICULA
PLASTICA,  PREFERENTEMENTE  MATERIALES
BIODEGRADABLES Y MUESTRE ETIQUETA CON
NOMBRE DE LA EMPRESA, NUMERO DE o
CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION FEDERAL
(TIF), NOMBRE GENERICO, NOMBRE DE [A
VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
GRAMAJE POR RACION, CONSERVESE EL
PRODUCTO EN REFRIGERACION o
CONGELACION SEGUN CORRESPONDA, FECHA
DE  CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE
CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO EN

APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTES.
480108 BISTEC DE PIERNA DE RES. PESO POR RACION K 1560 3900 SUKARNE $225.00
0200 00 DE 120 G ¢+ 20 G FRESCO A GRANEL PCR (GUIGAM)
434 b5 celonia lndustiizl, © P, 97100, Barida, Yucatan, Maxico, Bx-Terronos 1 Féix
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GOBIERNO DE

MEXICO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
"IGNACIO GARCIA TELLEZ"

ACTA DE FALLO

LICITACION PUBLICA NACIONAL
NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA comsumo HUMANO

MAURICIO G[OVANNI GONZALEZ FRANCO

CLAVE

a3 ; CANTIDAD GANTIDAD e S DRECIO
PRESENTAGION CUADno BASICO : ME?J?DA MINIMA ™ AX'M ALl MAR.CAE_ UNITARIO

KILIGRAMO EN BOLSAS DE UOLIETILEND, EN
PAQUETES NO MAYORES DE 5 KG,
TRANSPORTADA ENTRE HIELO DENTRO DE
BANDEJA DE PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA, A
UNA TEMPERATURA DE 2 - 4 °C EN SU CENTRO
TERMICO ¥ MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE
DE LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE
TIPO  INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE
GENERICO, NOMBRE DE (A VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS, GRAMAJE POR
RACION, CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA, FECHA DE  CADUCIDAD,
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA

480108
0600 00

NORMATIVIDAD VIGENTE.

FALDA DE RES. FRESCO A GRANEL EN TROZO O K 320 800 SUKARNE $225.00
MEDALLON CON RACIONES INDIVIDUALES EN {GUIGAM)
CHAROLAS DE UNICEL o PLASTICO
REUTILIZABLE, CUBIERTAS CON PELICULA
PLASTICA, CON ALMOHADILLA ABSORBENTE EN

LA PARTE INFERIOR, PREFERENTEMENTE {
MATERIALES BIODEGRADABLES. CADA PAQUETE
CON UN PESO NO MAYOR A 5 KG,
TRANSPORTADA ENTRE HIELO DENTRO DE

BANDEJA DE PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA, A \
UNA TEMPERATURA DE 2 - 4 °C EN SU CENTRO
TERMICO Y MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE
DE LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE
TIRO INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE
GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD,
CONTENIDO EN KILOGRAMOS, GRAMAIJE POR
RACION, CONSERVESE EL PRODUCTO ENM
REFRIGERACION ©O CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA, FECHA DE  CADUCIDAD.
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA

480108
0700 00

NORMATIVIDAD VIGENTE.

PULPA DE RES EN TROZO. PESO POR RACION K 1560 3200 SUKARNE 422500
DE 120 G # 20 G FRESCO . A GRANEL POR (GUIGAM)
KILIGRAMO EN BOLSAS DE POLIETILENO, EN
PAQUETES NO MAYORES DE 5 KG,
TRANSPORTADA ENTRE HIELO DENTRO DE
BANDEJA DE PLASTICO REUTILIZABLE LIMPIA, A
UNA TEMPERATURA DE 2 - 4 °C EN SU CENTRO
TERMICO ¥ MUESTRE ETIQUETA CON NOMBRE
DE LA EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE
TIPO  INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE

GENERICO, NOMBRE DE LA VARIEDAD, '
CONTENIDO EM KILOGRAMOS, GRAMAJE POR
RACION, CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION O CONGELACION SEGUN
CORRESPONDA, FECHA DE CADUCIDAD.
ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA

480108
0701 00

NORMATIVIDAD VIGENTE.

