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CONTRATO No. SSCDMX-DGAF-ADF-050-2024

CONTRATO ABIERTO PARA EL SERVICIO INTEGRAL DE TERAPIA DE PRESION NEGATIVA, REALIZADO
MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION DIRECTA, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL
GOBIERNO DE LA CIUDAD DE MEXICO, A TRAVES DE LA SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE
MEXICO, EN LO SUCESIVO “LA DEPENDENCIA”, REPRESENTADA POR LA MTRA. LETICIA GUADALUPE
DELGADO CARRILLO, EN SU CARACTER DE DIRECTORA GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS EN
LA SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO , A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA
“EL GCDMX", ASISTIDA POR EL LIC. ALFREDO DE JESUS PADILLA URIBE, DIRECTOR DE RECURSOS
MATERIALES, ABASTECIMIENTOS Y SERVICIOS, Y EL DR. VICTOR FERNANDO GONZALEZ ROMERO,
DIRECTOR GENERAL DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS Y URGENCIAS COMO EL “AREA
REQUIRENTE Y ADMINISTRADOR DEL CONTRATO” Y POR LA OTRA, “HI-TEC MEDICAL”, S.A. DE C.V.,
REPRESENTADA POR SU APODERADA ESPECIAL, LA C. DAHENNE ITZEL ORTEGA ARGOTT, A QUIEN
PARA EFECTOS DEL PRESENTE CONTRATO SE LE DENOMINARA COMO "EL PROVEEDOR" Y CUANDO

ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA "LAS PARTES", DE CONFORMIDAD CON LAS
SIGUIENTES DECLARACIONES Y CLAUSULAS:

DECLARACIONES

I. “LA DEPENDENCIA” declara que:

.1 La Ciudad de México es una Entidad Federativa integrante de |la Federacién, sede de los Poderes de
la Unién y cargo, entre otros, del Ejecutivo Local, Titular que se auxilia de Organos Centrales,
Desconcentrados y Organismos Descentralizados. Los cuales integran la Administracién Publica de
la Ciudad de México, de conformidad con lo previsto en los articulos 43, 44 y 122 de la Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; articulo 1°, 32 apartado C numeral 1, 2 y 33, de la
Constitucion Politica de la Ciudad de México; 3, 9y 12 de la Ley Orgénica del Poder Ejecutivo y de la

Administracién Plblica de la Ciudad de México y 13 del Reglamento Interior del Poder Ejecutivo y de
la Administracién Publica de |a Ciudad de México.

1.2 Es una Unidad Administrativa de la Administracion Publica Centralizada de la Ciudad de México, de
conformidad con los dispuesto en los articulos 33 de la Constitucién Politica de la Ciudad de México;
cuya competencia y atribuciones se sefialan en los articulos 2, 3,11 fraccién | y 16 fraccion XV de la
Ley Organica del Poder Ejecutivo y de la Administracién Plblica de la Ciudad de Méxicoy 1,2, 3y 7

fraccion XV del Reglamento Interior del Poder Ejecutivo de la Administracién Publica de la Ciudad de
México.

1.3 La Mtra. Leticia Guadalupe Delgado Carrillo, en su caracter de Directora General de Administracién
y Finanzas en la Secretaria de Salud de la Ciudad de México, acredita su personalidad juridica en
términos del nombramiento de fecha 16 de octubre de 2024, signado por la Lic. Clara Marina Brugada
Molina en su carécter de Jefa de Gobierno de la Ciudad de México, manifestando que cuenta con
facultades amplias, suficientes y con la atribucion para celebrar el presente contrato, con fundamento
en lo dispuesto en el articulo 129 fracciones I, VIII, IX, X, XIV Y XVI del Reglamento Interior del Poder
Ejecutivo y de la Administracién Publica de la Ciudad de México, publicado en la Gaceta Oficial de la
Ciudad de México el 02 de enero de 2019. Asi como en lo dispuesto en el punto primero del “Acuerdo
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por el que se delega en los Directores Generales de |la Secretarfa de Salud del Distrito Federal y en el
Titular de la Direccién General de Administracion en dicha Dependencia, las facultades que se
indican”, publicado en la Gaceta Oficial del entonces Distrito Federal el dia 18 de agosto de 2006.

»

De conformidad con el nombramiento de fecha 01 de septiembre de 2023, suscribe el presente
instrumento el Dr. Victor Fernando Gonzélez Romero, Director General de Prestacion de Servicios
Médicos y Urgencias, con R.F.C. GORV600831DY9, como ADMINISTRADOR DEL CONTRATO,
designado para dar seguimiento y verificar el cumplimiento de las obligaciones que deriven del
objeto del presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento, bastando para tales
efectos un comunicado por escrito y firmado por el servidor publico facultado para ello, informando
a "EL PROVEEDOR".

1.5 La adjudicacion del presente contrato se realizé mediante el procedimiento de adjudicacién directa,
con fundamento en los articulos 4y 134 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos;
los articulos 4 apartado A numerales 1y 3, articulo 9 apartado D, numeral 3 en sus incisos a), b), ¢) y
d) de la Constitucién Politica de la Ciudad de México; articulo 26 fraccién lll, 40 segundo pérrafo, 41
fraccion I, fraccién V, pendltimo parrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico “LAASSP”, articulos 28 y 72 fraccién V del Reglamento de la “LAASSP” y demds
normatividad aplicable.

1.6 “LA DEPENDENCIA" cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante oficio ndmero
SSCDMX/DGAF/DF/SP/239/2024 de fecha 27 de diciembre de 2024, que afecta la partida 3993
“Subrogaciones”, emitido por la Direccién de Finanzas en la Secretaria de Salud de la Ciudad de
México.

1.7 Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes N° GDF971205-4NA.

1.8 Tiene establecido su domicilio en Avenida Insurgentes Norte, No. 423, Conjunto Urbano Nonoalco-
Tlatelolco, Alcaldia Cuauhtémoc, C.P. 06900, Ciudad de México, mismo que sefiala para los fines y
efectos legales del presente contrato.

Il. “EL PROVEEDOR’, por conducto de su apoderado declara que “HI-TEC MEDICAL", S.A. DE C.V.:

Il.1 Es una persona moral legalmente constituida conforme a las leyes mexicanas, como lo acredita con
la escritura publica nimero 38,075, de fecha 04 de marzo de 2002, otorgada ante la fe del licenciado
Alfredo Miguel Mordn Moguel, titular de la notaria nimero 47 del entonces Distrito Federal, hoy Ciudad
de México, inscrita en el Registro Publico de la Propiedad y del Comercio del Distrito Federal, hoy
Ciudad de México, con el folio mercantil nimero 287014, de fecha 08 de abril de 2002.

La C. Dahenne Itzel Ortega Argott, en su cardcter de apoderada especial de la sociedad "HI-TEC
MEDICAL", S.A. DE C.V., se identifica con credencial para votar expedida a su favor por el Instituto
Nacional Electoral con nimero IDMEX1374037656, acreditando su personalidad y facultades para
suscribir el presente instrumento en términos de la escritura publica ndmero 19,084, de fecha 12 de
agosto de 2013, otorgada ante la fe del licenciado Manuel Villagordoa Mesa, titular de la notaria
nimero 228 del Distrito Federal, hoy Ciudad de México, mismas que, bajo protesta de decir verdad
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manifiesta que, no le han sido revocadas, modificadas o limitadas en forma alguna y surten plenos
efectos a la fecha de celebracion del presente instrumento juridico.

1.2 Conforme a la clausula estatutaria, donde rige su actuacién, tiene por objeto, entre otros: a) compra,
venta, importacion, exportacién, arrendamiento, explotacién, fabricacién, magquila, distribucion,
transformacion y empaque de todo tipo de medicamentos y medicinas, al menudeo y al mayoreo, asi
como todo tipo de insumos para la salud, vitaminicos, productos naturistas, homeopéticos,
materiales de curacién como alcohol, algodon, tela adhesivas, gasas, etcétera (por mencionarlos de
manera enunciativa y no limitativa), reactivos, uniformes, equipos médicos, ortopédicos, dentales y
de transporte, y la explotacion, representacion y comercializacién de marcas nacionales y extranjeras
de dichos bienes, i) la contratacion, representacién y capacitacion del personal necesario para la
celebracion del objeto social, asf como de otras empresas con objetos sociales similares o conexos.

[1.3 Relne las condiciones técnicas, juridicas y econémicas, y cuenta con la organizacion y elementos
necesarios para su cumplimiento.

Il.4 Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes HME020304BP8.

Il.5 Acredita el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en términos de lo dispuesto en el articulo 32-D
del Cédigo Fiscal de la Federacidn vigente, incluyendo las de Aportaciones Patronales y Entero de
Descuentos, ante el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores y las de
Seguridad Social ante el Instituto Mexicano del Seguro Social, conforme a las Opiniones de
Cumplimiento de Obligaciones Fiscales emitidas por el SAT, INFONAVIT e IMSS, respectivamente.

1.6 Para todos los efectos legales del presente contrato refiere como domicilio fiscal, asi como para oir
y recibir notificaciones el ubicado en: Calle puente de piedra, No. 65, Colonia Toriello Guerra, Alcaldia

Tlalpan, C.P. 14050, Ciudad de México, teléfono 55 5171-28202, 55 1663-9800 correo electrénico:
itzel.ortega@hitecmedical.mx.

lll. De “LAS PARTES":

1.7 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 realizar a “LA DEPENDENCIA” EL SERVICIO INTEGRAL DE *
TERAPIA DE PRESION NEGATIVA, en términos y condiciones establecidos en este contrato y sus anexos:
ANEXO 1 (ANEXO TECNICO) Y ANEXO 2 (COSTOS), que forman parte integrante del mismo.

ot 2624

- Felipe Carrillo
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SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO.

“LA DEPENDENCIA" pagara a “EL PROVEEDOR"” como contraprestacion por el servicio objeto de este
contrato, un monto minimo de $450,000.00 (CUATROCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS 00/100 M.N.), y
un monto méximo de $4,500,000.00 (CUATRO MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS 00/100 M.N.) incluye
el impuesto al valor agregado.

Los precios unitarios del presente contrato, expresados en moneda nacional son:

ANEXO 2 (COSTOS)
| CODIGO CABMSDF dan _ : MONTO
= CLAVE |  DELBIEN, CLAVE  DESCRIPCIGN | UNIDAD DE | MONTO MiNiMO MAXIMO
©- | COMPENDIO | ARRENDAMIENTO | INTERNA a MEDIDA | (IVAINCLUIDO) | ADJUDICADO
: 0 SERVICIO : - : | ava ncLumo)
SERVICIO INTEGRAL
1 S/C 3993000002 S/C DE TERAPIADE | SERVICIO | $450,000.00 | $4,500,000.00
PRESION NEGATIVA
e
& UNIDAD ' :
senln
o) 3 -
> DESCRIPCION DE Z | MARCA ug?fggo
= - MEDIDA | 7 |
]
B>
; EQUIPO DE DESBRIDAMIENTO QUIRURGICO EQUIPO | 18 Vggi’;‘(’}i” EQUIPO EN
- COMODATO
5 BOMBA DE TERAPIA DE PRESION NEGATIVA EQUIPO | 102 | RENASYSTOUCH | EQUIPO EN
- COMODATO
3 PARCHE ADHESIVO PARA FIJACION DE DRENAJE Y LA FENASYS T
PRESENTACION DE UN SELLO ADHESIVO. DIMENSIONES 7CM X 10 | 1 | ool P
CM, PARA SU USO EN EL EQUIPO PARA TERAPIA DE HERIDAS CON ek A58,
PRESION NEGATIVA, CLAVE 531.357.0011
APOSITO DE ESPUMA DE ALCOHOL POLIVINILO (PVA) WSQ;E\?R;EM
DIMENSIONES 7.5 M X 10 CM X 0.9 CM. PARA USO EN ELEQUIPO | o | e .
4 PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PRESION NEGATIVA, CLAVE: I 207
531.357.0011. WOUND THERAPY
DRESSING
APOSITO DE ESPUMA DE ALCOHOL POLIVINILO (PVA) WS&‘;?R}E"“
DIMENSIONES 10 CM X 15 CM X 0.9 CM. PARAUSO ENELEQUIPO | | PRESSURE 51
5 PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PRESION NEGATIVA, CLAVE: : $5445.14
- WOUND THERAPY
531.357.0011,
DRESSING

AJPU/AAC/ACBIKD!
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UNIDAD
DESCRIPCION DE

MEDIDA

VALYV 4ENns

"LNVO

MARCA

PRECIO
UNITARIO

DEPOSITO DE 300 ML, CON SOLIDIFICADOR, PRESENTACION CALA
CON 5 PIEZAS. PARA SU USO EN EL EQUIPO PARA TERAPIA DE
HERIDAS CON PRESION NEGATIVA: CLAVE 531.357.0011.

[}

PIEZA

—d

RENASYS TOUCH

§23,336.30

DEPOSITO DE 800 ML, CON SOLIDIFICADOR. PARA SU USO ENEL
7 EQUIPO PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PRESION NEGATIVA:

PIEZA
CLAVE 531.357.0011

RENASYS TOUCH

$5,534.17

PAQUETE PEQUENQ: INCLUYE UNA ESPUMA DE POLIURETAND DE
400 A 600 MICRAS DE POROSIDAD DE FORMA RECTANGULAR DE
10 CM A 8 CM X 3 CM, UN PUERTQ DE SUCCION SUAVE CON
SISTEMA DE SELLADO RESISTENTE A LA COMPRENSION Y UN

8 APOSITO DE MARCO DE VENTANA PARA FIJACION. CON UNA
PELICULA TRANSPARENTE DE 20 CM X 30 CM CON INDICADORES
NUMERICOS PARA SU EACIL APLICACIGN CON ALTA

TRANSMISION DE VAPOR DE AGUA. PRESENTACIGN: PAQUETE
PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.357.0011

" PIEZA

RENASYS TM F
CON SOFT PORT

$4,978.41

PAQUETE MEDIANQ: INCLUYE ESPUMA DE POLIURETANO DE 400
A 600 MICRAS DE POROSIDAD DE FORMA RECTANGULAR DE 20
CM X 12.5CM X 3 CM. UN PUERTO DE SUCCION SUAVE CON

SISTEMA DE SELLADO RESISTENTE A LA COMPRENSION UN
APQSITO DE MARCO DE VENTANA PARA FIJACION, CON DOS
9 PELICULAS TRANSPARENTES DE 20 CM X 30 CM GON
INDICADORES NUMERICOS PARA SU FACIL APLICAGION CON
ALTA TRANSMISION DE VAPOR DE AGUA. PRESENTACION:
PAQUETE PARA SU USQ EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE
531.357.0011

PIEZA

RENASYS TM F
CON SCFT PORT

$5,289.57

PAQUETE GRANDE: INCLUYE ESPUMA DE POLIURETANC DE 400 A
600 MICRAS DE POROSIDAD DE FORMA RECTANGULAR DE 25 CM
X 15 CM X 3 CM. UN PUERTO DE SUCCION SUAVE CON SISTEMA
DE SELLADO RESISTENTE A LA COMPRENSION Y UN APGSITO DE
10 MARCO DE VENTANA PARA FIJACION, CON TRES PELICULAS
TRANSPARENTES DE 20 CM X 30 G CON INDICADORES
NUMERICOS PARA SU FACIL APLICACION CON ALTA
TRANSMISION DE VAPOR DE AGUA. PRESENTACION: PAQUETE
PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.357.0011

PIEZA

RENASYS TM
CON SOFT PORT

$5,911.86

PAQUETE EXTRA GRANDE: INCLUYE ESPUMA DE POLIURETANO
DE 400 A 500 MICRAS DE POROSIDAD DE FORMA RECTANGULAR
DE 50 CM X 63 CM X 1.5 CM. UN PUERTO DE SUCCION SUAVE CON
SISTEMA DE SELLADQ RESISTENTE A LA COMPRENSION Y UN
APOSITO DE MARCO DE VENTANA PARA FIJACION, CON DOS

KN PELICULAS TRANSPARENTES DE 40 CM X 60 CM CON
INDICADORES NUMERICOS PARA SU FACIL APLICACION CON
ALTA TRANSMISION DE VAPOR DE AGUA. PRESENTACION:
PAQUETE PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE
.531.357.0011