PULPA DE RES MOLIDA. FRESCO A GRANEL; EN K 1520 3800 SUKARNE $180.00
BOLSA DE PLASTICO QUE FACILITE EL PESAIE. (GUIGAM)
EN SU RECEPCION. CADA PAQUETE CON UN
PESO NO MAYOR A 5 KG, TRANSPORTADA ENTRE
HIELO DENTRO DE BANDEJA DE PLASTICO
REUTILIZABLE LIMPIA, A UNA TEMPERATURA DE
2 - 4 °C EN SU CENTRO TERMICO Y MUESTRE
ETIQUETA CON NOMBRE DE LA EMPRESA,

NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO INSPECCION
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GOBILRNO DE

MEXICO

IMSS

ACTA DE FALLO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NAGIONAL

"IGNACIO GARCIA TELLEZ"

LICITACION PUBLICA NACIONAL

NO. LA-60-GYR-050GYR063-N-2-2024

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

MAURICIO GIOVANNI GONZAi.EZ ERANCO 5

CLAVE

PRESEN_‘I‘A_CIéN ch_DRo BASICO |

UNIDAD
DE
MEDIDA |

CAN‘HDAD
MrNIMA

CANTIDAD
- MAXIMA

fMAﬁcAf

PRECIO
UNITARIO

FEDERAL (TIF), NOMBRE GEMERICO, MOMBRE DE
LA VARIEDAD, CONTENIDO EN KILOGRAMOS,
GRAMAJE POR RACION, CONSERVESE EL
PRODUCTO EN REFRIGERACION [}
CONGELACION SEGUN CORRESPONDA, FECHA
DE  CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE
CALIDAD, PRESERVACION Y ETIQUETADO EN
APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE.

$831,034. 4

$20F7 J862
(0]

SUBGRUPO 1 C DERIVADOS LACTEOS

NUMERO DE CONTRATO: 050GYR0OB3N0D224- 007 00

480 202
0101 02

QUESO PANELA PAQUETE DE 1000 G ENVASADO
Y ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.

1320

3300

ALPINO

$195.00

480 202
020203

QUESO AMERICANO REBANADA INDIVIDUAL DE
18 A 20 G, ENVUELTA EN PLASTICO AL ALTO
VACIO, EMPACADAS EN CAJA DE CARTON O
BOLSA IMPERMEABLE DE 1000 G

32

80

ousy

$94.00

480 202
0205 00

QUESO COTIJA DE 1000 G. ENVASADO EN
EMPAQUE IMPERMEABLE (PLASTICO @]
ENCERADO) PARA PROTEGER LAS
CARACTERISTICAS FISICAS,  QUIMICAS y:
MICROBIOLOGICAS. ETIQUETADO CONFORME A
LOS CRITERIOS DE CALIDAD.

36

20

ALPINO

$75.00

480 202
0208 02

QUESO MANCHEGO DE 1000 G. ENVASADO EN
EMPAQUE IMPERMEABLE (PLASTICO o]
ENCERADO)} DE PREFERENCIA AL ALTO VACIO,
PARA PROTEGER LAS CARACTERISTICAS FISICAS,
QUIMICAS Y MICROBIOLOGICAS. ETIQUETADO
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD.

800

2000

1600

RANCHO
AZUL

NUTRI

$168.00

$48.00

480 202
0300 00

YOGURT DE LECHE PARCIALMENTE
DESCREMADA DE 900 ML EN ENVASE DE
PLASTICO GRADO ALIMENTICIO RESISTENTE E
INOCUO QUE GARANTICE LA ESTABILIDAD DEL
PRODUCTO, CON TAPA DE SELLO HERMETICO
QUE EVITE SU CONTAMINACION Y NO ALTERE
CALIDAD NI CARACTERISTICAS SENSORIALES, EL
ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.

640

YOGUR

DANONE

$58.00

480 202
030100

YOGURT NATURAL DE LECHE DESCREMADA DE
900 ML EN ENVASE DE PLASTICO GRADO
ALIMENTICIO  RESISTENTE E INOCUO QUE
GARANTICE LA ESTABILIDAD DEL PRODUCTO,
CON TAPA DE SELLO HERMETICO QUE EVITE SU
CONTAMINACION ¥ NO ALTERE CALIDAD NI
CARACTERISTICAS SENSORIALES, EL
ETIQUETADO CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.

Goo

1500

487.00

480 701
0100 00

CREMA ENTERA DE LECHE DE VACA ENVASE
DE PLASTICO O POLIETILENO CON SELLO
HERMETICO, DE 900 ML, RESISTENTE E INOCUO
QUE  GARANTICE LA ESTABILIDAD DEL
PRODUCTO, EVITE SU CONTAMINACION Y NO
ALTERE CALIDAD NI CARACTERISTICAS
SENSORIALES, ETIQUETADA CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD.

400

1000

ALPURA

SUBGRUPO 1E: EMBUTIDOS

NUMERO DE CONTRATO: 0500YR063N00224- 008-00

Cable 41 ntine
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“IGNACIO GARCIA TELLEZ”

GOBIERNO DE

MEXICO

ACTA DE FALLO
LICITACION PUBLICA NACIONAL
NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024
ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO

MAURICIO GIOVANNI GONZALEZ FRANCO |,

: | UNIDAD YR Taar
SNiEST S e I CANTIDAD CANTIDAD'| - pRecio
CLAVE pnsssumcnéncuabno BA‘SIQQV . ME%EDA MINIMA | MAXIMA ;MAHCAE UNITARIO

K 200 ' 500 alys $195.00

480103 | JAMON CERDO FINO 16% EN PROT. REB DE 25 G
020002 | +3GENPAQUETES DE 1 KG EMPACADAS AL
ALTO VACIO EN PELICULA DE POLIETILENO, CON
MATERIALES INOCUOS Y RESISTENTES, QUE NO
REACCIONEN CON EL PRODUCTO O ALTEREN
SUS CARACTERISTICAS FISICAS, QUIMICAS Y
SENSORIALES, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES Y MUESTRE ETIQUETA CON
INFORMACION NUTRIMENTAL, NOMBRE DE LA
EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO,
NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN
KILOGRAMOS, GRAMAIJE POR RACION,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION DE 2°C A 4°C, LOTE, FECHA DE
CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE.

480105 | JAMON DE PAVO EN REBANADAS DE25G £3 G K
030002 | EN PAQUETES DE 1000 G, EMPACADAS AL ALTO

VACIO EN PELICULA DE POLIETILENO, CON
MATERIALES INOCUOS Y RESISTENTES, QUE NO
REACCIONEN CON EL PRODUCTO O ALTEREN
SUS CARACTERISTICAS FISICAS, QUIMICAS Y
SENSORIALES, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES Y MUESTRE ETIQUETA CON
INFORMACION NUTRIMENTAL, NOMBRE DE LA
EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF) DE LA CARNE CON
QUE FUE ELABORADO, NOMBRE GENERICO,
NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN
KILOGRAMOS, GRAMAIE POR RACION, }
CONSERVESE EL PRODUCTO EN /
REFRIGERACION DE 2°C A 4°C, FECHA DE

CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE CALIDAD, ‘
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA

MORMATIVIDAD VIGENTE.