PIEZA

RENASYS TM F
CON SOFT PORT

$10,536.70

feehtes Norte No. 423, Conjunte Urbano
MNonoalco-Tigtelpleo, Alcaldia Cuauhtémoc, C.P. 06300,
Ciudad de México
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o e
& UNIDAD | © ‘
o - :
= DESCRIPCION DE MARCA ik
= AR MEDIDA | :
o :
>
CONECTOREN'Y, 3 TUBOS DE CONEXION DE PVC DE 30 CM, CON
CONECTORES DE POLIPROPILENO DE GRADO MEDICO PARA EL
12 TRATAMIENTO DE DOS HERIDAS SIMULTANEAS, DESEGHABLE PIEZA 1 RENASYS TOUCH $1,980.05
PARA SU USO EN EL EQUIPQ: EQUIPO PARA TERAPIA DE HERIDAS
CON PRESION NEGATIVA CLAVE 531.357.0071
ESPONJA ABDOMINAL PARA TERAPIA DE PRESION NEGATIVA,
QUE INCLUYE: DOS BLLOQUES DE ESPUMA DE POLIURETANO
RETICULADO HIDROFOBICO CON DIMENSIONES DE 43 CM X 30 CM
3 CM QUE INCORPORAN PERFORADA Y PRE-FORMADA PARA
FACILITAR LA ADECUACION DEL TAMARO, UNA CAPA
PROTECTORA DE ORGANOS DE POLIURETANO CON MEDIDA DE 89
CM X 66 CM QUE PROTEGE EL FUNCIONAMIENTO DE ORGANOS
ABDOMINALES DE MANERA NORMAL, UN PUERTO DE SECCION
13 SUAVE CON SISTEMA DE SELLADO RESISTENTE A LA PIEEN | 1 HENAG TS AR 514,001.79
COMPRESION CON MEDIDA DE 69 CM E LARGO Y CABEZAL DE 15
CM X 10 CM PARA MEJOR FIJACION, CON SEIS PELICULAS
NUMERICOS PARA SU FACIL APLICACION CON ALTA
TRANSMISION DE VAPOR DE AGUA PARA SER USADO CON
SISTEMA RENASYS EZ PLUS. PRESENTACION: PAQUETE PARA SU
USO EN EL EQUIPQ: EQUIPC PARA TERAPIA DE HERIDAS CON
PRESION NEGATIVA. CLAVE: 531.357.0011
APOSITO CON MATRIZ MICRO ADHERENTE DE TLC-NOSF
14 INHIBIDOR DE METALOPROTEINASAS 10X10 CM ek | 9 RGOSR 967053
APOSITO BASADO EN LA TECNOLOGIA LIPIDO-COLOIDE(TIC),
FLEXIBLE NO ADHESIVA, NO OCLUSIVA, COMPUESTA DE UNA
15 TRAMA DE POLIESTER IMPREGNADA DE PARTICULAS A 1 URGAT. $163.78
HIDROCOLOIDES. 10X 12 CM
SILVERLON
APGSITO DE NYLON BARADO EN PLATA, CONTIENE 546 MG CADA ANTIMICROBIAL
T00CM2 TEXTIL ADHERENTE, PROPORCIONA UNA BARRETA PIEZA 1 BARRIER| WOUND 4849.44
16 | ANTIMICROBIANA A TRAVES DE LIBERACION DE IONES DE PLATA AND BURN '
SOSTENIDA DURANTE 7 DIAS, MEDIDAS 47" X 66/" CONTACT
DRESSING
SUSTITUTO DERMICO ACELULAR, COMPUESTO DE MATRIZ MATRIDERM
17 | ABIERTA POROSA 3-D DE COLAGENO NATIVO Y ELASTINA DE IMM |  PIEZA 1 DEMAL MATRIX $48,624.38
DE GROSOR MEDIDAS 105 X 148 X 1 MM
PROTECTOR CUTANEO A BASE DE DIMETICONA AL 1% ADDANEX TM
1g | POLITILENGLICOL Y BIOADHESIVO DE COPOLIMERO DE ENVASE PIEZA 1 SKIN 8517.65
CON 4 ONZAS PROTECTANT
INSTRUMENTAL
19 PIEZA DE MANO DESECHABLE (45°/14MM) PIEZA 1 DEHIDROCIRUGIA |  $16,622.52
VERSAJET 1|
AJPUIAACIA P )
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o
[emsd
o UNIDAD | - 0
T ) PRECIO
> DESCRIPCION DE Z MARCA Sk
= MEDIDA | :
=]
>
INSTRUMENTAL
20 PIEZA DE MANO DESECHABLE (45°/8 MM) PIEZA 1 DE HIDROCIRUGIA |  $16,622.52
. VERSAJET 1l
INSTRUMENTAL
21 PIEZA DE MANO DESECHABLE (15°/14 MM) PIEZA 1 DE HIDRGCIRUGIA |  $16,622.52
g VERSAJET Il
INSTRUMENTAL
99 PIEZA DE MANO DESECHABLE PLUS (45°/14 MM) PIEZA 1 DE HIDROCIRUGIA | $16,622.52
VERSAJET Il
_ INSTRUMENTAL
on |- PIEZA DE MANO DESECHABLE PLUS (45°/8 MM) PIEZA 1 DE HIDROCIRUGIA | $16,672.52
VERSAJET 1l
INSTRUMENTAL
o4 PIEZA DE MANO DESECHABLE PLUS (15°/14 MM) PIEZA 1 DE HIDROCIRUGIA |  $16,622.52
VERSAJET I
SOLUCION DE
CLORURO DE
5 ; SOLUCION FISIOLGGICA DE 3000 ML PIEZA 1 SODIO AL 0.9% $116.68
PARA IRRIGACION
BAXTER
25 CANISTER DE RESIDUOS 1.5 LTS PIEZA 1 RENASYS TOUCH $4,667.27

El precio unitario es considerado fijo y en moneda nacional (pesos de los Estados Unidos Mexicanos),
hasta que concluya la relacién contractual que se formaliza, incluyendo todos los conceptos y costos
involucrados en EL SERVICIO INTEGRAL DE TERAPIA DE PRESION NEGATIVA, por lo que “EL
PROVEEDOR" no podra agregar ninglin costo extra y los precios seran inalterables durante la vigencia del

presente contrato.

TERCERA. ANTICIPO.

Para el presente contrato “LA DEPENDENCIA” no otorgar anticipo a “EL PROVEEDOR".

CUARTA. FORMA Y LUGAR DE PAGO.

“LA DEPENDENCIA" efectuaré el pago a través de transferencia electrénica en pesos de los Estados
Unidos Mexicanos, a mes vencido, conforme a los servicios efectivamente entregados y a entera
satisfaccion del administrador del contrato y de acuerdo con lo establecido en el ANEXO 2 (COSTOS), que

forma parte integrante de este contrato.

AJPUIAACIACBIKOGP
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El pago se deberd realizar en un plazo maximo de 20 (veinte) dias naturales siguientes, contados a partir

de la fecha en que sea entregado y aceptado el Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI) o factura
electrénica a “LA DEPENDENCIA”, con la aprobacién (firma) del Administrador del presente contrato.

El computo del plazo para realizar el pago se contabilizara a partir del dia hébil siguiente de la aceptacion
del CFDI o factura electrénica, y ésta retna los requisitos fiscales que establece la legislacién en |a
materia, el desglose de los servicios realizados, los precios unitarios, se verifique su autenticidad, no

existan aclaraciones al importe y vaya acompafiada con la documentacién soporte de la realizacién de
los servicios facturados.

De conformidad con el artfculo 90 del Reglamento de la “LAASSP”, en caso de que el CFDI o factura
electrénica entregado presente errores, quien se designe, dentro de los 3 (tres) dfas habiles siguientes de
Su recepcion, indicard 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 correccién del CFDI y/0 documentacién soporte entregada,
no se computara para efectos de pago, de acuerdo con lo establecido en el artfculo 51 de la "LAASSP”,

El CFDI o factura electrénica deberd ser presentada acompariada de la documentacidn soporte, en la
ventanilla tinica de la Direccién de Finanzas en la Secretarfa de Salud de |a Ciudad de México junto con la
impresién de verificacién de comprobante fiscal digital (CFDI), en dfas habiles en un horario de 9:00 a

14:00 horas, y enviar sus facturas en formato PDF y XML al correo electrénico
ventanilla.sedesadrf@gmail.com

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

“EL PROVEEDOR" manifiesta su conformidad que, hasta en tanto no se cumpla con la verificacién,

supervision y aceptacién de los servicios, no se tendrén como recibidos o aceptados por el Administrador
del presente contrato.,

Para efectos de trdmite de pago, “EL PROVEEDOR"” deberd ser titular de una cuenta bancaria, en la que se
efectuard la transferencia electrénica de pago, respecto de la cual deberd proporcionar toda la
informacién y documentacién que le sea requerida por “LA DEPENDENCIA", para efectos del pago.

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

El pago de los servicios realizados quedaré 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”. ‘

™ 2624 |

AJPUIAAC/AOBIPGP
Avenida Insukgentes Norte No. 423, Conjunto Urbano Pagina 8 de 20 ' \'F"’g*{fyg%?g""
Nonoalco-Tlgtelglco, Alcaldia Cuauhtémoc, C.P. 06900, S \Mr"i":-'-’iw-‘“r‘w

Ciudad de Mékico




: A ;f z SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO
' %E?‘% *gzuyai Sf?f‘?ﬁfﬁiﬁ&? DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

DIRECCION DE RECURSOS MATERIALES, ABASTECIMIENTOS Y SERVICIOS
CONTRATO No. SSCDMX-DGAF-ADF-050-2024

QUINTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES PARA LA REALIZACION DE LOS SERVICIOS

“EL PROVEEDOR”, se obliga a realizar EL SERVICIO INTEGRAL DE TERAPIA DE PRESION NEGATIVA,
objeto del presente contrato en los lugares que establezca la Secretaria de Salud de la Ciudad de México,
fisica y. documentalmente de acuerdo a los periodos, horarios, condiciones y en su caso normas generales
o especificas sefialadas en los ANEXOS: 1 (ANEXO TECNICO) Y 2 (COSTOS); los cuales forman parte
integral del presente instrumento y que contienen los términos y condiciones del servicio.

“EL PROVEEDOR" acepta que “EL GCDMX"
otros domicilios dentro de la ciudad de Mé
que realice la direccidn de recursos materi
la ciudad de México al “el proveedor”.

puede cambiar el lugar para la prestacién de los servicios en
xico, sin cargo alguno para “EL GCDMX", previa notificacion
ales, abastecimientos y servicios en la'secretaria de salud de

Los servicios que “EL PROVEEDOR” realice sin previa autorizacién del “AREA REQUIRENTE Y
ADMINISTRADORA DEL CONTRATO", serén sin costo para “EL GCDMX".

- Los recursos, materiales e insumos que utilice “EL PROVEEDOR” para cumplir con el presente contrato
deberdn estar en buen estado y ser suficientes al 100%, sin que dicha circunstancia faculte a “EL
PROVEEDOR” para reclamar un pago adicional por este concepto.

SEXTA. VIGENCIA.

“LAS PARTES” convienen en que la vigencia del presente contrato sera del 28 al 31 de diciembre de 2024.

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

“LAS PARTES" estdn de acuerdo que “LA DEPENDENCIA” por razones fundadas y explicitas podra ampliar
el monto o en la cantidad de los servicios, 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. L
modificacién se formalizaréd mediante la celebracién de un Convenio Modificatorio. '

“LA DEPENDENCIA”, podra ampliar la vigencia del presente instrumento, siempre y cuando, no implique

incremento del monto contratado o de la cantidad de servicios, siendo necesario que se obtenga el previo
consentimiento de “EL PROVEEDOR”. -

De presentarse caso fortuito o fuerza mayor, o por causas atribuibles a “LA DEPENDENCIA”, 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 podré ser solicitada t
por cualquiera de “LAS PARTES". = 1)

En los supuestos previstos en los dos parrafos anteriores, no proceders la aplicacién de penas
convencionales por atraso.
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Cualquier modificacién al presente contrato debera formalizarse por escrito, y deberd suscribirse por el
servidor publico de “LA DEPENDENCIA" 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, dltimo parrafo del Reglamento de la “LAASSP’, salvo que por disposicion legal se
encuentre exceptuado de presentar garantia de cumplimiento.

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

OCTAVA. GARANTIA DE LOS SERVICIOS

Los servicios seran garantizados contra vicios ocultos y deficiencia en la calidad por un mes, contados a

partir de la fecha de recepcién a entera satisfaccién del 4rea requirente; asi como por cualquier otra
responsabilidad en la que incurra.

En caso de que “EL PROVEEDOR" incurra en otra responsabilidad y al término del periodo establecido en
el parrafo anterior no se haya resuelto a favor de “LA DEPENDENCIA", esta conservara la fianza de
cumplimiento hasta quedar concluido el o los asuntos pendientes. '

NOVENA. GARANTIA(S)
A) CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

Conforme a los articulos 48, fraccién I, 49, fraccién I, de la “LAASSP”; 85, fraccién lil, y 103 de su
Reglamento “EL PROVEEDOR” se obliga a constituir una garantfa indivisible por el cumplimiento fiel y

exacto de todas las obligaciones derivadas de este contrato; Yy en este caso se hara efectiva en proporcién
~al incumplimiento .de la obligacién principal, mediante fianza expedida por compafila afianzadora
mexicana autorizada por la'Comisién Nacional de Seguros y de Fianzas, a favor de la Secretaria de
Administracién y Finanzas de la Ciudad de México, por un importe equivalente al 10% del monto méaximo
total del contrato, sin incluir el IVA.

Dicha fianza debera ser entregada a “LA DEPENDENCIA”, a mis tardar dentro de los 10 dias naturales
posteriores a la firma del presente contrato. :

Si las disposiciones jurfdicas aplicables lo permiten, la éntrega de la garantfa de cumplimiento se podra
realizar de manera electrénica. o

En caso de que “EL PROVEEDOR" incumpla con la entrega de la garantfa en el plazo establecido, “LA

. DEPENDENCIA" podr4 rescindir el contrato y dara vista al Organo Interno de Control para que proceda en
el @mbito de sus facultades.

La garantfa de cumplimiento no serd considerada como una limitante de responsabilidad de “EL
PROVEEDOR", derivada de sus obligaciones y garantias estipuladas en el presente instrumento juridico, y

b
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no impedira que “LA DEPENDENCIA” reclame la indemnizacién por cualquier incumplimiento que pueda
exceder el valor de la garantfa de cumplimiento.

En casc de incremento al monto del presente instrumento juridico o modificacién al plazo, “EL
PROVEEDOR" se obliga a entregar a “LA DEPENDENCIA”, dentro de los diez dias naturales siguientes a la
formalizacion del mismo, de conformidad con el dltimo pérrafo del articulo 91, del Reglamento de la
“LAASSP", los documentos modificatorios o endosos correspondientes, debiendo contener en el

documento la estipulacién de que se oforga de manera conjunta, solidaria e inseparable de la garantia
otorgada inicialmente.

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccidn, el servidor publico facultado por “LA DEPENDENCIA”
procederd inmediatamente a extender la constancia de cumplimiento de las obligaciones contractuales y

dard inicio a los trdmites para la cancelacién de la garantia de cumplimiento de contrato, lo que
comunicard a “EL PROVEEDOR".

B) GARANT{A PARA RESPONDER POR VICIOS OCULTOS.

“EL PROVEEDOR” deberd responder por defectos o vicios ocultos de los servicios realizados, asi como
de cualquier otra responsabilidad en que hubiere incurrido, en los términos sefialados en este Contratoy
anexos respectivos, convenios modificatorios respectivos y en la legislacién aplicable, de conformidad

con los articulos 53, pérrafo segundo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico y 96, parrafo segundo de su Reglamento.

“EL PROVEEDOR", quedar3 liberado de su obligacidn, una vez transcurridos los plazos sefialados en los
anexos, siempre y cuando “LA DEPENDENCIA” no haya identificado defectos o vicios ocultos en los

servicios realizados, asi como cualquier otra responsabilidad en los términos de este Contrato y
convenios modificatorios respectivos.

DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR".

“EL PROVEEDOR?”, se obliga a:

a) Prestar los servicios 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, de calidad y demds condiciones establecidas en el
presente contrato y sus respectivos anexos. _

¢) Asumir la responsabilidad de cualquier dafio que llegue a ocasionar a “LA DEPENDENCIA” 0 a
terceros con motivo de la ejecucion y cumplimiento del presente contrato.

d) Proporcionar la informacién que le sea requerida por la Secretarfa de la Funcién Pablica yel
Organo Interno de Control, de conformidad con el articulo 107 del Reglamento de la “LAASSP”.

e) Reponer los servicios reportados, por problemas de calidad, defectos o vicios ocultos, de
acuerdo a la estipulado en el presente contrato.

AJPUIAACIACKR(EEIGP : Bldna b el ﬂi??e%?g%‘g}%’é!o
Avenida Insufdentes Norte No. 423, Conjunto Urbano g llas gy, PUERTO

Nonealco-Tlatelolco, Alcaldia Cuauhtémoc, C.P. 06500,

Ciudad de México ) ‘ai o

fi
I
[\i
y
i

\



CIUDAD DE MEXICO SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO
S, CAPITAL DE LA TRANSFORMACION DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS .
Vv DIRECCION DE RECURSOS MATERIALES, ABASTECIMIENTOS Y SERVICIOS

CONTRATO No. SSCDMX-DGAF-ADF-050-2024

f) Entregar la (s) garantfa (s) de (cumplimiento del contrato y de responsabilidad civil) que le sean
aplicables, dentro del término de 10 dfas naturales posteriores a la firma.

DECIMA PRIMERA. OBLIGACIONES DE "LA DEPENDENCIA O ENTIDAD"

“LA DEPENDENCIA", se obliga a:

a) Otorgar las facilidades necesarias, a efecto de que “EL PROVEEDOR" lleve a cabo en los términos
convenidos, de los servicios objeto del contrato. :

b) Realizar el pago correspondiente en tiempo y forma.

c) Extender a "EL PROVEEDOR’, por conducto del servidor publico facultado, la constancia de
cumplimiento de obligaciones contractuales inmediatamente que se cumplan éstas a satisfaccién

expresa de dicho servidor plblico para que se dé trémite a la cancelacién de la garantia de
cumplimiento del presente contrato.

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

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" designa como Administrador del presente contrato al Dr. Victor Fernando
Gonzalez Romero, Director General de Prestacién de Servicios Médicos y Urgencias, con RFC
GORV600831DY9, quien en conjunto con el “AREA TECNICA” dari seguimiento y verificara el
cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en este instrumento asi mismo consistira en Ia

verificacion del cumplimiento de las especificaciones establecidas y en su caso en los anexos respectivos,
asi como las contenidas.en la propuesta técnica.

“LA DEPENDENCIA”, a través del administrador del contrato, rechazara los servicios, que no cumplan
las especificaciones establecidas en este contrato y en sus Anexos, obligdndose “EL PROVEEDOR?” en
este supuesto a realizarlos nuevamente bajo su responsabilidad y sin costo adicional para “LA

DEPENDENCIA”, sin perjuicio de la aplicacién de las penas convencionales o deducciones al cobro
correspondientes.

DECIMA TERCERA. DEDUCCIONES.

En caso de deductiva, el célculo de las deducciones correspondientes las realizard la Direccién General de
Administracioén y Finanzas, a través de la Direccién de Recursos Materiales, Abastecimientos y Servicios,
previa solicitud del "ADMINISTRADOR DEL CONTRATO" cuya notificacion se realizard a "EL PROVEEDOR”

por escrito o via correo electrénico, dentro de los 10 dias naturales 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
prestacion de los servicios, objeto del presente contrato, conforme a lo establecido en el ANEXO 1 parte /{

{
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integral del presente contrato, “LA DEPENDENCIA" por conducto del administrador del contrato en
coordinacién con la Direccién de Recursos Materiales, Abastecimientos y Servicios.

PENAS CONVENCIONALES

Concepto Unidad de medida Responsable de reportar el Porcentaje para aplicar
incumplimiento

Cuando no se lleve a cabo el | Por cada dia natural de | Jefe de Servicio del Servicio 5% del monto facturado el mes
mantenimiento preventivo de los | atraso en el servicio Integral, Subdirector Médico | que se debia dar
equipos de presion negativa de | conforme al calendario y/o Director de Unidad Médica. | mantenimiento preventivo.

acuerdo al programa  de | preventivo
mantenimiento preventivo.

Cuando no se lleve a cabo el | Por cada dia natural de | Jefe de servicio del Servicio | 5% del monto facturado el mes
mantenimiento correctivo de los | atraso de la  fecha | Integral, Subdirector Médico que se debia dar
equipos médicos de presién | proporcionada al momento y/o Director de Unidad Médica. | mantenimiento correctivo.

negativa con el que se presta el | de notificar la falla.
servicio.

Cuando no se entregue el equipo | Por cada dia natural de | Jefe de Servicio del Servicio | 5% del monto facturado el mes
por sustitucion cuando no se | atraso de la fecha Integral, Subdirector Médico | que no se entregue el equipo
efectué el mantenimiento | programada de entrega del | y/o Director de Unidad Médica. | sustituto.
correctivo de los equipos médicos | bien a sustituir.
de presion negativa en el tiempo
establecido.

Cuando no se lleve a cabo la | Por cada diez minutos de | Jefe Servicio del Servicio | 5% del monto de los insumos
sustitucion de los insumos con | retraso en la sustitucién Integral, Subdirector Médico | no sustituidos.

defecto o falla, durante un y/o Director de Unidad Médica.
procedimiento.

La Direccion General de Administracién y Finanzas, a través de la Direccion de Recursos Materiales,
Abastecimientos y Servicios, determinar el célculo de la pena convencional, cuya notificacién se realizarg

inmediatamente por escrito o via correo electrénico, posteriores al atraso en el cumplimiento de la
obligacion de que se trate.