480103 [ JAMON DE PECHUGA DE PAVO REBDE 25G 1 3 K
030102 | G EN PAQUETES DE 1 KG EMPACADAS AL ALTO

VACIO EN PELICULA DE POLIETILENO, CON
MATERIALES INOCUOS Y RESISTENTES, QUE NO
REACCIONEN CON EL PRODUCTO O ALTEREN
SUS CARACTERISTICAS FISICAS, QUIMICAS Y
SENSORIALES, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES Y MUESTRE ETIQUETA CON
INFORMACION NUTRIMENTAL, NOMBRE DE LA
EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO,
NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN
KILOGRAMOS, GRAMAIE POR RACION,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION DE 2°C A 4°C, LOTE, FECHA DE
CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTE,

480103 [ SALCHICHA DE CERDO VIENA EN PIEZAS DE 40 K 200 500 alys $45.00
080001 |G+ 3G, EN PAQUETES DE 1 KG EMPACADAS AL e
ALTO VACIO EN PELICULA DE POLIETILENO, CON
MATERIALES INOCUOS ¥ RESISTENTES, QUE NO
REACCIONEN CON EL PRODUCTO O ALTEREN
SUS CARACTERISTICAS FISICAS, QUIMICAS Y
SENSORIALES, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES Y MUESTRE ETIQUETA CON
INFORMACION MUTRIMENTAL, NOMBRE DE LA
EMPRESA, NUMERD DE CERTIFICADO DE TIPO .

1200 3000 alys $110.00 |

4 10 alys $135.00

olonia Indigsirial, 0 9180, Harkda, Yucatan, iMaxics, Bx-Tertonns 11 Idnly
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GOBIERNO DE

MEXICO

ACTA DE FALLO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“IGNACIO GARCIA TELLEZ”

LICITACION PUBLICA NACIONAL

NO. LA-60-GYR-060GYR063-N-2-2024

J

ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA GONSUMO HUMANO

‘MAURICIO. GIOVANNI GONZALEZ FRANCO

i

CLAVE

PRESENTACION (:UA_DRO_ BAslco_

“UNIDAD

“DE

MEDIDA

GANTIDAD

MINIMA

CANTJDAD
MAXIMA

-_MAiiGA: 1

~ PREGIO
UNITARIO

INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO,
NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN
KILOGRAMOS, GRAMAJE POR RACION,
CONSERVESE EL PRODUCTC EN
REFRIGERACION DE 2°C A 4°C, LOTE, FECHA DE
CADUCIDAD, ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
MNORMATIVIDAD VIGENTE..

$58.00

480103
0700 01

SALCHICHA DE PAVO VIENA REB DE 40G + 3 G
EN PAQUETES DE 1000 G EMPACADAS AL ALTO
VACIO EN PELICULA DE POLIETILENO, CON
MATERIALES INOCUOS Y RESISTENTES, QUE NO
REACCIONEN CON EL PRODUCTO O ALTEREN
SUS CARACTERISTICAS FISICAS, QUIMICAS Y
SENSORIALES, PREFERENTEMENTE MATERIALES
BIODEGRADABLES Y MUESTRE ETIQUETA CON
INFORMACION NUTRIMENTAL, NOMBRE DE LA
EMPRESA, NUMERO DE CERTIFICADO DE TIPO
INSPECCION FEDERAL (TIF), NOMBRE GENERICO,
NOMBRE DE LA VARIEDAD, CONTENIDO EN
KILOGRAMOS,  GRAMAJE  POR  RACION,
CONSERVESE EL PRODUCTO EN
REFRIGERACION DE 2°C A 4°C, LOTE, FEGHA DE
CADUCIDAD. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD,
PRESERVACION Y ETIQUETADO EN APEGO A LA
NORMATIVIDAD VIGENTES

400

1000

alys

480 701
030001

TOCINO PAQUETE DE 1000 G, EMPACADO EN
REBANADAS AL ALTO VACIO Y ETIQUETADO
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD.

60

150

D'HECTOR

ONTE
O
$105,172.41

$262 931.03

4150.00

() OF=e
f )

SUBGRUPO 2B; LECHE

| NUMERO DE CONTRATO

18000

;:050GYRO63N00224:009:00 -

ALPURA

~ 4000

480 201

LECHE DESCREMADA ULTRAPASTEURIZADA
ENVASE TETRABRIK DE 1000 ML.