El pago de los servicios quedaré 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 procedera el cobro de

dichas penas ni la contabilizacién de las mismas al hacer efectiva la garantia de cumplimiento del “

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

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, sera del 15% (quince por ciento) del monto de los servicios prestados fuera de la fecha
convenida, de conformidad con lo establecido en el tercer parrafo del articulo 96 del Reglamento de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

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

“EL PROVEEDOR" deberé entregar a la firma de “EL CONTRATO", con una péliza de responsabilidad civil
de cobertura amplia por el 30% del monto maximo de “EL CONTRATOQ", sin considerar el impuesto al
valor agregado, para subsanar los posibles dafios, accidentes o deficiencias en el servicio, por una
incorrecta prestacion de los mismos, incluyendo procedimientos legales, en caso de que el personal a su
cargo ocasione dafios a las instalaciones, a personal de "EL GCDMX" o a terceros, que pudieren llegar a
presentarse durante la vigencia del presente contrato, derivados de la prestacién de los servicios,
haciéndose totalmente responsable de solventar cualquier tipo de siniestro, es decir, todo evento, todo
riesgo, por lo que deslinda a “EL GCDMX", de dicha responsabilidad.

La poliza de responsabilidad civil deberd ser expedida con fecha de la firma del instrumento juridico en
cuestion y deberd entregarse en la jefatura de unidad departamental de contratos en la secretaria de
salud de la ciudad de México, dentro de un plazo de 15 (quince) dias habiles contados a partir de la firma
de este instrumento; la falta de entrega de péliza de responsabilidad civil del contrato dentro de plazo
referido serd causal de rescision del mismo.

“EL PROVEEDOR" se obliga a garantizar que el personal empleado para la prestacion de servicio, cuente
con el equipo, medidas de seguridad e higiene vigentes y emitidas por las autoridades competentes.

DECIMA SEPTIMA. IMPUESTOS Y DERECHOS.

Los impuestos, derechos y gastos que procedan con motivo de la realizacién del servicio, objeto del
presente contrato, serdn pagados por “EL PROVEEDOR”, mismos que no serdn repercutidos a “LA
DEPENDENCIA”.
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“LA DEPENDENCIA" 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 OCTAVA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES_.

“EL PROVEEDOR” no podra ceder total o parcialmente los derechos y obligaciones derivados del presente
contrato, a favor de cualquier otra persona fisica o moral, con excepcién de los derechos de cobro, en
cuyo caso se debera contar con la conformidad previa y por escrito de “LA DEPENDENCIA”.

DECIMA NOVENA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/0 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
dafos y perjuicios que pudiera causar a “LA DEPENDENCIA” o 3 terceros. '

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

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

VIGESIMA. CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.

"LAS PARTES" acuerdan que la informacion 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 Proteccién de Datos Personales en posesién de Sujetos Obligados y demas
legislacion aplicable. ‘

Para el tratamiento de los datos personales que “LAS PARTES”

: recaben con motivo de la celebracion del
presente contrato, 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 la

s obligaciones de confidencialidad descritas en el presente contrato.

Asimismo “EL PROVEEDOR” deber3 observar

lo establecido en el Anexo aplicable a Ia Confidencialidad
de la informacién del presente Contrato. :

4

\
\

\

VIGESIMA PRIMERA. SUSPENSION TEMPORAL DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.

Con fundamento en el articulo 55 Bis de Ia Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector

' |
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CONTRATO No. SSCDMX-DGAF-ADF-050-2024
Publico y 102, fraccion II, de su Reglamento, “LA DEPENDENCIA” en el supuesto de caso fortuito o de

fuerza mayor o por causas que le resulten imputables, podra suspender la prestacién de los servicios, de
manera temporal, quedando obligado a pagar a “EL. PROVEEDOR?”, aquellos servicios que hubiesen .

sido efectivamente prestados, asi como, al pago de gastos no recuperables previa solicitud y
acreditamiento. ‘

Una vez que hayan desaparecido las causas que motivaron la suspensién, el contrato podra continuar
~ produciendo todos sus efectos legales, si “LA DEPENDENCIA” asf lo determina: y en caso que subsistan

los supuestos que dieron origen a la suspensién, se podra iniciar la terminacion anticipada del contrato,
conforme lo dispuesto en la clausula siguiente.

VIGESIMA SEGUNDA. RESCISION,

“LA DEPENDENCIA" podrd iniciar en cualquier momento el procedimiento de rescisién, cuando "“EL
PROVEEDOR" incurra en alguna de las siguientes causales:

a) Contravenir los términos pactados para realizar los servicios 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 “LA DEPENDENCIA”".

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

e) Omitir suministrar realizar los servicios en tiempo y forma conforme a lo establecido en el presente
contrato y sus respectivos anexos. '

f) No proporcionar a los Organos de Fiscalizacion, la informacién que le sea requerida con motivo de
las auditorfas, visitas e inspecciones que realicen.

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

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

i) No entregar dentro de los 10 (diez) dias naturales siguientes a la fecha de firma del presente
contrato, la (s) garantia (s) (de cumplimiento del mismo y de responsabilidad civil), que le sean
aplicables. A

j) En caso de que la suma de las penas convencionales o las deducciones al pago, igualan el monto
total de la garantfa de cumplimiento del contrato y/o alcanzan el 20% (veinte por ciento) del monto
total de este contrato cuando no se haya requerido la garantfa de cumplimiento. _

k) Divulgar, transferir o utilizar la informacién que conozca en el desarrollo del cumplimiento del objeto
del presente contrato, sin contar con la autorizacién de “LA DEPENDENCIA” en los términos de lo
dispuesto en la cldusula VIGESIMA PRIMERA DE CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS
PERSONALES del presente instrumento juridico;

) Impedir el desempefio normal de labores de “LA DEPENDENCIA™:

m) Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la proteccién de su gobierno contra reclamaciones y
érdenes de “LA DEPENDENCIA", cuando sea extranjero.

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

i |
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Para el caso de optar por la rescisién del contrato, “LLA DEPENDENCIA” comunicard por escrito a _"EL
PROVEEDOR" el incumplimiento en que haya incurrido, para que en un término de 5 (cinco) dias héabiles

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 “LA DEPENDENCIA”, en un plazo de 15 (quince) dias habiles siguientes,

tomando en consideracién los argumentos y pruebas que hubiere hecho valer “EL PROVEEDOR”,
determinard de manera fundada y motivada dar o0 no por rescindido el contrato, y comunicard a “EL
PROVEEDOR" dicha determinacién dentro del citado plazo.

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

Iniciado un procedimiento de conciliacién “LA DEPENDENCIA” podrd suspender el trdmite del
procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacién de dar por rescindido el contrato se realizaran los servicios, el
procedimiento iniciado quedara sin efecto, previa aceptacién y verificacién de “LA DEPENDENCIA” de que

continda vigente la necesidad de los servicios, aplicando, en su caso, las penas convencionales
correspondientes.

por rescindido el contrato, cuando durante el procedimiento
pudiera ocasionar algdn dafio o afectacién a las funciones que tiene
LA DEPENDENCIA” elaborar4 un dictamen en el cual justifique que los
on que se ocasionarfan con la rescisién del contrato resultarian mas

encomendadas. En este supuesto, “
impactos econémicos o de operaci
inconvenientes.

No obstante, de que se hubiere firmado el convenio modificatorio a
presenta de nueva cuenta el incumplimiento, “LA DEPENDENCIA”
optar por exigir el cumplimiento del contrato,

que se refiere el parrafo anterior, si se
quedard expresamente facultada para
o rescindirlo, aplicando las sanciones que procedan.

Si se llevara a cabo la rescisidn del contrato, y en el caso de que a “EL PROVEEDOR” se le hubieran
entregado pagos progresivos, éste debers de reintegrarlos més los intereses correspondientes, conforme
a lo indicado en el articulo 51, parrafo cuarto, de la “LAASSP”.

Los intereses se calculardn sobre el mo
dias naturales desde |a fecha de su entre
a disposicién de “LA DEPENDENCIA”.

nto de los pagos progresivos efectuados y se computaran por
ga hasta la fecha en que se pongan efectivamente las cantidades
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CONTRATO No. SSCDMX-DGAF-ADF-050-2024
VIGESIMA TERCERA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL

“EL PROVEEDOR” reconoce y acepta ser el tinico patrén de todos y cada uno de los trabajadores que
intervienen en la realizacion de los servicios, por lo que, deslinda de toda responsabilidad a “LA
DEPENDENCIA" respecto de cualquier reclamo que en su caso puedan efectuar sus trabajadores, sea de

indole laboral, fiscal o de seguridad social y en ningtin caso se le podré 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 atencién de los asuntos encomendados por “LA DEPENDENCIA”, asf como
en la ejecucién del objeto del presente contrato.

Para cualquier caso no previsto, “EL PROVEEDOR" exime expresamente a “LA DEPENDENCIA” de

cualquier responsabilidad laboral, civil 0 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, “LA DEPENDENCIA” reciba una
demanda laboral por parte de los trabajadores de “EL PROVEEDOR”, en la que se demande |a solidaridad
y/o sustitucion patronal a “LA DEPENDENCIA”, “EL PROVEEDOR" queda obligado a dar cumplimiento a
lo establecido en la presente clausula.

VIGESIMA CUARTA. 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 cotizacién y el modelo de contrato, prevalecera

lo establecido en la convocatoria, invitacién o solicitud respectiva, de conformidad con el articulo 81,
fraccién IV del Reglamento de la “LAASSP".

VIGESIMA QUINTA. 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 Pblico, y 126
al 136 de su Reglamento.

VIGESIMA SEXTA. DOMICILIOS.

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

* Avenida Insulgentes Norte No. 423, Conjunto Urbano Pégina 18 de 20
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CONTRATO No. SSCDMX-DGAF-ADF-050-2024
VIGESIMA SEPTIMA. LEGISLACION APLICABLE.

“LAS PARTES" se obligan a sujetarse estrictamente a la realizacién de los servicios objeto del presente
contrato a todas y cada una de las cldusulas que lo integran, sus Anexos que forman parte integral del
mismo, a la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico, su Reglamento; al
Cddigo Civil Federal; a la Ley Federal de Procedimiento Administrativo; al Cddigo Federal de
Procedimientos Civiles; a la Ley Federal de Presupuesto Yy Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

VIGESIMA OCTAVA. JURISDICCION.

“LAS PARTES" convienen que, para la interpretacién y cumplimiento de este contrato, asf como para lo
no previsto en el mismo, se someter4n a la jurisdiccion y competencia de los Tribunales Federales con

sede en la Ciudad México, renunciando expresamente al fuero que pudiera corresponderles en razén de
su domicilio actual o futuro.

“LAS PARTES" manifiestan estar conformes y enterados de las consecuencias, valor y alcance legal de
todasy cada una de las estipulaciones que el presente instrumento juridico contiene, por lo que lo ratifican

y firman en cuatro tantos de manera autégrafe, en la Ciudad de México a los veintiocho del mes de
diciembre de 2024.

POR:
“LA DEPENDENCIA”

NOMBRE CARGO R.F.C.

MTRA. LETICIA GUABALUPE DIRECTORA GENERAL DE

DELGADO CARR|L ADMINISTRACION Y
/¥ FINANZAS EN LA DECL7412201X6
[ [ \\ SECRETARIA DE SALUD DE LA
B\ CIUDAD DE MEXICO

2N
St |
LIS/ FREDO DE JEST DIRECTOR DE RECURSOS
PADILLA URIBE MATERIALES, ,
i ABASTECIMIENTOS Y PAUA9204120U0

/ SERVICIOS

L WA DIRECTOR GENERAL DE
DR. VICTOR FEf PRESTACION DE SERVICIOS

[ il E7R \J| £ ;
& GONZALEZ ROMEROQ V’J MEDICOS Y URGENCIAS GORV600831DY9
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CONTRATO No. SSCDMX-DGAF-ADF-050-2024

C. ANTONIO CRUZ BENIGNO JEFE DE UNIDAD
DEPARTAMENTAL DE CUBA6411151M4
CONTRATOS

POR:
/REL?QOVEEDOR"
[ Ay :
n
A) BR%/ M R.F.C.
\ .tﬂ

YRTEGA ARGOTT QL
APODERADAESPECIAL DE HME020304BP8

T
“HI-TEC MEBICAL", S.A. DE C.V.
.
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ANEXO 1

ANEXO TECNICO

SERVICIO INTEGRAL DE TERAPIA DE
PRESION NEGATIVA
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ANEXG TECHICO SERVICIO INTEGRA

FOLIO RRAT

- AL TERMINO DE LA VIGENCIA DEL CONTRATO, EL OFE Fli:\! e St Cli:’»LIG/\ A BETIRAR LOS EQUIFOS QUE SOM DE SU

L

PROPIEDAD, SIN DARAR LAS INSTALACIONES DE LA SEDESA, EN UN PLAZO NO MAYOR A TREINTA DIAS HABILES,
PREVIO RECEPCION DE QFICIO EMITIDO POR PARTE DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO.

$1LOS EQUIPOS MEDICOS UTILIZAN CONSUMIBLES ESTOS DEBERAN SER CONSIDERADOS EN LA PROPOSICION
ECONOMICA Y ENTREGARLOS DE ACUERDO CON SU USO DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO.

PERIODO PADA LA BRTEEGA DE DISPOAITIVGS pinDigd

EL PLAZG PARA LA PiflESTACI(:TN DEL SERVICIO SE LLEVARA A CABO A PARTIR DLL oIbUthﬂ E DIA HA ML DE LA
FECHA DE ADQUISICION HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DEL 2024,

LUGARES V COMDICIONES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

LAPRESTACION DEL SERVICIO SE REALIZARA EN LAS UNIDADES HC )‘“‘Pl UALARIAS EHLISTADAS A C;ONTINUN:)ilfli\E:

den o] oo =

=~

HGRFTAL
HOSPITAL F‘ZL)IA'I rilCD COYOACAN
HOSPITAL PEDIATRICO VILLA
HOSPITAL PERIATRICO [ZTACALCO
HOSPITAL PEDIATRICO MOCTEZUMA
HOSPITAL FEDIATRICO TACUBAYA
HOGPITAL PEDIATRICO LEGARIA
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DE LA CIUDAD DE MEXICO DR. BELISARID DOMINGUEZ
HOSPITAL GENERAL TICOMAN
HOSPITAL GENERAL LA VILLA
HOSPITAL GENERAL [ZTAPALAPA
HOSPITAL GENERAL MILPA ALTA
HOSPITAL GENERAL X0CO
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14 HOSPITAL GEMERAL DR. RUBEN LENERO : ==
15 ' HOSPITAL GENERAL BALBUENA

16 ) Hr‘““lm FENERAL TOPILEJD

17 HOSPITAL GENERAL DE CUAJIMALPA
18 HOSPT AL GENERAL D3 ENRIQUE CABRERA
19 HOSPITAL GENERAL TLAMHUAC

20 HOSPITAL GENERAL AJUSCO MEDIO
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EN GASO DE OUE, DURANTE LA PRESTACION DEL SEAVICIO, EL PERSONAL A CARGO DEL OFERENTE LLEGARE A
INCURRIR EN RESPONSABILIDAD POR DOLO, ERHOR, NEGLIGENGIA Y/0 MPERICI 1A, £L OFERENMITL DEBERA
RESPONDER Y RESARCIR LOS DANOS Y PERJUICIOS CAUSADOS A LA SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE

MEXICO O A TERCERQS, Y EN ESTE ULTIMO CAS 0 DEBIENDO EXIMIRL A ESTA SECRETARIA, DE CUALQUIER
RECLAMACION POR TAL CONGEPTO.

ELPERIODO DE GARANTIA DEL SERVICIO SERA DURANTE LA VIGENCIA DR, CE‘JI\!T.",,&TO.

LA BARTA GARANTIA DEL SERVICIO INTEGRAL DEBERA ELABORARSE EN PAFEL MENS
INTEGRARSE EN LA PROPOSICION TECMICA, EL MO Jiir i

lfitl ‘DO DLL OFIRENTE E

13 HOSPITAL GENERAL DR. GREGORIO SALAS FLORES C =<
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' f:iu? !l}\ [:)E IW\EAIC(Y) SUBSECRETARIA DE PRES fAC|GN DE SERVICIOS MEDICOS E INSLIMOS.
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SECRETARIA DE SALUD

SUBSECRETARIA DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS E INSUMOS,
DIRECCION DE MEDICAMENTOS, TECNOLOGIA E INSUMOS.

CIUDAD DE MEXICO

ERASTIAL DB LA TRARSEORMADION

ANEXGT
AMEXO TECHICO 8E R‘f%i:l() MYBGRAL DE VERAPIA DE PRESIGH HEGATIVA
. : FOLIO DT 1 58-2024
“EL PERSONAL DE LA SUBDIRECCION DE TECNOLQOGIA E INSUMOS ASIGNADO AL REGISTRO, DARA ACCESD EN EL
ORDEN EN QUE SE HAYAN REGISTRADO, EL ACCESO SERA DE UN OFERENTE A LA VEZ.