L

7200

0101 01
480 201

0200 00

LECHE ENTERA DESLACTOSADA
ULTRAPASTEURIZADA ENVASE TETRA BRIK CON
CAPACIDAD DE 1000 ML, ENVASADA Y
ETIQUETADA CONFORME A LOS CRITERIOS DE
CALIDAD.

s

320

800

LALA

$45.00

480 201

0300 02

LECHE ENTERA EN POLVO. LATA DE 1000 G
ENVASADA Y ETIQUETADA CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD.

20

50

100

ALPURA

ALPURA

$180.00

$40.00

480 201

0303 00

LECHE ENTERA ULTRAPASTEURIZADA
TETRABRIK CON CAPACIDAD DE 1000 ML
ENVASADA ¥ ETIQUETADA CONFORME A LOS
CRITERIOS DE CALIDAD

40

480 201

0400 00

LECHE ULTRAPASTEURIZADA PARCIALMENTE
DESCREMADA TETRABRIK CON CAPACIDAD DE
1000 ML. ENVASADA Y ETIQUETADA CONFORME
A LOS CRITERIOS DE CALIDAD.

8000

20000

ALPURA

IMPUESTOS INCLUIDOS EN CASO DE APLICAR

MARIA DE LOURDES'AVILA'GALVE23

ctave

PRESENTACIGN CUADRO BASICO

UNIDAD
‘DE

MEDEDA

CAN‘N DAD

MerMA

CANTIDAD
MAXIMA :

] Subgrupo 3C TORTILLAS DE MAIZ Y MASA

NUMERO DE CONTRATO' 05DGVR063N00224-0‘IO 00

$34.00

MASA DE MAIZ (NIXTAMALIZADA) EN BOLSAS DE

K|

60

150 |

Torval |

480 405

iale 4y htiaa

1ol 9343 22656 5L L1602 §

2 5% velania indasial, .8 950, Lidiida,

53 L L weervndtins s gobun
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“IGNACIO GARCIA TELLEZ"

GOBIERNO DE

MEXICO A\

MSS
ACTA DE FALLO
LICITACION PUBLICA NACIONAL
NO. LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024 J
ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUMO HUMANO
MARIA DE LOURDES AVILA GALVEZ SRR BRI PR e e BEheie

5 UNIDA_DE; TS s i SRl ey
- CANTIDAD | CANTIDAD  MARG Al PRECIO

CLAVE PRESENTACION CUADRO gAs_l(:o : MEl[jjflsbA MINIMA | MAXIMA UNITARIO
0500 00 POLIETILENO DE 1000 G. T
480 405 | TORTILLA DE MAIZ A GRANEL POR PESO EN K 6000 15000 Torval 4 34.00

0600 00 GRAMOS O EMPACADA EN BOLSA DE
POLIETILENO DE 1000 G.

IMPUESTOS INCLUIDOS EN CASO DE APLICAR

RESUMEN DE LA LICITACION PUBLICA NACIONAL LA-50-GYR-050GYR063-N-2-2024
14

SUBGRUPOS REQUERIDOS .
SUBGRUPOS ASIGNADOS 10
SUBGRUPOS CANCELADOS 0 i
'SUBGRUPOS DESIERTOS 4
POR PRECIO 2
0

DESCALIFICACION TECNICA

SIN OFERTA 3
% DE ASIGNACION : 71.42 % ﬂ \@

SUBGRUPOS DESIERTOS
GRUPO 4; BEBIDAS CONGELADAS N
SUBGRUPO 4A: BEBIDAS CONGELADAS _ : \
480603010000 | HELADO DE HELADO DE SABORES. ENVASE DE PLASTICO O DE 180 450
SABORES CARTON  PLASTIFICADO DE 1000 ML  ETIQUETADO
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD. ¥
480603020000 | NIEVE DE SABORES NIEVE DE SABORES POR LITRO ENVASE DE PLASTICO O DE 20 50
CARTON PLASTIFICADO DE 1000 ML. ETIQUETADO
CONFORME A LOS CRITERIOS DE CALIDAD A
T || 4B HIELO PARACONSUMO HUMAND — " |77 [
N/A HIELO PARA HIELO PARA CONSUMO HUMANO BOLSA DE 5 KG Bolsa 1080 2,700
CONSUMO
HUMANO |

De conformidad con lo dispuesto por el articulo 37 fraccién V de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Pdblico, se indica que para los licitantes que resultaron asignados, la firma de los 74
pedidos se llevard a cabo preferentemente el dia 19 de Enero del afio 2024, a partir de las 12:00 horas en /)
esta Unidad Médica de Alta Especialidad en el siguiente domicilio calle 34 x 41 No 439 Col. Industrial.

Asimismo se les recuerda a los licitantes que deberdn de tramitar la opinién ante el IMSS, el SAT y el
INFONAVIT de encontrarse al corriente de sus obligaciones fiscales, para aquellos contratos que rebasen el

monto de los $300,000.00 pesos, previo a la firma del contrato. £l contrato tendrd una vigencia del 05 de

Enero al 31 de diciembre del 2024.

Asi mismo que la garantia de cum

plimiento del contrato debera presentarse dentro de los 10 dias naturales [
siguientes a la firma del mismo. {/’

Para efectos de la notificacién y en términos de los articulos 37 Bis de la Ley, a partir de esta fecha se pone a
disposicion de los licitantes, copla de esta Acta en el Departamento de Abastecimiento de esta UMAE

ubicada en calle 34 nimero 439 por 41 colonia Industrial C.p. 97150, Mérida, Yucatan, en donde se fijara o

copia de la cardtula del Acta o un ejemplar o el aviso del lugar donde se encuentra disponible, por un I/
término no menor de cinco dias 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 notificacién

personal. La informacion también estar4 disponible en la direccién electrénica del CompraNet 2023.

olonta idusteis), CP. o750, Iaiats, o atan, bdxico, By Terrenos E1} anix

alie ) fylimavzies 440 S 34
§ 35008 $2ALED £A1 L101d 4 BIGED.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“IGNACIO GARCIA TELLEZ"

GOBIERNO DE

MEXICO

LICITACION PUBLICA NACIONAL
NO. LA-60-GYR-050GYR063-N-2-2024
ADQUISICION DE VIVERES Y HIELO PARA CONSUNO HUMANO

Después de dar lectura a la presente Acta, se dio por terminado este acto, siendo las 08:55 A.M,, del dia 03
del mes de Enero del afio 2024,

ACTA DE FALLO J

Esta Acta consta de 38 hojas, 22 hojas del acta ¥ 16 del dictamen técnico firmando para los efectos legales y

de conformidad los asistentes a este evento, quienes reciben copia de la misma.

POR EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL: P
NOMBRE AREA FIRMA 7
- : JEFE DEL DEPARTAMENTO DE

MTRO. EDGAR FABIAN CUBELLS GUTIERREZ ABASTECIMIENTO

L.N LILIANA VICTORIA DE LA CRUZ - -

il JEFE DE OFICINA DE NUTRICION Y DIETETICA
AVELIN MERAZ PALMA JEFE DE OFICINA DE ADQUISICIONES
C. JUAN RIGOBERTO PAN JIMENEZ ANALISTA COORDINADOR

@A pot B4 velonis lndastodal, O, VALG, Mdida, Vueatan, Maxic o, Ex-Tetronas | I Fénbix % o
Ert GiG2 4 SIBED, i dinss gols e -:‘E:
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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
Nimero
050GYR0O63N00224-010-00
D4MOO010

Anexo 3 (tres)

“Documento de designacién de Administrador del Contrato”.




T

GOBIERNO DE |

MEXICO |

MEMORANDUM INTERNO

Oficio No. DND/894/2023

Dr. Rogelio Guzman Jaramillo.
Administrador Médico de Areas Comunes de la UMAE.

Presente.