7. ViGITA

!.t".‘-

A LAS IMNSTALACIOHES DE LAS UMIBADES HOSPITALARIAS
NO APLICA PARA ESTE SERVICIO INTEGRAL

2. PROPOSICION TECMICA

LA PROPOSICION TECHICA SERA E N EORBIATO RDE Y BEXOHL EDITADLE,

EL OFERENTE DEBERA PRESENTAR EL AMEXD 19 FORMATO DE LA ‘r’ﬁ‘iC'“Oﬁii('i_llfiE TEGHICA DEL
ITEGRAL DE TERAPIA DE F"P;ESIU-" NEGATIVA, ASl COMO LOS ANEXOS: ANEXO 1.2 FICHAS TECk
DISGEE] I“i!."@- MEDICOS VY ANEXO 1.2 20UIPOS MEDICOS A UTILIZARSE DURANTE LA VIGEHCIA DEL (1

¥ R s
Y EN FORMATO ELECTRONICO EXCEL EDITABLE Y PDF FIRMADO POR EL REPRESENTANTE LEGAL EL NO
PRESENTARLOS SERA MOTIVO DE DESECHAMIENTO DE SU PROPOSICION.
SEVERIFICARA QUE LA INFORMACION comemm EN £, ANEXO mi'-;%'f.'ﬂ : .-"'..‘ﬁﬁr““‘_” O .
SERVICIO ITEGRAL DE TERAPIA DE PRESION HEGAT ICOS AUTIIZARSE ©
LA VIGENCIA DEL COMTRATO Y AMEXO 1.2 FICHAS um»sa,.,,,_ .aa m ,~r~n mvus MEDICOS, SEA LA MISMA EN LOS
FOHMATOS EXCEL Y PDF,
EL ANEXO 19 FORMATO DE LA PROPOSICION TECHICA DEL SERVICIO INTEGRAL 2 112APIA DE PhESIGH
HEGATIVA DEBERA SER HFQU[SITADO DE ACUERDO A LA GUIA DE CARGA DE LA PROPOSICION EN COM“‘RANH Y
EN CUMPLIMIENTO CON LOS ANEXOS: AMEXO 1.4 EQUIPOS MEDICOS A UTIUZATSE DURANTE LA VICEHCIA (5L 5
CONTRATO Y AHEXD 1.3 FICHAS TECRICAS DE DISPOSITIVOS MEDICOS, _
s PARALA PRESENTACIGH PROPOSICION TECMICA ELECINGMICA, PDE ¥ EXOEL S0ITABLE: :
EL OFERENTE DFEERA PRESENTAR LA PROPOSICION TECNICA ELECTRONICA EN EL ANEXO 19 FORMATO DE LA g
PROPOSICION TECKICA DEL SERVICIO [HTEGRAL DE TERADIA DE PRESIOH MHELATIVA , EL AMENO 1. b i
:ﬁss NCAS DE mm GSITIVOS MEDICOS Y AMEXO 1.4 EOUIROS WMEDICOS A l.h!i.#:.’.,ﬂ"-.;"{-‘_i‘nil“?f’; AMTE LA VIGERGIA
DEL CONTAATO EN FORMATO EXCEL EDITARLE Y PDE. v
PARA EL A -;‘v:f;ni' “FORMATO DT LA PROPOSICIGH TECHMICA DI, SERYICIO INTEGRAL NE TERAPIA B PREIO: L
SEGATIVA" BN EL APARTADO Il DOCMISENTACIGH LOS DOCUMENTOS .m,tmmuo?, DEBERAN m/\.a -
NOMBRADOS COMO EN LA GUIA DE CARGA DE LA PROPOSICION EN COMPRANET EN EL DOCUMENTO EN EXCEL / =
EDITABLE. o = ‘,&;f

FALA LAS FICHAS VECHICAS:

'ARA LOS ANEXOS: AMEXC 1.2 ¥ AMEND 1.4 CADA PUNTO DE LA DES CRIPGION DEL BIEN DEGE ESTAR
th—F tENCIADA EN LOS CATALOGOS, MANUALES, FOLLETOS » MANUAL DE USUARIO, INSTALACION Y/Q SERVIGIO
U OTRA INFORMACION QUE SE PRESENTE COMO ¢ U"T%-NTO DE LA DESCRIPCION DEL BIEN OFERTADO,
CUALQUIER PUNTO NO REFERENCIADO SE CONTARA COMO CARACTERISTICA NO CUMPLIDA Y SE DESECHARA

i,
CHARA E

LA PROPOSICION. SE DEBERA CONSIDERAR LO ESTABLECIDO EN LA(S) JUNTA (S) DE ACLARACIONES. e

L

TODOS LOS DOCUMENTOS QUE RESPALDEN LO SOLICITADO EN LAS CARACTERISTICAS
ELECTRONICO DEREN ESTAR COMPLET0S Y SER EMITIDOS POR EL FABRIGANTE,

LOS DOCUMENTOS COMO SON LOS REGISTROS SANITARIOS, PRORROGAS, COMPROBANTE .DE PAGO DE | /
DERECHOS, CARTA DE 'NO REQUERIMIENTO DE REGISTRO SANITARIO O COFIA DEL DIARIO QOFICIAL DE LA '
FEDERACION, CERTIFICADOS, CARTA DE APOYO, DEBERAN ESTAR HOBMEIRADOS GO EN LA GUIA DE CARGA 1E \

TECNICAS EN

,-;:"f% 20324
N4 Felipe Carrill
‘ \,l,‘)}\‘_ PUERTO

Av. Insurgentes Norte 423, piso 2, Non(}alcp Tlateloleo
Alcaldia Cuauhtémoac, C.P. 06900, Ciuddd’da:México
T.55 51321200 ext, 1373




SUBSECRETARIA D: PRESTAC]O’\! DE SERVICIOS MEDICOS E INSUMGS.
DIRECCION DE MEDICAMENTOS, TECNCLOGIA E INSUMOS.
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ENTREGAR CARTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD EN SE
ADJUDICADO AL CURMPLINMIENTO DE LAS SIGUIENTES ROR MAS:

:  REGLAMENTO DE INSUMOS PARA LA SALUD.

: NORMA OFICIAL MEX

*  NORMA OFICIAL
"TECNOVISILA

= WORMA OFICIAL MEXICANA NOM-241-SSAT
ESTABLECIMIENTOS DEDICADOS A LA FABRICACIS

3 f ki

Afs oTmoT e
FRN Y Bl .1.—14

LA QUE SE COMPROMETE, EN CA

3o
V)
o
W)
Il
.
Iri
7]
&
e
5

X

=

CAN ,'1‘.5\_,.,-::5(—\\"‘ -2(08, ETIOUETADC DE DISPOSITIVCS § IS,
iSXICANA  NOWM-240-SSA1-2012, INSTALACION ¥ CQPER ACICE

{CIA.

A1-2012, BUEMAS ’-'R“L,T]L.,“LS DE FABRRICAGION PARA
N DE DISPCSITIVOS MEDICOS

'v..,.. xEild

: EXPEDIDG rﬂ

ARTIOULDS. 375 DE LA LEY GENERAL DE SALUD,
SALUD.
AEQISTRG 851 ' VENGIDT EN CAST DE QUE EL REGISTRO SANITARIO NO SE ENCUENTRE DENT: 0 DEL

PERICDO DE VIGENDIA DE 5 AROS, O SE Es CUEH.F&C DENTRO DE LOS :59 DIAS NATURALES PREVIOS A SU :
VENCIMIENTO, DEBERA PRESENTAR LA SIGUIENTE DCCUMENTACION, EN CASO DE MO DRESENTAR LA L
INFORMACICN ComP LETA, SE DESECHARA LA PROFPOSICION: - . f
& COPIA SIvPLE DEL REGISTRG SANITARIO SOMETIDO A PRORROGA
b.  COMPROBANTE DE PAGD DE DERECHOS, Y
€. COPIA SIMPLE DEL FORMATO DE SOLICITUD DEL REGISTRO SANITARIC SCMETIDO A PRORROSA 1§ |

EXPEDIDO POR LA COFEPRIS S S

g. r‘mr,\ EN HOJA MEMBRETADA ¥ FIRMADA POR £

REPRESEN ’Tm\-"
REGIST RO SANITARIO EN DONDE BAJG PROTESTA DE DECIR VERDAD wia
PRORRGZA DEL REG! STRO SANITARIO, DEL CUAL ‘quS ?"i"* COPiA
':Jri‘.‘.fia‘ Y QUE B ACUSE DE RE ECIBQ PRESENTADD COR RESPCMNDE AL £R
TRAMITE DE PRGR WROCA.

Av. Insurgenies Norte 423, piso 21, Nonoa!
Alcaldia Cuauhtémac, C.P. 06300, Ciudad ¢
T.E55132 71200 ext. 1373
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SUBSECRETARIA DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS E INSLUMOS,
DIRECCION DE MEDICAMENTOS, TECNOLOGIA € INSUMODS.

oy
Y

CIUDAD DE MEXICO A58

CAr i om0 i

1, CHANDO LOS HSUMOS NO REQUIERAN SEGISTRO SAXITARIO DELERAN PRESENTAR CARTA DE WNO
REQUERIMIENTO EMITIDO POR LA COFEPRIS O PRESENTAR COPIA DE LA PUBLICACION DEL DIARIO OFICIAL
DE LA FEDERACION DE FECHA 22 DE DICIEMBRE DE 2014 DONDE SE PUBLIGO EL ACUERDO. EL CUAL DEBERA
CORRESPONDER JUSTA, EXACTA Y CABALMENTE A LA DESCRIPCION DEL BIEM OFERTADO MISMO QUE
DEBERA SER REFERENCIADO EN EL LISTADO PUBLICADO.

IV, CERTIFICADOS PARA BIEHES D ORIGER T8

AGIOR AL

a) COPIA SIMPLE DE LOS CERTIFICADOS DE LIBRE VENTA VIGENTES, DONDE SERAIE
ESPECIFICAMENTE QUE LOS BIENES OFERTADOS, PUEDEN SEN UTILIZADOS SIN RES IRICCION DE
USO EN TODO EL PAIS DE ORIGEN, EMITIDO POR LAS AUTORIDADES SANITARIAS DEL PAIS DE |\
ORIGEN, ACOMPARADO DE TRADUCGION SIMFLE AL ESPANDL. HUGISTHOS INTEMNACIONALES DEL
PAIS DE ORIGEN: FDA O GE 0 JIS, , , |

b) CERTIFICADO DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION DE EQUIPO MEDICO: 1SO 13455:2016

V. CERTIFICADOS PARA BIEIES DE ORIGEN MAGIONAL:

a) COPIA DEL_CERTIFICADO DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACIGN DE_DISPOSITIVOS. MEDICOS
EXPERIDO POR COFEPRIS: NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-241-85A1-201 25 BUENAS PRACTICAS
DE FARRICACION PARA ESTABLECIMIENTOS DEDICADOS A LA FABRICACION DE DISPOSITIVOS
MEDICOS,

T CREGPLIBGENTO A LA ALTA DIRECTIVA SAHITATRIA

4 5 3
g daan BT, 405 |

LMD G 240123

ALTA DIRECTIVA SANITARIA DEL 29 DE JULIO DE 20722 DONDE LA COMISION FEDERAL PARA LA F‘HD’E‘QLELL@!‘«EZ-

CONTRA RIESGOS SANITARIOS (COFEPRIS), INFORMA LOS CONTROLES QUE DEREN CUMPLGedRS ";—*f“
ESTABLECIMIENTOS DEDICADOS A DISTRIBUCION ¥ COMERCIALIZACION DE INSUMOS PARA SALUD A £IN DE
EVITAR QUE INGRESEM A LA CADENA DE SUMINISTRO PRODUCTOS FALSIFICADOS, ALTERADOS Y/O
ADUL TERADOS, ' : '

EL PROCEDINEINTO DE S0 REp
L SERVICIO P
FERADOGS Y/} ADULTERADGS

-

SICR DERERA ALGUMTAR 5L PR

- LGS DEEPOGRITIVOS MEDICOS CLiipy

D3 Gl L PO

DEL SERVICI) IHTEGRAS

Ty

BEERIINT §) b TR DERIT AT § B Al E00 0 5v 18 G e £
Funtad IR O 24 REPRESEMTAXYE LIGAL 81 5L Dl oF R R

T A B T P
SR L AT R

SOLTAR ARJUDIGADO &2
1. CONQCER Y ACEPTAR LO SOLIGITADO EN EL 4;
FRnolON BEGATIVA
OQUE UNA VEZ FINALIZADO 8U GONTRATO Y SI NO RESULTA ADJUDICANO EN £l PROXIMO PROCESO DE
APQ}J]_S_'EC!DE p_ARAI ESEE SERVIClD. ‘IP\:"I'E.GRAL. RETIRARA LOS EQUIPOS INSTALADOS DE LA UNIDAD
lj;(_..lcr«'r'.ﬁ ] .“"iAfrf\f‘iE;Q 'JNIQ.“.[\J;(‘_I;F;I_:_ {gizli‘vTEUIAT‘l TEOFICIO EMITID0 POR EL ADMINSITRADOR DEL CONTRATO, Asl MIskn
SE COMPROMETE A BRINDAR EL APOYO TECNICD A LA EMPRESA ENY RANTE DURANTE EL PLAiODO DE
TRANSICIGH, : I

A ICIGE IS DEL SETNACIO 1Y

P

Av, lns}urgemes Norte 423, piso 21, Nonoaleo Tlatelolea {!’: 4 g} {ﬁ?
Alcaldia Cuauhtéinae, C.0, 06900, Ciudlad de México )
T.55 5132 1200 ext. 1373
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SUBSECRETARIA DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS E INSUMOS.
DIRECCION DE VEDICAMENTOS, TECNOLCGIA € INSUMOS.

g TS fhret s T
B 1 NI e i AL D%

3. PRESEMNTAR EN ESTE APARTADO COMO PA PTE B-_ LA OFERTA TEC‘
PARA LA IMPLEMENTACION DE :|‘EbTP.§J—\C!3I\—_"uO\y‘:CF1“E A LGS T
Y ST TR By T

C by

A VEZ AD lU.J:Lr-;..:O EL

SERVICIO n*‘Tl-GRhL 8E EE TREGARA EL CRON’GthMn DE ACTIVIDADES FARA LA

i
z@'rL:mEvﬂc ON EN LA UNIDAD MEDICA, ESPECIFICANDO TODAS LAS ACTIVIDADES PARA REALIZAR L4
INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACIGN EN CASO DE SER SOLICITADA POR EL AREA RMEDICA, DESDE
EL SICUIENTE DA HABIL POSTERIOR A LA FECHA DE ASIGNAG 10N HASTA 30 DIAS DESPY ES DI E
4. EMEL CASO DE GUE ALGUND O ALGUNGS DELOS BIZNES | HAYAN TENIDO ALGUN TIPQ
- DEEBERA PRESENTAR IN Foaa\wro uas& UE LA ALERTA HA SIDC ATENDIDA ¥ GUE
FCR oL FABRICARN T‘.:, ANTE LA FD Y/OF n LA uO""F’W\
5. A NOTIFICAR AL CFMTRO | :\rs*a*uulom OORDINADOR DE
i Al TECNGLOGIA E N3 aos, LA ERAISIGH i‘-r
— AS{ COMO LAS ACCEQE'\EES CORRECTIVA

FTRATO.
8. EN CA ¢ DE QUE DU':{AI\I" A VIGENTIA DEL C

E0AITA UNA ALERTA DT RETIRO DF "BRODUCTC
Mu.u. BL YO b .c..-umw: L, EL RETIRG CEEER;‘: COORDINARSE CON EL CEINTREO WSTITUCIOMAL
CCORDINADOR DE TECNOVIGILANCIA
7. A SUmi ibTRf-\F’\ TODOS LOS INSUMOS NECESARIC > ENTO OFRECIDD En 8
PROPOSICION TECNICA ¥ ACEPTADD BOR L 00-'\?"-.-'0:;.:@5 szuuqaxbg EL ABASTO PARZ LOS
PROCEDIMI .\-T0~» A QUE SE TENGA LUGAR DENTRO DE LOS HORARIOS ESTABLECIDOS § PCA LA SEDERA VY QUE
EN EL CASG DE PRESENTAR LCS MATERIALES EGUIVOCADOS O QUE NO CORRESPONDAN A LOS 80LI0ITADS o
a1t g

{UESTREN DEFECTOS DE FA BRICACION ¥ VICIOS OCUL TGS, SE CBLIGARA A SUSTITUIRLOS A

YOR ATRES HORAS.

=

o G oA

8. BE COMPROMETE A INSTALAR EQUIPOS > NUEVCS OF Ol\As..N,t‘\‘T" NUZVOS, CON TECH INTA,
L ACEPTANDOSE COMG FECHA DE FARN ICACION M ss~ : ENTAL £ LA
- PROPOSICION TECNICA CARTA DEL FABRICANTE DO 535- ! MARCA, MODELO Y NO.
DE SERIE. v
. ANO OTORGAR EQUIPO RECOMSTRUIDG, RENOVAD 0, REACONDICICNADD, M CORRESSONDIENTES A SALDOS O iy
ANEMTES QUE OSTEM :-N LAS LEYENDAS “OiLY EXEORT" ;\., “ON LY wrcf GATION", TESCONTINUADGCS, N
— SOR DESCONTY SE0Q f\O::E,-UTOR’ CE S USOEM EL U /O DE \
ALERTAS MEDICAS O DE SANCIGNES POR PARTE DELAS ALITOR Als |7
0. A QUE LOS EQUIPOS MEDICOS QUE & RA SU S0 o Ei AEDICA | |
HOSPITALARIA DE ELLOS DURANTE LA VIGENCIA DE 005 ITRATO. : v
11, AENTR N I SO C EN FOR .;“o ELECTRONICO LOS MAMUALES DE CPERACION ORIGINAL EN ESFARDL
GE f"Ei’ CON TRADUCCION SiMPLE AL ESPANOL Y Guia RAPIDA, POR GADA UNG DE LOS
BiE: :.%:cr O INTEGRAL A LA JEFATURA DEL SSRVICIO. :
12, W0 SE AGCEPTARAN ED s.D E ORISEN CHING. m‘\\
|}
13. LA CADUCIDAD DELOS MATERIALES, INSUMOS Y COMSUMIBLES 4 L MORMENTO DE LA ENTREGA DERERA sen el
] vt 1 NTSA 2
DOCE MESES COMO MiNiND, COWPROMETIENDCSE POR MEDIO DE UNA CARTA A SUSTITUIR §
PRUXIMO A CADUCAR, CON AL MENOS TREINTA DIAS & LA FECHA DE CADUGIDAD, PREY 1A NOTIFICAC
ADRINIT? RAD“R DEL €Ot ";*M
14. DURANTE LA VIGENCIA D
EMPUTABL_S A Ei A U\m@ REDI
PEMAS CONVENQIONALES.
5. EN CASO DE RESULTAR ADJUDICADD A DAR

Av. insurgentes Norte 423, piso f] Moneaico Tiaielolco
Atcaacﬂa Cuauhtdmoc, C.P. 05300, Ciudad de México
555132 1200 ext. 1373
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DIRECCION DE MEDICAMENTOS, TECNOLOGIA E INSUMOS.

AMEXG TEDHICO SERVICID INTEE I PRESIGH HEGATIVEA

FeLIn &mﬁi 1352 ;

16. ENCASO DE NO ES STAR A ENTERA SATISFACCION DE LA CONVOCANTE, CASO COMTRARIO A LA SUSTITUCION MOR
OTRO IGUAL O DE CARACTERISTICAS SUPERIORES, LAS VECES QUE SEAN NECESARIAS SIN COSTO PARA LA
CONVOCANTE EN UN FLAZO NO MAYOR A 48 HORAS DE SOLICITADA.

17. NO SE ACEPTARAN INSUMOS DE ORIGEN CHING, ISRAELITA Y PAKISTANIES,

TA. CARTA DE APOYO DEL FALRICANMYE

127, 6 CARG QUE EL OFERENTE SEA EL FARRICANTE Y/0 VITULAR BEL REGIEVRG &

AN

CAHTA DE APOYO SOLIDARIO ORIGINAL EN PAPEL MEMBRATADO DEL FABRICANTIE, DONDE RESPALDE LA
PROPOSICION TECNICA PARA EL PRESENTE PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION.

13.2.

Lt CASO DE (LB 18 CORIPRE DIRECT TE AL THULA GEL SEGISTRO SANITATHO Y/
DISTRIDUIDGRES MERCIOMADOS £ PL REGISTRO SAMTARIO:

=
e
s

18.2.1 CARTA DE APOYD SOLIDARIO EN PAPEL MEMBRETADO DEL TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO DONDE ESTE RESPALDE LA PROPOSICION TECNICA PARA EL PRESENTE
PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION,

Y '

13.2.2, CARTA ELABORADA EN PAPEL MEMBRETADO DEL FARRICANTE Y /0 TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO DONDE COMSTE QUE ES DISTRIBUIDOR AUTORIZADO DEL FABRICANTE O
TITULAR DEL REGISTRO SANITARIQ,

v
i
i
o
-V
[
s
gﬂ
C -
F
~
Cz
?
:
B
Ny
-3
=
R
=
=
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o
<o, ¥
e
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: D G AN SRCUMDARID OUE & n‘i WEZ LE
COMPRA A L DISTRIDUIDOR PR \ﬁ.‘,..iu‘{lﬂ TITLAL, ‘,?; =_“_ ;’Lf‘{\m.n A

TAGIO

CARTA DE APOYO SOLIDARIO DONDE EL "DISTRIBUIDOR PRIMARIO" RESPALDE LA PROPOSICION
TECNICA PARA EL PRESENTE PROCEDIMIENTQ DE ADJUDICACION, ¥ ALGUNOS DE LOS SIGUIENTES
DOCUMENTOS PROBATORIDS DE QUE EL DISTRIBUIDDR PRIMARIO REALIZA SUS COMPRAS
DIRECTAMENTE DEL FABRICANTE O TITULAT DEL REGISTRO SANITARIO.

13.4.1, CARTA ELABORADA EN PAPEL MEMBRETADO DONDE COMSTE QUE ES DISTRIBUIDOR
AUTORIZADO DEL FABRICANTE O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO,
0
14.3.2, DOCUMENTACION PROBATORIA DEL ACUERDD O CONTRATO DE LA ASIGNACION COMO
DISTRIBUIDOR PRIMARIO EN MEXICO POR PARTE DEL FABRICANTE.
LAS CARTAS DE APOYV0 SOLIDATRIO GEBERAR, IHCLUR BL SIGIL T8 13 FEA0, SO0 APLIGUE:

A SOLAMERTE EN CASO DF SER NUEVOS LOS FOUIPOS MEDICOHS:

“SE MANIFIESTA QUE LOS BIE NEo QUE SE ENTREGARAN E INSTALARAN EN LA UNIDAD HOSPITALARIA
NUEVOS Y CORRESPONDEN A LAS ESPECIFICACIONES H:CNlLA DEL ANEXO 1.4 EQUIPOS Wil ;
UTILIZAREE DURARTE LAVIGE) ‘(,,' A DEL CONTRATO, (MENCIONAR LOS EQUIPOS QUE RESPALDA EI FABRICANTE,

L%

M'J'\HCA Y MODELO) DEL SERVICIO INTEGRAL DE ESTE PROCESO DE ADJUDICACION (NUMERO Y PROCESD DE
ADQUISICION) Y A LO ESTIPULADO EN LA(S) JUNTA(S) DE ACLARACIONES RESPEC TIVA(S). DE IGUAL MANERA A
BHINflAR TODOS LOS APOYOS QUE LA EMPRESA (NOMBRE DEL QFLF ENTE) AEQUIERA PARA QUE, EN CASO DE

ESULTAR ADJUDICADO, CUMPLA CON TODOS LOS COMPROMISOS CONTRAIDOS RESPECTO DEL SUMINISTRO,

CANJES INSTALACION Y PUESTA EN OPERACION DE LOS BIENES E INSUMOS EN LAS FECHAS PACTADAS AS
COMO LO RELATIVO A LOS MANTENIMIEMTOS PI'1I~VFNTJVO‘5 Q CONRECTIVOS Y GAH’\NTL’\ DE FAG i‘il(,,ﬁ.r‘l(')l'\: Y
VICIOS OCULTOS AST COMO DEL SERVICIO; A LA SUSTITUCION DE BIENES QUE PRESENTEN VICIOS DCUI TS Y/0
DE k%t _FUS DE FABRICACION; A LA AS ESORIA H GNICA Y CAPACITACION: Asl COM MO A GA“/\NT—V!%R LA
EXISTENCIA DE ACCESORIOS, BEFAC CIONES Y CONSUMIBLES NUEVOS Y ORIGIMNALES, POR UN PE%-%I'(J‘DO WNJMO

Av. Insurgentes Norte 423, pisd 215 Nohdalco Tlatelolco }m A2 sl
Alcaldia Cuauhtémoc, C.P, 06900, Ciudad de México U by g A f‘f": 'ﬂ'“
T.55.5132 1200 ext. 1373 Felipe C‘m'ﬂl
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IR
SN L

AT AT
7 H 3
CRNEAD 1ELN

L DE

= e T ey -
LE‘L, DT d il s LA

DE 5 ANOS A PARTIR DE LA FEGITA DE LA FUESTA EN MARGLAS DELOS BIENES INSTALADOS Y PUESTOS Eit
MARCHA A SATISFACCION DE LA "CONVOCANTE",

AN CORRESPONDEN A LAS ESPECIFICAGIONES TECMICAS
HERE 1. SCHIGAS BE DISECEITIOS GU5, (MENCIONAR LOS INSUMOS QUE RESPALDA EL
RICANTE, MARCA Y CATALO&:O) DEL SERVICIO INTEGRAL DE ESTE PROGESO DE ADJUDICAG

ol
Iri
1y

T
\’3.*1‘

arNEe @ NUMERO DE
PRC ESO DE ADJUDICACION) ¥ A LO ESTIPULADD £8 LA JUNTA(S) DE ACLARAGIONES RESPECTIVA(S). DE
IZUAL MANERA A oRii\Da \R TODCS LGS APOYOS QUE LA CRPRESA (NCMBRE DEL OFERENTE; H*F‘Ulc: A PARA
QUE, EN CASO DE RESULTAR !\DJUDIL’.‘-"’.DO, CUN‘FL,‘:‘\ CON TODOS LOS COMPROMISOS CONTRAIDDR RESPECTD
DEL SUMINISTRO Y CANJE DE ESTOS. ADERAS, QUE SE ENTREGARAN DERIDA i"TE EE\‘iEALr\QUU Y
EMiPACADOS. EL EMPAQUE SERA 51 QuUE ARANTICE 84 CALIDAD, INTEGRIDAD, CCi\vSER\ JACION Y CONTROL BE
-z

-:PL.RP:E URJ'\ -

o
b

i e

DEBERA FRECE:&TAR UM CURRRICULUM ENPRESARIA
HAYA R'—mLs.ﬁnDO SERVICIC M7 ELR—\‘ OBJEYO DE ESTA PROCESD SBNES ,
ANTERICR, EL CUAL DE_._ CONTEMNER POR LO MEMGS, NCMBRE V N wEFO T G A

CLIENTE. 88 DtB'_:?' INCLUIR AL MEN OS DCS COMNTRATOS DONDE INCLUYAR tLb.:F"lCOI‘\ ' ECRAL DETERAPIA

DE PRESION a"EGf‘_I‘e’A EN FORMATC PODF, \;ut SE HAYAN CELEBRADO CCON OTRAS INSTITUCIONES
PERTENECIENTES AL SECTOR PUBLICS, PRIVADO Y/G SOCIAL DEL \,STL.\*“ MAGIOMAL DE SA-_E_::“‘ CON UN
‘:‘r_‘:{ D0 HO MAYOR A"RtS ANDS; AS CG ¥i0 UNA CARTA DE RECCMENDAC

H E'\'Tf_b DONDE
ION EN EL AND INMEDIATO
; LCTUALIZADD BEL

ON POR CONTRATO PRESENTARD
Dzl CUMPLIMIENTO DE LOS CONTRATGS. ND SE ACEPTAM CONTRATOS EM 1O O UE LOS SERVICICE SE
ENTREGUEN POR UM TERCERD.
ZSCRITO r?':‘:mn._,l—} DOC{ EL OFERENTE 0 SY R:DQ.’:SENT-U"T?' LEGAL QUE CONTENGA LA LISTA GE FE’FESG?‘?’%‘

DE INGENIERIA GUE LLEVARA A CABO EL SERVICIO TECNICO DE MANTENIMIENTO PREL VENTIVO ¥

PARA LO ANTERIOR, DEBERA ENT REGAR LA DCCUMENTACION POR CADA UNO DE LOS iNGEN!
 SCLIT {TADGS POR CADA GRUPQ TET-'L-\F’_EL;TI\,O. LAPA ROQCOr'!A, EMDCSCOPIA, ENDOSOOPIA PEDIAT
UROLOG{A LAPAROSCGRICA Y B P‘ATRIA DESCRITA A CONTIN U!-,CID \

1. CURRICULUM VITAE (MAXIMO bUnPi ILLA} DEL PERSONAL QUE ENLISTA, CON EXFERIENCIA
sININA DE TRES AR0O3 DE EOU’P"‘ WEDICO :?E LAS PARTIDAS OPEﬁTn:)r-b

CORIA DELA CELJ LA FQC*‘ES.-;O- ALY, oTiT ULC A \u*\D;.. W JCD

3. CERTIFICADGS O DIFLOR VAS DE CAPACITASION DEL BE ERSONAL POR PARTE DEL FARRICANTE Y /G

TITULAR DEL REGISTRO SANIT ARIO, EN ORIGINAL Y COPIA SIRiPLE FPARA CSTEJ” DONDE SE INDIQUE

EL MODELO DELOS EQU’POQ CFERTADDS.

4. CQOPRIA 4..::."‘581 EDED ubM._i\"'O DEBIDAMENTE

MEMBRETADO 95.0 R LO MENDS UMNA INSTITUQION
hObF’ITF\hAdiﬂ A LA CUAL SELE HAYA PRESTADO EL SEAVIC O, DONDE SE DEMUESTRE QUE EL(LOS)
INGENIERD{S) v/C TECNICO(S) REALIZG EN AROS ANTERIORES (fAXIMO TRES AROS) EL SERVICIC DE
MANTEN w:w*c A EQUIPO MEDITO OBJETO DE ESTE PRGCESG DE 4 DJUDICACIGN.

Av. Insurgentes Nortg 423, pisd 21, Nonoaico Tiataloleo
Alcaidia Cuauhtémoc, C.P. 06800, Cludad de México
T.555132 1200 ext. 1373
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Y RN % 4 AT e, Ty {a¥
A !\1;‘ i) stﬁ.-?“s'i’\.r‘# ‘;;.-7 VIO M EanAL DE 15

SR AT G

17, SOoeniE-

ESCRITO FIRMADGO POR CL OFERENTE O SU rlu%’ii‘f_SLN FANTE LEGAL MEDIAMTE 1. CUAL SUREPRESENTADA SE
COMFROMETE EM CASO DE RESULTAR ADJUDICADO A >

1.

2.1.

3.2,

a

b CAPACITAGIGH

ESCRITO FIRMADO POR EL OFERENTE O SU REPRESENTAN I'E LEGAL MEDIAN VE L CUAL SU REPRESENTANDA S
COMPROMETE EN CASO DE RESULTAR ADJUDICA FIO A QUE DURANTE LA VIGENGCIA DEL CONTRATO EN CASO Df—..
QUE LA UNIDAD MEDICA LO SOLICITE, BRINDAR CAPACITACION DEL "UNL‘IUi‘.ANﬂLNI() DE CADA INO DE LOS
EQUIPOS MEDICOS QUE CONFORMAN EL SERVICIO INTEGRAL, PARA 1O (‘UA!

) LAS)  EMPRESAS)  ADJUDICADA(S)  DERERAN  PROPORCIONAR LA fj:.f“\.if’ﬁ“'.()l"!"{\(_!iC}N
CORRCSHFONDIENTE DE COMFORMIDAD UJN LO EalA %Liuu() LN CADA FICHA TECMICA,
REQUISITANDO ﬂ ﬁ“qF::ﬁ 1.6 FORMATD PADRAR CAPACITA .vl”: FOR CADA SES ION PROGRAMADA
POR LA UNIDAD HOSPITALARIA, LA CUAL SERA DE ACUERDO CON EL MAMNUAL DE USLIARIO DEL

BIEN, LA CA ..”Ar‘in\(‘ ON SERA IM“A':lT|D!\ POR PERSOMAL ESPECIALIZADO Y CERT IFIGADO EN LA
MATERIA.

2) F DEBERA OTORGAR CAPACITACION DE TECNOVIGILANCIA, LA CUAL SERA IMPARTIDA POREL

; ESPONSABLE DE LA UNIDAD DE TECNOVIGILANCIA POR PARTL DEL OUERENTE, REQUISITARDO £L
»&3:;::9 1.5 FORMATO PARA GAPAGITACION POR OADA SESION PROGRAMADA POR LA UNDAD

HOSPITALARIA.

T T

A ENTREGAR EL CALENDARIO DE |v1.5.Nl ENIMIENTO PREVENTIVQ FOR CADA EQUIRO MEDICO DESCRITO
EN ElL ANENG 1.4 EQIHPOS MEDICOS A UTILIZARSE DURANTE LA VIESHGIA DEL ofy TRRTE, TRENSTA
DIAS NATURALES A PARTIR DE FEGHA DEL FALL 0, A LA SUBDIRECCION DE TECNOLOGIA E INSUMOS.
EN LA PRESENTACION DE LA PROPOSICION TECNICA EL OFERENTE DEBERA ADJUNTAR COPIA DE LA
RUTINA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE ACUERDO CON EL FARRICANTE DE LA - RELACION 13
EQUIPOS MEDICOS, AMEXD 1.4
A T’N'I REGAR LA RUTINA DE MA'\ET ENIMIENTO PREVENTIVO A LA UNIDAD HOSPITALARIA EN EL /\L I O l‘Jt ,

ERTURA, INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO ADJUDIC DO,

5 MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS DERERAN LLE W'HGF- A Luf‘ 0 Uf“
L,". FICHHAS TECNICAS DEL EQUIPO MEDICH OFERTADO, A8 !
kﬁﬁﬁf‘: SHTE LA VISENCIA DEL CONTRATO.

S MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS DEBERAN CONTEMPLAR LAS REF AGCIONES Y ACGESORIOS D
N‘UF"E‘!DO GUN L A, hU FINA DE MANTENIMIENTO ¢ Ule f IDA POR EL ’”“Lhib}‘, FE:

i
Bl

SoI00s A E.F;.i?..-‘_‘,f__:’";,";':‘f-l
[P |

EL MANTLE\ MI}:NIO LUHRLG’!I\/D SERA EL NUMERQ DE VECES QUE SEA MECESARIO, INOLUYE
REFAGCIOMES Y ACCESORIOS Y MANQ DE DBRA ESPECIALIZADA.

TIEMPO DE RESFUESTA DEL MANTENIMIENTO CORRECTIVO (DIAS HABILES) DESFUES DE REALLZ AR L

REPORTE DE FALLA:
TIEMPO DE RESPUESTA DE § HORAS
TIEMPO DE SOLUGION DEL PRORL, f“tv'sA O FALLADE $2 Iﬂ{’\/\‘-.
EN CASO DE QUE £ EQUIPO Y/0 SUS ACCESORIOS QUEDEN FU;..R#'\ DE SERVICIO POR MAS DE 12 HORAS,

TR TN
L2 (S)FﬁﬁPHLGﬁ(“}ADJUIHCADA() DESPUES D U valumuu)N TECNICA, DEBERAN PROPORCIONAR
DENTRO DE LAS 24 HORAS SIGUIENTES, 01RO EQUEPO DE IGUALES CARAGTERISTICAS EN HI N ESTADO
AL AREA USUARIA, EN CALIDAD DE PRESTAMO DURANTE EL lILMi "0 QUE DURE LA BEPARAGION DFL
EQUIPO, MISMO QUE NO DEBERA DE EXCEDER A DE 15 DIAS HARIL ES, SIN COSTO h.m(,lur\“\i PATIA LA
SECRETANIA. EL EQUIPO PROPORCIONADOD POR LA(S) EMPRESA(S) ADJUDIGADA(S) COMO S0OPOITE

TECNIGO SE Dl VOLVERA A LA MIS VA, DESPUES DE MABER ENTREGADO EL EOUIPO QUE SE RETIRG PARA

Av. Insurgentes Norte 423, piso 21 I\jonéaiao Tlatelolea M 5
Alealdia Cuauhtémoc, C.P, 06900, Ciudad de México Wi 4 j:i
T.555122 1200 ext, 1373
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AN L i B

SER :‘\EP ?«DO ¥ QUE A

COPIA DE LOS €
CUANDO Asi ax
11. TODAS LAS ORDEN

== g

ENTREGADAS &

o

i QUIERAN’

\ POR EL éﬁﬁh Usy

RTIFICADOS DE L-AL!;;RAC!O:\ ;! \ETES DE LOSE
E

LE HAYAN “f“L'DADu LAS PRUERAS DE
i\‘Dh..u\TES A >~:\TER SJ‘\TI F.NCCEON DELAH;:F USH

UARIA.

G DE'\‘ Dl... SEﬁ‘“C!O O.UE !:\‘CLJ A

E.\— COPF’_.O cura

_CURACIGN DE LA DHFCCIO\ DE RET
SALUD DE LA CIUDAD DE MEXCO.
12. LA(S) EMPRESA (Q) ABJUDIW«

ACTIVIDADES REALIZADAS &
JEFATURA DEL SERVICIO.
13 14

ni[

ANTE EL PERIODO DE G4

14. ACEPTAR QUE, SI103 EQJ'PDS
: SE REALIZARAN PROCEDIMIENTS
=

PRESTADOR DEL '*"F"WIC[O.

15. A OTCREG f\ﬂ L AP O CON PERSCMAL

ARRANQUE DE LGS EQUIPOS.

15. "_i\( 1\..:.:1-:.3

=
FEAD
—r

oy
w
e
S

BESU

A EL
QUETA

1.3. NUMERC DE PROCEDIMIENTO DE ADQ

7.2. GFERENTE

1.3. DESCRIRPCION DEL BiEN,

T4 WARCA:

1.5. MODELO

1.8 SERIE

1.7.. TELEFONO FIJ0 EN LA CDMX P .-H.am«"
1.8. COR

COLOCAR SIN COSTO ADICIONAL PARA “LAC
¥ PUESTA EM MA

et

EC

AR

o B |

TECNOLCGIA E

<
l
!

LA(S} EMPRESA(S) AD UD"“ o

TECNICO CAPAGITADD 2

}'\ EGU ‘ime:'.' EQUE SU PERSCN

}f;
-
B
(@]
.'.l’)
'IJ

ADC DEL OFFRENTE.

RITO FIRMADD POR EL CFERENTE G SU REPRESENT ANTE LE!
LTAR ADJUDICADO A COLGCAR Sliv CGSTO

L ACTD ENTREGA A-RECEPCION, APERTURA Vv PUEST.
—~ I’"Lr'\leFiC"\Dh CG \‘ nSDzC QQ QU !_;EBI— 'i" “'E

REQ PARA NOTIFICACION £ DE INCIDE;

P AT

\RCHA DE EQUPO EN PRC:—;T.J.

Mi; UI\A FEQ
DESGLOSAR LOS SIBUIENT TES DATOS:

URn DE UNIDAD D’“P:— RThf\hc:\’T;—
INSUMDS DE L4

) E FA ABRIC:

A

NAL PAT A_;KQEC’?-
i :\ET: SE Ei\‘f"L!E:
08, EN CON ISECUENCIA, ACEPTS

eN EL QUE SE COMF
ADICIONAL PARA =LA CONVOCANTE"

EN MARCHA DE EQUIPO Eiv PRE
Lc-s, R RIMIMO LOS SIGUIEN

&

A DE ULTIM A0 MANT Ei\’if“j(:P’TQ FREY ""i\TiVO
ECHA DEPRGMIMO

. T
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SUBSECRETARIA DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS E INSUMOS.