ASUNTO: Designacién de Administrador de Contrato,

Me refiero al proceso de contratacién de Viveres
Especialidad, para atender el requerimiento del ejercicio 2024

Sobre el particular, en cumplimiento a lo dispuesto en el pentltimo p
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos ¥ Servicios del Sector PG
417, 4.24.6 y 5315 inciso ¢), de las Politicas, Bases y Lineamientos
Arrendamientos v Servicios del Instituto Mexicano
de Aplicacién General en Materia de Adquisiciones, Arrendamient

designa como Administrad
del o los contrato que se generen del proceso de contratacion arrib

Asimismo, especialmente se destaca lo dis

Lineamientos en Materia de Ad
Social, respecto a que es responsabilidad de los administradores de

cumplimiento de las obligaciones contractuales, como son la prestacion de

(alimentos y bebidas) para la Unidad Médica de Alta

puesto en el numeral 5.3.15 inciso c),
duisiciones, Arrendamientos Y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Atenclén Médica

Coordinacién de Unldades Médicas de Alta Especialidad
Direcclén UMAE. Hospital de Especlalidades Centro Médica Naclonal

*Ignacio Garcla Téllez” en Mérida, Yucatsn
Administracién Médica de Areas Comunes
Departamento de Nutricién y Dietética

Mérida, Yucatan, a 10 de Noviembre 2023

drrafo del Articulo 84 del Reglamento
blico, en relacion a

los numerales 2.2, (
en Materia de Adquisiciones,

del Seguro Social, asf como del Manual Administrativo
0s ¥ Servicios del Sector Publico, se le

or del o los Contratos y responsable de administrar y verificar el cumplimiento
a mencionado,

de las Politicas, Bases Y

los contratos de verificar el
los servicios o |a entrega de los

bienes o supervisar el célculo de deducciones y penas convencionales, entre otros,

Sin otro particular, aprovecho la ocasién para enviarle un cordial saludo.

Atentamente,

Mtro. José AngelRamirez Solis

Director Ad}piﬁfstratlvo UMAE ,/””ﬂd—?
- —

esignacian,

Se elimin- el dato consistente en: RFC, CURP

por tratarse de datos correspondignte auna
persona f2sica identificada o ider_ltlflce_ible y cuya
difusi- n puede afectar la esfera jur’dica 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.

elio Guzman Jaramillo

c&th:édico de Areas Comunes
tinistrador del contrato.,

Calle 34 No 439 nnrVad ~n

rogeno.guzman@imss.gob.mx
999 922 5656

Domicllio-institucional:

Registro Federal de Contribuyentes:
Clave Unica de Registro de Poblaclén:
Correo electrdnico institucional:
Teléfono institucional;

C.op.

Dr. Roberto Abraham Betancourt Ortiz,
Lic. Guillermo Del Rio Denls.- Titular de |a Divislén de Asuntos Juridicos de la
Lie. Edgar Fablan Cubelis Gutierrez.- Jefe del Departamento de Abaste
C. Avelln Meraz Palma.- Jefe de la Oficina de Adquisiciones de [a UMAE.

- Director de la UMAE.- Para su cenoclmliento.- Presente.

lonia Industrial, Mérida, Yucatan C.p. 97000

UMAE.- Para su conocimiento.- Presente.
cimlento de la UMAE - Para su conocimiento.- Presente,
- Para su Conocimiento.- Presente.

Minutario.
Expedlente
o R
Caite $4 Ho. 439, par calle 41, Ex Terronos ol FSnlx Col, Industeial, Municlplo de Marlda, C.0, 950, cn vl Fstado de Yucatan. i J 2023‘/
TE1 {U99) U2E.5656 Exi. 61594, wornsdmes.gob.ms 1" Liaar,
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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
050GYR0O63N00224-010-00
D4MOO010

Anexo 4 (cuatro)

“Junta de Aclaraciones, la cual se encuentra disponible para su consulta en el

sistema denominado CompraNet”.