0 TECRISO SRRVICIO T It
SGLAG DRATL 1208
NEBERA ANOTAR LOS NUMEROS TFLEFONICDS D!‘?F’ONIEH’S I..AS 24 IlOr{ﬂ. DE LOS 365 DIAS DEL AND, A LOS
DUE SE REPORTARAN LAS EVENTUALIDADES QUE PUEDAN SUSCITARSE
T4, COMSTANCIA OF LA EVALUACION DE BUESTRAS
ENTREGAR EM ORIGINAL EL AMEND 1.5 ENTRISA V EVALUAGIGH DL MUESI4AS DERDAMENTE REQUISITADD
CUN NOMBRE, FIRMA Y SELLO DE LA DIHLU‘!ON IH: Ivli~LJICAMa‘.£‘"l D&, TEC Q(JL()!JU\ EINSUMOS, BN CASQ DE NO
ANEXARLO SE DESECHARA LA PROPOSICION
24, PORIATO DE ENTREGA RECEPGIGH, APERTURA § HISTALACIGH DE b0 G
CARTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD Y FIRMADA POR £l REPRESENTAN rf‘ LEGAL EN LA QUE
COMPROMETE EN CASO DE RESULTAR ADJUDICADO A: ENTIHEGAR REQUISITADD EL A5XO 1.7 #O8 AT0 £
EHREGA, RECELCION, APERTURA € IRSTALACION DE EQUIPCS PARA EL SERVICIO IN!F‘(:“"\L DE TERARIA DL “
Pht..)F(.}N NEGATIVA EN LA UNIDAD HOSPITALARIA Y EN LA QUL-D!H}-LLION DE TECNOLOGIA E IMSUMOS -
TORRE INSIGNIA PISO 21.
2ETRCHONVIGHE AMCIA
COPIA SIMPLE DE ALTA DE UNIDAD Y/0 RESPONSABLE DE 'I"EC)NOV!G%L’.‘\NC!I’. EMITIDO POR LA COFERRIS POR
SER PARTE DE LA CADENA DE DISTRIBUCION DE LOS DISPOSITIVOS MEDICOS, DICHD QFICIO) DEIR A ESTAR A
NOMBRRE DEL OFERENTE Y SERVIRA PARA ACREDITAR QUE DA CUMPLIMIENTO A LA NOM-240-8SAT-2017,
“INGTALACION Y OPERACION DE LA TECNOVIGILANGIA”,
13
2%, WIS
LOS OFERENTES DEBERAN PRESENTAR LOS PROCEDIMIENTOS DE NOTIFIGACION ¥ RETIRO [ INGUMOS, E
AYENCION A QUEJAS Y SEGUIMIENTO DE INGIDENTES ADVERSOS PARA LOS INSUMOS GFERTADOS.
i
23, SRS DR PLRNGIGH g
EL OFERENTE DEBERA ENTREGAR COPIA SIMPLE DEL AVISO DE FUNCIONAMIENTO A NOMBRE DEL OFERENTE | L
LOMO DISTHRIBUIDOR PARA DISPOSITIVOS MEDIGOS, EXPENIDO POR COFEPIS \
24, DESYS sfa\u GE LA £33 3E; AD BT .-_-:".»“ R R _./:‘;‘;'
ESCRITO FIRMADC POR EL OFER SU REPRESENTANTE LEGAL, EN EL QUE SE COMPROMETE N CASO DE |-
RESULTAR ADJUDICADD A: 7~
YN R AT ([ T . i : A :;’222597
QU BN m%numm SE PRESENTEN REPORTES DE DESVIO DE LAI IDAD O VICIOS OCUL TOS RECUSR u‘i( £ =
LA SEDESA SF DEBERA REQUISITAR EL A2 :;:-m. FOIAATO § i :
j A GRL, Y EMVIARLO A LA JEFATURA DE UNIDAD DEP; nl,wzu- TAL hLm,.nmm& DE ¢ “n"‘CED!\! VI"
CORREQ ELECTRONICO A curanion.ss sdcsa@oimail.eom
I,a OF L;) :‘r DE RHmPi‘L.‘:_ENTAnf LA UNIDAD HO‘S"’H:MAHI,"., LOS DATES DE CONTACTO DIRECTO DE
LAS) PERSONA(S) QUE BECIBIRAN DS REPORTES DE MALA CAUDAD, CONTENIENDO NOMBRES
COMPLEI0S, CORREOS ELECTRONICOS Y NUMEROS TELEFOMICOS MEDIANTE 103 ¢ SUALES RECIBIRAN Y
BRINDARAN /'\H‘\N“IUN Y BEGUIMIENTO LAS 24 MONAL DEL DIA DUBANTE LA VIGENGCI [elsll A
INCLUYENDO DIAS FESTIVOS (TECNOVIGILANGIA). e beL commare |7y
YA
Av, Insuigentes Norie 423, piso 2¥ NUIfDdICl’ﬂIaMOILO e ‘& g

’\ml dia Cuauhtémec, C.P, (}G‘]UD Ciudad de México
T, 5551321200 ext, 1373
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ANEXRD Uit Skl .""Lwﬂ‘c RAL DE TEREF
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Il Uil S eiie s

il

LA DIRECCICN

Un Dh., TAMEN QUE 8

DE LA SITUACION A LA DIRECCION D

EN EL COMNTRATO.

DE MEDICAMENTOS, TECNDLORIA .
E TURMNARA AL OFERENTE P'ARA LA DEBIDA ATENCION, BUDIENDO SE
Y/0 LOTE CORR SPONDIENTE, CAMBIO DE i

CALIDAD POR PARTE DEL OFERENTE, LA DIRECCION DE MEDIC

E RECURSOS MATERIALES, hBAczE‘”u\-
/QUEESTA INDIQUE AL OFERENTE L,\S MEDIDAS G

A

E INSURMD REAE_.E_ZMPI ECI\JC.ﬁ ¥

n“"’FB§ DEL
ARCA, CUANDO EXISTA CASO OMISO A LOS RFFOHTI:S POR MALA
AMENTOS, "'ECi\-.uLO‘_.[:-‘. E T,\:::Ur«:uc INFCRMARA
ENTOS Y SERVICIGS A4 EFECTO DE
CRRECTIVAS QUE DETERMINEDE A\.L—L.{"’:L‘O ALOESTARLECIDG

A LA EVALUACION

WA vy e -

Av. Insurgantes Norte 423, piso 21, Monoalco Tlatelolco
Alcatdia Cuauhtémoc, C.P. 06309, Ciudad da Vidxico
T.955132 1200 ext. 1373
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CUANDO MO SE LLEVE A CABD ZL
MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE
LOS EQUIPOS DE PRESION NEGATIVA

POR CADA DIA NATURAL
DEATRASO EM EL

JEFEDE °Eﬂ’v’lCiO DCL
SERVICIO INTEGRAL,

5% DEL riOMTC
FACTURADOQ EL MES QUE

SERVICIO CONFORME AL SUBDIRECTCR MEDIC SE DEBIADAREL
DE ACUERDO AL PROGRAMA DE CALEMDARIO /0 DIRECTOR DE UNIDAD MANTENIRMIENTO
M;’%i\ETE‘.’\EIi\ﬂIENTO PREVENTIVO. SREVENTIVCO MEDICA PREVENMTIVO
CUANDG RO SE LLEVE & CABG EL POR CADA DIA NATURAL JEFE DE SERVICIO DEL 5% DEL MONTO .
MANTENIMIENTO CORRECTIVO DE DE ATRASC DE LA FECHA SERVICIO {NTEGRAL, FACTURADO EL MES QUE

LOS EQUIPOS MEDICOS DE PRESION
NEGATIVA CON EL QUE SE PRESTA EL
SERVICIO

FROPORCIONADA AL
MOWMENTO DE
NOTIFICAR LA FALLA

SUEDIRECTOR MEDICO
¥/0 DIRECTGR DE UMIDAD

MEDICA

SEDEBIA DAR EL
e

CCRRECTIVO

SNTENIMIENTD 7

» CUANMDO MO SE ENTREGUE £L

EQUIPO FOR SUSTITUCIGH CUANDO
NO SE EFECTUE EL MANTENIVIENTO

CORRECTIVO DE [0S EQUIPOS

/

' MEDICOS DE PRESION NEGATIVA EN

EL TIEMPO ESTABLECIDO

POR CADA DiA NATURAL
DE ATRASQC CORFORME
A LA FECHA
PROGRAMADA DE
ENTREGA DEL BIEN A
SUSTITUIR

JEFE DE SERVICIO DEL
SERYICIO INTEGRAL,
SUBDIRECTCR MEDICO
Y/C DIRECTOR DE UNIDAD
MEDICA

5% DEL MOMTO
FACTURADO DEL MES
EL

QUE MO SE ENTREGY

CUANDC NO SE LLEVE A CA20 LA
SUSTITUCION DE LOS iNSUMOS CON

tAINUTOS DE RETRAS SERYICIO INTEGRAL, INSLOS MO |
DEFECTC O FALLA, DURANTE Ui EiN LA SUSTITUZION SUEDIRECTOR MEDICO SUSTITUIDOS. 5| °

PROCEDIMIENTO

POR CADA DIEZ

JEFE DE SERVICIO DEL

¥/C DIRECTOR DE UMIDAD

MEDICA

5% DEL #ONTC DE LOS

SUBSECRETARIA DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS E INSUMOS.
DIRECTION DE MEDICAMENTOS, TECNOLOGIA E INSUAMOS.

Ay, l*\SLrg‘cmes Rorta 423, pise 21, Nonoslco Tiateloleo
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TRANSEORMASION

SUBSECRETARIA DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS E INSUMOS.
DIRECCIGN DE MEDICAMENTOS. TECNOLOGIA E INSUMOS.

S

EL PROVEEDOR SE GBLIGA A PRESTAR ELSERVICIO T EG%AL DE BRESION NEGATIVA .

PARALO CUAL LOS EQUIPOS DEBERAN ESTAR EN OPTIiAS CONDICIONES DE Fl;n:c;c?\w\:zizi\ﬂro ms\rroww A LAS szu 5
MODELOS PROPUESTOS. LA FECHA MAXIMA PARA LA ENTREGA SERA D= 15 DIAS NATURALES POSTERIORES A LA :\STR:GA
DEL FALLO.

E._ PRCVEEDCR DERERA TENER A DISPOSICION TCODOS OS INSUMOS oFF; TADOS, L.3‘
DENTRO DE 24 A 48 *‘RS POSTERIORER ALASQUICITUD POR LA A UNIDAD HOSPITAL ARIA £
LA tm‘ritazl Bel

LOS INSUNOS NECESARIOS PARA LA ATENCION DE CADA PA CIENTE.

[pfei @it

i~

LﬁS EQUI POQ u_D ._BEF?.HN EST R cn\’ GPT!M
MODELOS pPQr’UEbTO\, PORPARTED
A LA ENTREGA DEL FALLD.

Do l"*-i_ AREA, VERIFICARA QUE LOS EQUIFOS i
f: DESCRIPCION ¥ CARACTER!

S CORRESFONDAN A
STICAS TECNICAS, MA .CP\ G"‘* TADA

St EN LA RECEPCION DELOS EQUIPOS, SEDETECTE QuE NO CUMPLEN CON LAS CARACTER
DE DEVOLUCION EN CUYO CASQ, EL OFERENTE DEBERA REALIZAR LA RFFOciCIO*\" DE ESTOS A 4S8 mPDnﬁ 7'»" HCORAS, ‘~h
COSTG ADICIONAL PARA “*SEDESA",

LA INSTALACION DE LOS EQUIPOS MEDICOS PODRA REALIZAR
FALLO DEL PQOL,:_D]N IENTO DE ADQUISIC iON, UNA vEZ f‘C*\ LJIQO

MARCHA JEF:S DE SERVICIO DE CADA UNIDAD HOS‘_ :CEFC s LDS
FQUIPOS C ARG I T RO Ry -

DERIEND(C ESTA

DAL CICA RESPONZSASRL E
DEL ZQUIFC MEDICO ¥ POR S

SIGNADO T -\:\_, ~OR PARTE DEL OFERENTE ﬁ"DJUDiCAi"O &
QJQ“"F?“CTC.-‘ ADMINISTRATIVO, ACTIVO FC, INGEMIERA
DIRECTOR BE LA UNIDAD

FL e

e ]

€N CASO DE QUE SE DETECT =N PROBLEMAS EN LA NSTALA CION ¥ PUESTA £ MARCHA DE LOS EQUIPOS, SE 5
LOS CAMBIOS NECESARIOS CENTRO DE LOS Cince 55 \S NATURALES, POSTERIORES 4 LA ENTREGA DE LGOS BN

CASD LA PUFSTA EN MANCHA DE DS & QUIPOS MEDICOS V' LA FORMALIZACION bEl LACTA Ei\T-'IEC EE“C‘-CS'\' 85 D«F
CUANDOD LAS CAUSAS QUE GENERARCHN EL ETRASG EN LA REC EPCICM QUEDEN RESUE TAS PARA LA CPTIMA r‘q STACION
47 5 i et

DEL SEAVICIO, CON EL CORRESPONDIENTE LEVANT A1
_,I.'D D ?‘QSDIT{—“_, ARIA PORFEL 723

i B )

AAIEMTO Di:I A"‘TA ENTREGA-RECEP

PCION A

e TED

Skl G,

SERA RESPONSARILIDAD DEL OFERENTE REALIZAR PCR SU CUENTA LAS MA MIOBRAS DECARGA

VB E S BE Cf“\QUM AL LUGAR DE I\TQE\, A E INSTALACIGN QUE DETE RIMINE LA UNIDA
ADICICNAL PARA ESTE LA T FRANSPORTACION ¥ RESGUARDOS DE 1.08 ZQUIPOS Y LCS BIENES “E
CUENTA EXCLUSIVA D DEL OFERENTE Sin COSTO ADJC:OhA' PARA L A SECRETARIA DE SALUDDELA
ALTE E LA VIGENCIA DEL CONTRATO, EL OFF cRENTE SE CBLIGA ARET!

SinD Pi LAS INSTAL

RAR LOS EDUIPOS GUE SON DESUBRG
LACIOMNES DE LAS Ui DnJ"b MEDICAS EM EL CASD D S

MO RESULTAR ADJLH TICADD 53

s - JUBICADD EN EL SIGUIENTE|
PACCESO DE PR CECIMIENTO DE ADJUDICACION, GNICAMENTE MEDIANTE OFICIO ERiiTIDO POR PAS TE DEL ADIINISTRADCR| \\
ATO. AST Mig SE COMPROMETE A BRINDAR = AL OFERENTE ADJUDICADO),

S EQUIFOS SEDEJARA con {STANCIA MEDIANTE £ ACTA-ENT,
AS QUE DEBERAN ENTRE CARSE EN LA DIRECCION B DERMEDIC

Av. Insurgentes Norte 423, piso 21 r\'cmoaaco Tlatelolco
Alealdia Cuauhtdmoc, C.P. 06300, Ciudad da México
T.555132 1200 ext. 1273




SECRETARIA DE SALUL

" SE :
CIUDAD I‘si‘: M “)“ICQ SUBSECRETARIA DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS E INSUMOS.
CRTHTAL D LA iR

DIRECCION DE MEDICAMENTOS, TECNOLOGIA E INSUMOS.

93 TERAGLL LS
i et 4
Sl DURANTE LAS MANIOBRAS DE CARGA, DESCAL H;"’Cl’!"C!ﬂf\! INGTALACION, PUESTA EN OFERACION Y

{CAPACITACION DEL BIEN LA FN"HAE\;IHUCTURA 1‘0 PHN.,.AHM SUFRIERA ALGUN DANO ESTE SERA CUBIERTO POR El.
OFERENTE.

EM CASO DE QUE, DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO, EXISTAN MEJORAS TEC NOLOGICAS ACORDE CON LOS SERVICIOS
CONTRATADOS, DE LAS MARCAS Y MODELOS QUE OFERTO EL OFERENTE, !" RTE PODRA SOLICITAR Bl CAMBIO ©
AC EUJ".LIZ“.UUN DE LOS EQUIPOS Y/ LOS BIENES DE CONSUMO SENALADOS; ASE COMO DEL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS,
A! (‘)fv‘iPAN"\I\lDO A LA SOL ICI"IUD I,US NEGIS T‘%Uo '?ANII"A IO.J DE LD@ HIUII"'()‘; E N(‘UMH( OUI | (l i{?{JUif‘ M‘*l I—’f‘ﬂ ". bli

EN LN‘:LJ DE ACEF’MRSE, ElL D‘"EF’.E:\[T!: RLALIZAHA ;.l.. PAMT 0 O ﬁC;TU"L!ZA(;ION IJL LD i‘QUlF’O‘a Y f\ HLIMIF\HS IRAR I U‘~
CONSUMIBLES Y EN SU CASO, EL SOFIWARE; ASI COMO OTORGAR LA CAPACITACION AL PERSONAL DE LAS UNIDADES
MEDICAS, SIN AFECTAR LA CONTINUIDAD DE LA PRESTACION DEL SERVICIO EN UN PLAZO NO MAYOR A 7 DIAS NATURALES DE
LAFEC HA DEL ACEPTACION DE LA MEJORA TECNOLOGICA,

ABISTERA TECHICA: ) . ) ) \—‘
NO APLICA PARAESTEF '"‘ROCED]M!EN"I’O_DE ADQUISICION = )

Vi AiE i‘»ETO PREVENTIVO:

[ '5.. A DAR ATENCION A LOS REPORTES EN EL CASO DE FALLAS DEL EQUIPO MEDICO EL PROVEEDOR DEBERA EFECTUAR LAS
REFARACIONES CON PIEZAS NUEVAE Y ORIGINALES O SUSTITUIR LOS EQUIPOS FOR OTROS DE LAS MISMAS
ESPECIFICACIONES TECNICAS EN UN PLAZO MAXIMO DE 12 HO AAS, CONTADAS A PARTIR DELA NOTIFICACION DEL REPORTE

QUE EL PERSONAL DE LA UNIDAD HOSPITALARIA REALICE Via~ lEdaﬂ,li\JICﬁ. ¥ CORREQ BLECTRONICO.

DEBERA ENTREGAR A LA UNIDAD HOSPITALARIA Y A LA DIRECGION DE Mrl_llf,.'\i\m NTOS, TECNOLOGIA £ I L:UMUW
CALENDARIO DE MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS POR CADA EQUIFO MEDICG OFERTADO CON &Y RUTINA DE)
MARTE NIMILN“I (O AL MOMENTO DE LA FIRMA DEL FORMATO DE RECEFCION DEL SiEM.

EL OFERENTE NOTIFICARA AL RESPONSABLE DEL SERVICIO UNA SEMANA ANTES DE LA FECHA PROGRAMADA DEL

Pie

MANTENIMIENTO PREVENTIVQ. AL TERMINO DEL MANTENIMIENTO PREVENTIVO, FL OFERENTE ADJUDICADO GENER/ RA LA

T

ORDEN DE SERVICIO, LA CUAL SERA FIRMADA UNICAMENTE POR Bl RESPONSABLE DEL SERVICIO DEBIENDOSE ENVIARSE
FIRMADA EN PDF AL CORREO ELECTRONIGO curacion, sedesa@amail.com DE LA SUBDIRECCION DE TECNOLOGIA £ INSUMOS

MANTENIMIENTO PREVENTIVO SE COLOG A UNA ETIQUETA QUE INDIQUE LA FEGHA DFL MANTENIMIENTO PR EVENTIVO, AS
COMO LA PROXIMA FECHA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO, :

MARTENIVIERTO CORRECTIVO:

PARA DAR ATENCION A'LOS RCPORTES EN EL CASO DE FALLAS DEL EQUIRO MEDICO, EL OFEREMTE DERERA LP UTUAR LAS

(R RVt

."{LPA’EA(JIOHEH NECESARIAS CON PIEZAS NUEVAS Y ORIGINALES O SUBSTITUIR LOS EQUIPQS POR OTROS DE LAS MISMAS
LSPECIFICACIONES 5 TECNICAS, EN UN PLAZO MAXIMO DE 12 I |(‘h!\-‘:‘. COMTADAS A PARTIR DEL A MOTIFICA lUN DEL REPOITE
EL PERSORMAL DE LA UNIDAD IEI’)‘"‘”I FALARIA REALICE VIA 1 ELEFONICA Y CORRED ELEC HIUI“IF(J DONDE 58 ASIGMARA FL

Yoy S e I o o
%iéfﬁm-;a-r:o DE FOLIO DE REPORTE CORRESPOMDIENTE., DICHO MANTENIMIENTO OFBERA SCR SUPLh Vi..,,’\DU "OR L
AESPONSABLE DFL SERVICIO,

FARA AQUELLOS E'QUI FOS QUE QUEDEN FUERA DE SERVICIO POR MAS DE 24 HR S8 DEF ERA PROPORC IONAR omu EQUIPO e
(;!\HALH RISTICAS BIMILARES, S EL EQUIPO MEDICO PRESE NTARA EN UM PERIODO-DF TREINTA DIAS TRES INCIDENCIAS
CRRECTIVAS D(D‘ER,’\\ ‘)UbIIIUI iLO EN LAPSO NO MAYOR A 12(DOCE) HORAS POR OTRO DE IGUAL O MAYORES

SARACTERISTICAS, UNA VEZ SOLUCIONADA LA FALLA, 1. OFERENT E AD. mmc.ﬂ.aao(,c\u‘;,e,;;,h. LA ORDEN DE SERVICIC), LM)II;‘AT)

Y i r] C L .

SERA FIRMADA UNICAMENTE POR EL RESPONSABLE DFL SERVICIO Y DEBERA ENVIARSE FIRMADA BN PDF AL CORREQ

WA [\.. r\fl\.‘ I\H’

ELECTRONIGD cujacion. sedes a@ginzil.com DE LA DMTI PARA DAR SEGUIMIEN TO AL BOPORTE TECNICO DI LOS EQUIPOS,

(%

FARA DAR SEGUIMIENTO AL CUMPLIMIENTO DEL PROGRAMA DE MANTEMIMIENTO PREVENTIVO. A LA CONCLUSION DEL

Av, Insurgentes Norte 423, piso 21, Nonoqlco Tiatelolco ’fﬁf' af” qﬂ
Alealdia Cuauhtérnog, C.P. 06900, Ciudad de México & M‘ “;’; o

‘T. 55 513217200 ext, 1373
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ESCRITO DE LA : ivi
ADJUDICADD E“TE:\EDE. 14 CONST

"‘ECﬁ DE LA x..NlD D QO
ANCIA

Ut\ Eu‘b\!iu EnN
DESVIACION DELA G

A SP WES DEL RESPONSABLE DEL
LOS BIENES QUE PRESENTEN DEFECTCS O ViCiOS CCULTOS,

N

PLAZC NO MAYCR A 24 (\J’E[NTICU ATRO) HORAZ A PJ*RTEF DEL DiA

CONTARA CON UM PLAZO § WAN

w0 DE 5 {CINCO) DiA

CLLAR UN BANNER DOMDE 8= |NDIQ
“CbiDFi\fTF ADVERSGC. SE PROPOR

1A, n-waa sL DEBE AN PRES:
,1'1' !""

Al .El

¥ PROPORCIONA

EL OFERENTE ""‘JUD;C. oo btu;_F:-. PROPORCIONAR CA
Fs\fCCCE\‘ RENLO S EQUIP(S, LA CA APACITACIGN CONSISTIRA
LAPR G:“Onu G'\”‘RA EM ‘%"—'SFOI\‘SABLE DELAUNIDAD DETE

TRAVES DEL

A A PROPORCIONAR C"DA"‘ITACAON COMTINUA
Cy E’P‘OS sv’ED!‘UO" LOS ACCESQRICS ¥ LOS BIENE
DE ESTA CON FiRMA DEF INSTH

CALIDAD CUALQUIER 1MSUMO DE LA 84
ALIDAD Y SE ENVIARA CON OFICIO AL D

SERVICIO DE CADA UNIDAD MEDICA,

ABILES, PARA REALIZARE

ENTAR PRIMERD PARA

L RESPONSABLE DE TECHGV!
TACIGH, EL OFERENTE ADJUDICADO EXTENDERA CONSTAR

..‘:E

¥
L
1l
I
(")
€2

n  fad
I
5
<
o
‘r}

FERENTE,

UuD LA UNIDAD HOSPITALARIA

daTl PARA SEGUIMIENTO.

)

{CA PODRA SOLICITAR z-.L OFERE E\’!E EL REEMPLAZC DE

L Ll

NOTIFICAND DCPCR E‘-‘“RETO O PCR CCRRED ELECTRONICO EN Uis
HABIL SIGUIENTE DE LA ROTIFIC ».C‘ s‘E, EL OFERENTE

REEMPLAZO DE ESTAS.

UE DE MANERA RES

WA ....,..did?!i‘.sfa, EL MODO DE ACTUAR EN CASC DE
CIONARA A TODOS LOS TURNOS UNA CAPACITASIGN DE

L AUTORIZACION
‘R LA CAPACITACIONDE T

PACITACION DE
EN LA GESTICN DE MINIRIZA

TEONDY

¢

i
—~

1% 1 3
HLANMCIA B

|
|

A4S AREAS DOND
\CICN DE RIESGOS, LA CAPACIT!

oS gy

MOVIGILANCIA DFL OFERENTE AD !b..) LJAPO LA

I

i

M oM
£ L e

DE LA UNIDAD TRl .
ANCIA DE ESTA CON FIRMA DEL 3 R:' NTE.

ILARMCIA

e
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ANEXO 1.3 FICHAS TECNICAS DE EQUIPO MEDICO

—~0
S GomiEaNs oz LA

SECRCTARIA
277:% Ciupas pE mExico
()

©L saLUd

" FICHA TECNICA DE EQUIPQ MEDICO

FOLIO DMTI: 138-2024

SECRETARIA DE SALUD DE LA GIUDAD DE
MEXICO

NO. DE PARTIDA: 3993

SUBDIRECCION DE TECNOLOGIA E INSUMOS IDENTIFICADOR DE FIGHA:

VERSION 1 - 2024

. DATOS DEL OFERENTE

Il. DATOS DE IDENTIFICACION DEL B]EN

EQUIPO DE DESBRIDAMIENTO QUIRURGICO L

SISTEMA DE HIDRO CIRUGIA QUE PROPORCIONA UNA FORMA RARIDA Y EFICAZ DE
SUJETAR, CORTAR Y ELIMINAR EL TEJIDO NO VIABLE Y LoS CONTAMINANTES DEL
LECHQ DE HERIDAS TRAUMATIGAS, CRONICAS, Y DE OTRAS LESIONES DE TEJIDOS
BLANDOS,

1.- DESCRIPCION:

QUIRURGICO

1.1 CAPACIDAD DE CONECTAR PEDAL

MULTIFUNCIONAL

1.2 CON SISTEMA DE 8LOQUEOQ DE USO DE PIEZA
DE MANO

1.3 AJUSTE DE VELOCIDAD DE FLUJO Y PRESION

2.- ACCESCRIOS:

2.1 CABLE DE ALIMENTAGION
2.2 PEDAL MULTIFUNCIONAL *

2.3 CARRO QUIRURGICO

3.- CONSUMIBLES

3.1 PIEZA DE MANO DESECHABLE (4514 mm)

3.2 PIEZA DE MANO DESECHABLE (45%8 mm)

3.3 PIEZA DE MANO DESECHABLE (15%/14 mm)

3.4 PIEZA DE MANO DESECHABLE PLUS (45°114 mm)

3.5 PIEZA DE MANO DESECHABLE PLUS (45°8 mm)

3.6 PIEZA DE MAND DESECHABLE PLUS (15914 mm)

3.7 SOLUCION FISIOLOGICA DE 3000 ML,

3.8 CANISTER DE RESIDUCS DE 1.5LTs, J

IV.RESPONSABILIDADES DE LA EVPRESA
DR 7 TS

S e e L CEEEETR
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E ik ABET
EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA

REALIZAR EN LA INSTALACION DEL BIEN Lo
SIGUIENTE:

1.1. TOMAR EN CUENTA LAS INSTALACIONES OE &

JINIDAD HOSPITALARIA, DERIVADO DE SU VISTTA
SON LAS CARACTERISTICAS CON LAS QUE S=
ENTREGARAN LAS AREAS DONDE SE INSTALARAN
£OS EQUIPOS, POR LO QUE PARA LA INSTALAGION
DELOS MISMOS EL PROVEEDOR ADJUDICADD
DEBERA HACER LAS ADECUACIONES NEGESARIAS
SN CASO DE QUE SE REQUIERA, $IN COSTO PARA
LA SECRETARIA,

1.2.- REALIZAR EL TRANSPCRTE, DESEMBALAJE,

ENTREGA E INSTALACION, SIN GOSTO PARA LA
SECRETARIA PARA EL CORRECTO
FUNCIONAMIENTO DEL EQUIFOD,

FOLIO DMTI. 138-2024 ANEYO 1.4 EQUIPOS MEDICOS
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LUGAR DE LA INSTALACION, INCLUYENDO
ELEVACION CON GRUA EN CASO DE SER
NECESARIO DE LOS BIENES, SERA
RESPONSABILIDAD DEL PROVEEDOR ADJUDICADO
SIN GENERAR COSTO ADICIONAL PARA LA

CRETARIA
1.4.- S| DURANTE LAS MANIOBRAS DE GARGA,
DESCARGA, ENTREGA, RECEPCION, INSTALAGION ¥
PUESTA EN OPERACION DEL BIEN LA
INFRAESTRUCTURA HOSPITALARIA SUFRIERA
ALGUN DARO ESTE SERA CUBIERTO POR EL
PROVEEDOR.

1.5.- PRUEBAS DE CALIDAD DEL EQUIPQ CONFORME
ANORMATIVIDAD, POSTERIOR A LA INSTALACION
DEL EQUIPO Y PREVIO A SU RECERCION DEFINITIVA.

2.- EN EL ACTO DE APERTURA, PUESTA, EN MARCHA
Y CAPACITACION DEL BIEN EL PROVEEDOR,
ADJUDICADO DEBERA:

2.1.- ENTREGAR EN ELECTRONICO Y/0 IMPRESO UN
JUEGO DEL MANUAL DE USUARIO Y/O DE
OPERACION Y UN JUEGO DE LA GUIA RAPIDA EN
IDIOMA ESPAROL,

2.2- COLOCAR SIN COSTO ADICIONAL PARA LA
CONVOCANT_E LAS ETIQUETAS ESTEBLECIDAS EN
EL "ANEXO TECNICO",

10:

1.1.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EMITIDO POR
LA COFEPRIS, ANVERSO Y REVERSO.

1.2.- REGISTRO SANITARIO NO VIGENTE:
PRORROGA Y COMPROBANTE DE PAGO DE
DERECHOS,

1.3.-EN CASO DE QUE EL BIEN NO REQUIERA
REGISTRO SANITARIO: CARTA DE NO
REQUIRIMIENTO EMITIDA POR LA COFEFRIS O
COPIA DE LA PUBLICACION DEL DIARIO OFICIAL DE
LA FEDERACION DE FECHA 22 DE DICIEMBRE D=

" & G AP TLIN
2.- CERTIFICADO 134485:2015

3.- CERTIFICACO UE LA NOM-241-S8AT-2012,

BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO
P S

4~ CERTIFICADO DE LIBRE VENTA: FDA O GE O JIS o]
EQUIVALENTE SEGUN PAIS DE ORIGEN.
S.- CERTIFICADO 1S0:13485:2015,

OO R i et

Sl R TR Bt A e Y AT R,

CARTA DE FABRICANTE

131

CARTA DE APOYO DEL FABRICANTE, EN PAPEL .
MEMBRATADO DEL FABRICANTE

13.2 DISTRIBUIDOR QUE COMPRA DIRECTAMENTE
AL TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO

A e \‘\
W o
CARTA DE APOYQ DEL SOLIDARIG EN PAPEL v Z
MEMBRETADO DEL TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO
. Y
CARTA ELABORADA EN PAPEL MEMBRETADD DEL

TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO DONDE CONSTE
QUE ES DISTRIBUIDOR AUTORIZADO DEL
FABRICANTE

13.3. DISTRIBUIDOR SECUNDARID QUE COMPRA
DIRECTAMENTE A UN DISTRIBUIDOR AUTORIZADO

CARTA DE APOYO DEL FABRICANTE, TITULAR DEL .

n 'l\
REGISTRO SANITARIO, DISTRIBUIDOR PRIMARIO Y/O
SECUNDARIO

¥ \‘ E
CARTA ELABORADA EN FAPEL MEMBRETADO POR
EL DISTRIBUIDOR PRIMARIO DONDE CONSTE QUE "
ES DISTRIBUIDOR AUTORIZADO ,‘r /

5 T S/
DOCUMENTACION PROBATORIA DEL ACUERDO © '
GONTRATO DE LA ASIGNACION CONO |
DISTRIBUIDOR PRIMARIO EN MEXICO POR EBL

24e S
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FICHA TECNICA DE EQUIPO MEDICO FOLIO DMT:: 138-2024
SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE
e VERSION 1 - 2024
SUBCIRECCICN DE TECNOLOGIA £ INsuNAGS IDENTIFICADOR DE FICHA: l :

I. DATOS DEL OFERENTE

I. DATOS DE IDENTIFICACION DEL BIEN
A BOMBA DE TERAPIA DE PRESION NEGATIVA W T
[ SISTEVA D= TRATAMIENTO DE HERIDAS MEDIANTE PRESION NEGATIVA |

v

lll. CARACTERISTICAS TECNICAS DEL BIEN
R e s P | R e e X
e ;_é h i A i ‘:ﬁ”f’" It ‘,3\‘:5}?';‘ "'J.‘“';'!‘I"J

i
e

SRR {'ih 3
:‘@j]?: 8

W SR AC

Arlihede :

3}2 .'.\.'r, el
DESCRIPCION: EOMBA Di
1.- PANTALLA TACTIL:
1.1, TAMARC MINIMO 10 cw

falitas
h il

{7k

i “ﬁ?&m 5
ke

sad

1.2 CON SISTEMA DE BLOQUED

2.- RANGO DE PRESION:

2.1 RANGO DE FRESION -25 A -200MMHG

3.- MODOS DE TERAPIA:

3.1 CONTINUA

3.2 INTERMITENTE, ESTE MODO PROPORCIONA
OPCIONES DE AJUSTE DE TERAPIA VARIABLE

4.- TIPO DE BATERIA Y TIEMPO DE CARGA:

4.7 IONDE LITIO, APROXIMADAMENTE 3 HORAS

5.- TIEMPO DE FUNCIONAMIENTO:

=1 1618 HORAS (TERAFIA) CUANDD SE OPERA DE
25MMHG A J120MMHG.

52 & MORAS CUANDO SE OPERA A -200MMHG,
6.- CONSUMIBLES:

6.1 CANISTER CON SOUIDIFICADOR 300 U 800ML

62 ESPONJAS Y ABDOMINAL

7.- ALARMAS: -
71 ALARMADE VACIO EXCESIVO, ALTO VAGIO ¥
BAJO vaCiO 0
7.2 ALARMAS OPERATIVAS FUGA, CANISTER ) i
LLENO, BLOQUED, INACTIVO, DISPOSITIVO FALLIDO
Y ALARMAS DE MANTENIMIENTO

7.3 ALARMAS DE BATERIA BAJA, BATERIA CRITICA
Y ALARMAS FALLIDAS DE BATERIA

7.4 EVALUACION DE FUGAS COMPROBACION DE
FUGAS EN EL MEDIDOR DE FLUJG ¥ EXTRACCION
8.- AYUDA EN EL DISPOSITIVO:

8.1 _SOLUCION DE PROBLEMAS DE ALARMAS

8.2 GUiA DE REFERENGIA RAPIDA E INFORMAGION
DE CONTACTO DE ASISTENGIA AL CLENTE

9.- OPCIONES DE ALIMENTACION:

€1 BATERIA INTERNA, Y FUENTE DE ALIMENTACION
Y CABLE DE ALIMENTACION INCLUIDOS DE 100-240

8.2 ENTRADA ELECTRICA DEL DISPOSITIVO 100-
240 VCA, 50-8GHZ, 10-35VA

$.3 SALIDA ELECTRICA DEL DISPOSITIVO.2.64, 19.5
VDC, 50w * -

10.- CONSUMIBLES:

- 1
0.1 CANISTER DE 200 ML H
10.2. CANISTER DE 800 ML

.
103 ESPONJASY ABDOMINAL

104 CONECTORENY

ONSABILID
e '.’Zga_u‘-

. © 3des
ANEXD 1.4 EQUIPOS MEDICDS
FOLIQ DMTI, 138-2024 .






1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA .
REALIZAR EN LA INSTALACION DEL BIEN LO
SIGUIENTE:

7.1. TOMAR EN CUENTA LAS INSTALAGIONES DE LA
UNIDAD HOSPITALARIA, DERIVADO DE SU VISITA
SON LAS CARACTERISTICAS CON LAS QUE S& .
ENTREGARAN LAS AREAS DONDE SE INSTALARAN
LOS EQUIPOS,;POR LO QUE PARA LA INSTALACION
DE LOS MISMOS EL PROVEEDOR ADRJUDICADO
DEBERA HACER LAS ADECUAGIONES NECESARIAS
EN CASO DE QUE SE REQUIERA, SIN COSTO PARA
LA SECRETARIA.

1.2.- REALIZAR EL TRANSPORTE, DESEMBALAJE,
ENTREGA E INSTALACION, SIN COSTO PARA LA
SECRETARIA PARA EL CORREGTO
FUNCIONAMIENTO DEL EQUIFQ,

1.3.- LAS MANIOBRAS DE ACARRED HASTAEL
LUGAR DE LA INSTALACION, INCLUYENDO
ELEVACION CON GRUA EN GASO DE SER
NECESARIO DE LOS BIENES, SERA,
RESPONSABILIDAD DEL PROVEEDOR ADJUDICADO
SIN GENERAR COSTO ADICIONAL PARA LA
SECRETARIA.

1.4.- S| DURANTE [AS MANIGBRAS OE CARGA,
DESCARGA, ENTREGA, RECEPCION, INSTALACION ¥
PUESTA EN OPERACION DEL BIEN LA
INFRAESTRUCTURA HOSPITALARIA SUFRIERA
ALGUN DANO ESTE SERA CUBIERTG POR EL
PROVEEDOR,

1.5.- PRUEBAS DE CALIDAD DEL EQUIFD CONFORME
A NORMATIVIDAD, POSTERIOR A LA INSTALACION
DEL EQUIPO Y PREVIO A SU RECEPCION DEFINITIVA.

2.~EN EL ACTO DE APERTURA, PUESTA EN

MARCHA Y CAPACITACION DEL BIENEL
PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA:

2.1- ENTREGAR EN ELECTRONIGS YO IMPRESO UN
JUEGO DEL MANUAL DE USUARIO Y/0 DE
OPERACION Y UN JUEGO DE LA GUIA RAPIDA EN
IDIOMA ESPAROL.

2.2.- COLOCAR SIN COSTO ADICIONAL PARA LA

CONVOCANT!E LAS ETIQUETAS ESTEBLECIDAS EN
EL "ANEXO TECNICO",

V. DOCUMENTACION (REGISTRO SANITARIO, CERTIFI
TR o T v

RS .E ""“3. W LW

%{Ei ARIEG SIGU) S
DTS ‘4':-.""-i 458 B

TRO SANITARIO:

1.1.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EMITIDO POR

LA COFEPRIS, ANVERSO Y REVERSO,

1.2- REGISTRO SANITARIO NO VIGENTE;

PRORROGA Y COMPROBANTE DE PAGO DE
DERECHOS.

1.3.-EN CASO DE QUE EL BIEN NO REQUIERA

REGISTRO SANITARIO: CARTA DE NO
REQUIRIMIENTO EMITIDA POR LA COFEPRIS O
COPIA DE LA PUBLICACION DEL DIARIO OFICIAL DE
LA FEDEACION DE FECHA 22 DE DICIEMBRE DE

e

A i
o M

CACIONES Y CARTA DE APOYO)
R w.»gga';}gy AR '
i b TRR Ty

i
2014,
2~ CERTIFICADO DE CALIDAD 1503001,

3.- CERTIFICADO DE LA NOM-241-SSA1-2013,

BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO
POR COFEPRIS,

-" Se= 1 ey ! e
4- CERTIFICADO DE LIBRE VE
EQUIVALENTE SEGUN PAIS DE ORiGEN,

CEQJISO

PERER BaYa T SR Py

1.3.1 CARTA DE FABRICANTE

CARTA DE APOYO DEL FABRICANTE, EN PAPEL

MEMBRATADO DEL FABRICANTE

13.2 DISTRIBUIDOR QUE COMPRA DIRECTAMENTE l
AL TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO

CARTA DE APOYS DEL SOUIDARIO EN PAPEL

MEMBRETADO DEL TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO o

Sl

Y

FOLIC DMTL. 138-2022 AMEXO 1.4 EQUIPOS MEDICOS
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QUE £5 DISTRIBUIDOR AUTORIZADO DEL
FABRICANTE

CARTA ELABORADA EN PAPEL MEMBRETADO DEL
TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO DONDE CONSTE

13.3. DISTRIBUIDOR SECUNDARIO QUE COMPRA
DIRECTAMENTE A UN DISTRIBUIDOR AUTORIZADO

SECUNDARIO

CARTA DE APOYO DEL FABRICANTE, TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO, DISTRIBUIDOR PRIMARIO Y/O

ES DISTRIBUIDOR AUTORIZADO

CARTA ELABORADA EN PAPEL MENMBRETADO POR
EL DISTRIBUIDOR PRIMARIO DONDE CONSTE QUE

[<]

CONTRATO DE LA ASIGNACION COMO
DISTRIBUIDOR PRIMARIO EN MEXICO POR EL

DOCUMENTACION PROBATORIA DEL ACUERDO ©

FOLIO DMTL. 138-202¢
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EL OFERENTE DEBERA PRESENTAR MUESTRAS Figicag UTILES DEL 700%
PARA LO CUAL DEBERA CONSIDERAR LO SIGUIENTE:

IDENTIFICADAS CON UNA ETIQUETA INDICANDO:
¥ MNOMBRE DE LA EMPRESA.

3

SUBSECRETARIADE PRESTACION DE SERVICIOS ivi EDICOS E INSUMOS.

DIRECCION DE MEDICAMENTOS, TECNOLOGIA £ INSUMOS.

Ca N el

-NUMERQ DE RENGLON Y DESCRIPCION MARCAY

—
=

C—
ZtA

FIQUETA DEBERA ESTAR PERFECTAMENTE
HARAR

L A
RESFONSABLESIEN LA EVALUACION

SE

EL NO PRESENTAR MUESTRAS 0 PRESENTAR Ml
SCLICITADAS, O PRESENTARLAS FUERA DEL

MUMERO DEL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION,
! = i

NOSE

AT

UGAR DE PROCEDENCIA DEL INSUMD.

ADHERIDA A LA MUESTRA, DERIVADC QUE EL AREA
ENCUENTRA IDENTIFICADA LA #UESTRA.

UESTRAS QUE NG CUMPLARN CON LAS CARACTERISTICAS
PLAZO ESTABLECIDD 35RA MOTIVO DE DESEC

DELCS REMELOMES ENLISTADOR

CHAMIENTC DELAS
PROPOSICIONS.
N
PARCHE ADHESIVO PARA FIJACION DE DRENAJEY LA PRESENTACION DE UN SELLO ADRESG,
3 DIMENSIONES 7 1l X 10 Ca, PARA SU USO En £1. EQUIPO: EQUIPO PARA TERAPIA DE HERIDAS SIE7A .
COM PRESICN NEGATIVA. CLAVE: 531.357.0011
APOSITO DE ESPURA DE ALCOROL POLVIGLICD (PVA) DIMENSIGNES 7.2
Z .| GAL PARA SUUSO BN EL EQUIPO: EQUIFD PARATERAPIA DE HERIDAS CON PIEZA 1
CLAVE: §31.357.0011.
APOSITO DE ESPURA DE ALCOHOL POLIVIILICS (PVA) DIMENSIONES 705 % 13 GAIN08 oL 21
® | PARA SU USO EW EL EQUIPQ: EQUIPG PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PRESIGH NEGATIVA, | PIEZA
CLAVE: 531.357.0011. :
4 | DEPOSITO DE200 7L, CON SOLIDIFICADGR, PRESENTACIGN: C/.JX G011 5 21528, PARA SUDES PIEZA ;
EN EL EQUIPO PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PRESION NEGATIVA: CLAVE 531.357.0911
5 | DEPOSITO DE 800 WL, CON SOLIDIFICADOR. PARE SU USC EH EL EQUIFC PARA TERAPIA DE PIEzA 3
HERIDAS CON PRES!ON NEGATIVA: CLAVE 531 357.
PAQUETE PEQUENG: INCLUYE UNA ESPULR DE POLIURETAI!C DE 400 A 600 WICRAS DE
POROSIDAD DE FORiiA RECTANGULAR OE 13 FAX 2T M B €L, UN PUERTO DE SUCC!Git i
§ | SUAVE CON SISTEWA DE SELLADO RESISTENTE & LA COMPRESION ¥ UN APGSITO oF MARCO | ... 3 .
" | DE VENTANA PARA FIJACION, GO UBA PELICULA TRANSPARENTE DE 20 i X 29 o1 CO - 'V
DICADORES NUMERICOS PARA SU FACIL APLICACION CON ALTA TRANSKISIGN DE VAPOR DE i
ASUZ. PRESENTACIGN: PAQUETE. PARA S USO EN EL EQUIPD MEDICO: CLAVE 531.257.0011
PAQUETE MEDIARO: INCLUVE UNA ESPLAL UE POLIURETANO DE 400 A 600 MICRAS D2
POROSIDAD DE FORMA RECTANGULAR DE 25 GE X328 TINS5, UN PUERTO OF SUccian
7 | SUAVE CON SISTEMA DE SELLADG RESISTENTE A LA COMPRESIGN ¥ Ut APGSITO DE MARCO Pig7s ; 3
‘ DE VEMTANA PARA FIJACION, CON DOS PELICULAS TRANSPARENTES DE 20 Cii ¥ 30 G CoN o ‘ J
INDICADORES NUMERICOS PARA SU FACH APLICACION CON ALTA TRANSHISIGN DEVAPORDE :
2OUA. PRESENTACIGN: PAQUETE. PARA Sy USO EN EL EQUIPG MEDIC

PAQUETE GRANDE. INCLUYE Una ZSPUMA DE

Ot CLAVE 531.357.6071

A
e

DE VENTANA PAR

'NDICADORES KUMERICOS PARASUFAGIL
AGUA. PRESENTACIGN:
PAQUETE EXTRA GRANDE. INCLUYE UNA ESPUW
POROSIDAD DE FORiiA RECTANGUIAR DE oo

POLIURETANO. OF 400 &
POROSIDAD DE FORMA RECTANGULAR DE 25 ¢l ¥ 53 o N8
SUAVE COM SiSTEWA DE SELLADO RESISTENTE A L2 COMPRESIG
A FLJACION, CON TRES PELICULAS TRANSPAREN
APLICACION CON ALTA
PAQUETE. PARA SU USO EN £

tA DE POLIURETANG DE %00 A 500 #ICRAS DE

600 MICRAS DE
-+ 3 LG, UN PUERTO DF SUCCIGH
© Y UN APOSITO DE MARCO
{TES DE 20 C: X 30 Ci4 CON
TRANSHISIGN DE VAPOR DE
EL EQUIFC REDICO: CLAVE 531.357.0011

N

~

£

2 PRt we = -

g == i 2 L3 CEY UM PUERTO DE SUCCiGa
o SUAVE CON SiSTEAA DE SELLADO RESISTENTE A L4 COMPRESION Y LN 4PGSITO DE MARCO P 5
= DE VEMTANA PaRa FIJACION, CoM pos PELICULAS TRANSPARENTES DE 40 Cpi 50 Ci COM FIEZA ‘
INDICADORES NUMERICOS PARA SU FACIL APLICACION Com ALTATRAMSHIISION DEVARGR DE
AGUA, PRESENTACION: PARA SU USO EN EL EQUIPO EDICC: CLAVE 531.357.0011
1¢ | COMECTOR &N V) 3 Tusos OE CONEXION DE PYC DE 30 Cii, COMN COMECTORES DE PiET 3
: POLIPROPILERD DE GRADD MEDICO PARA EL TRATAMIENTS DE DOS HERIDAS SHAULTANEAS, .

Av. Insurgentes Norte 423, piso 21, Monoaleo Tiatelnleo
Alcaldia Cuzuhtémoc, C.p. 06800, Ciudad dz Mavico

T.555132 1200 ext. 1373
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CIUDAD DE MEXICO : .
- _I ”L D& 1 RXICO SUBSECRETARIA DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS E INSLIMOS,
e DIRECCION DE MEDICAMENTOS, TECNOLOGIA E INSUMOS.

E TS T e

DESECHABLE PARA SU USQ EN EL EQUIPO: EQUIPO PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PRESION
NEGATIVA CLAVE: 531,357.0011, )
ESPONJA ABDOMIMAL PARA TERAPIA DE PRESION NEGATIVA, QUE INCLUYE: DOS BLOQUES DE
ESPUMA DE POLIURETANO HETCULADO HIDROFOBICO CON DIMENSIOMES DE 43 Giv X 30 G
3 i QUE INCORPORAN PERFORADA Y PRE-FORMADA PARA FAGILITAR LA ADEGUACION DEL
TAMAND, UNA CAPA PROTECTORA DE flﬂGANOo DE POLIURETANO CON MEDIDA DE 89 CM X
66 CM QUE PROTEGE EL FUNCIONAMIENTO DE ORGANDS ABDOMINALES DE MANERA NORMAL,
11 UN PUERTO DE SUCCION SUAVE CON SISTEMA DE SELLADO RESISTENTE A LA COMPRESION PIEZA 1
CON MEDIDA DE 63 CM DE LARGO Y CABEZAL DE 15 CM X 10 CM PARA MEJOR FLIACION, CON
SEIS PELICULAS TRANSPARENTES DE 20 CM X 20 CM CON INDICADORES NUMERICOS PARA SU
FACIL APLICACION CON ALTA TRANSMISION DE VAPCR DE AGUA. PARA SER USADO CON
SISTEMA RENASYS €7 PLUS. PRESENTACION: PAQUETE. PARA SU USO EN EL EQUIFD: EQUIRD
PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PRESION NEGATIVA, CLAVE: 31.357.0011.
PIEZA DE MANO EXACT DESECHABLE DE 14 MM DE LONGITUD Y 45 GRADOS DE INGLINACION, :
12 STERIL PARA DESBRIDAMIENTOS DE HERIDAS DE TEJIDOS BLANDGS Y LIMPIEZA DE GIRUGIA PIEZA 1
CON MAYOQR RAPIDEZ
PIEZA DE MANG PLUS DESECHABLE DE 14 M DE LONGITUD Y 45 GRADOS DI INCLINACION,

18 | ESTERIL PARA DE‘*‘PRWIPM{‘:NTQS DE-HERIDAS DE TEJDOS BLANDOS ¥ LIMPIEZA DE CIRUBIA PIEZA 21
CON MAYOR RAPIDEZ - .

1 EQUIPO DE DESBRIDAMIENTO DU!HURLuILU

EQUIPO 1
2 BOMBA DE TERAPIA DE PRESION NEGATIVA EQUIRD 2
FldAS OE LOR AL U ADDRED
i ;hwx LAE DEL PERDGHAL DE LA DGPSIU LRI DE LA DR
Flidan e 22
AGEPTOLAS F'RUE':‘«.‘ES QUE SE REALIZARAN GORA0 FARTE DE LA SYALGAGH S TECHMICA
FOMDNE DEL OFERENTE, APODERADG G REPRESENTAN S 2
i -f:
&
S /’\
' @; ‘%i/
i u &%
t{ i} pj
s
L

- Av. Insurgentes Norte 423, piso 21, Ngnoalge TIalelolc .

i
Alealdia Cuauhtéroc, C.P. 06900, Ciudad, dé México . {\ g ,5&,2!’}
T. 55 5132 1200 ext, 1373 ! Felipe Carrill
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SUBSECRETARIA DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS & INSUMOS
A £ INSUMOS.

S. TECNOLGGIA

" DIRECCIGN DE MEDICAMENTO

Sl LRI SRy

HORAS

SERVICIO INTEGRAL DE

NOMBRE DEL CURSG
LUGARY

NOMBRE DEL CAPACITADOR
CURSO
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Av. Insurgentes Norte 423, piso 21, Menoalco Tiateloico
Alcaldia Cuauhiémac, C.p. 06300, Ciudad de Méxic
T.585132 1200 ext. 1373
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SUBSECRETARIA DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS E INSUMOS.
DIRECCION DE MEDICAMENTOS, TECNOLOGIA E INSUMOS.
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Av. Insurgentes Norte 423, piso 21, Nenoaico Tiatelolco ' 2
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T.5E 51321200 ext. 1373
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SUBSECRETARIA DE PRESTACIGN DE SERVICIOS MEDICOS E INSUMOS.
DIRECCION DE MEDICAMENTOS, TECNOLOGIA E INSUMOS.
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DE SALLUIG

c,;un AD DE MEX!CC) SECRETARIADE S

CATAL S LA TR DG £ NN

INSTRUCTIVO PARA EL CORRECTO LLENADO DEL FORMATO "SEGUIMIENTO A REPORTE DF INSUMOS PARA

LA

SALUD®, EL CUAL FUE ELABORADO CON EL FIN DE DAR CONTINUIDAD A LOS INSUMOS REPORTADOS POR MALA
CALIDAD, PERMITIENDO LA CONTINUIDAD SEGUIMIENTO DEL REPORTE HASTA LA RESOLUCION DE LA

PROBLEMATICA Y POR CONSIGUIENTE LA CONCLUSION DEL REPORTE INICIAL.
“SEGUIMIENTO A REPORTE DE INSUMOS PARA LA SALUD"

1. NOMBHE COMPLETO DE LA EMPRESA OFERENTEA DEL INSUMO PARA LA SALUD.

2. MUMERD DE FOLIO ASIGNADO AL REPORTE
3. FECHA DE RECEPCION DEL REPORTE
4, TIEMPO ESTIMADO DERESPUESTA INDICADO POR EL OFEREMYE

5, MARCA DEL INSUMO.PARA LA SALUD
6. DESCRIPCION TAL CUAL SE INDICA EN SAICA .
7. MODELO, PRESENTACION Y GODIGO DEL INSUMO PARA LA SALUD
8. LOTE 0 NUMERO DE SERIE DEL IPS
- 9. INDICAR EL TIPO DE RESPUESTA EMITIDA POR EL OFERENTE Y/0 FABRICANTE

10. INDICAR EL RESULTADO DE LA INVESTIGACION LLEVADA A CABO POR £L FABRICANTE DEL 1PS,
11, HAY QUE INDICAR QUE ACCIONES SE APLICARAN A LA PROBLEMATICA PRESENTADA POR EL P8,

12, DESTINO FINAL DEL IPS INDICADO POR EL FABRICANTE Y/0 OFLRENTE,
13. FECHA EN QUE SEINICIO EL REPORTE

14, FECHA DE CONCLUSION DEL REPORTE

15. ANOTAR EL NUMERD DE DIAS TOTALES PARA CONCLUIR EL REPORTE -
16, NOMBRE Y FINMA DEL OFERENTE

17. MOMBRE Y FORMA DEL REPRESENTANTE 0E LA DM1I

Av, ins:urgentes Norte 423, piso 21, Nonoalco Tlatelolco
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%93 . CIUDAD DE MEXICO BELHETERRTS RS

R SR o OE LA TRANSFORMACION DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
W 5.7 i e " DIRECCION DE RECURSOS MATERIALES, ABASTECIMIENTOS Y SERVICIOS

ANEXO 2

COSTOS

Av.Insurgentes Norte423, piso 11, Nonoalco Tlatelolco 2924
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CIUDAD DE MEXICO

CAPITAL DE LA TRANSFORMACION

COSTOS

“HI-TEC MEDICAL", S.A.DEC.V.,

SECRETARIA DE SALUD
DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
DIRECCION DE RECURSOS MATERIALES, ABASTECIMIENTOS Y SERVICIOS

i
= UNIDAD | ©
25 il
= DESCRIPCION DE z MARCA U;;?':’:f\:}li?o
r MEDIDA |
2
peg
. EQUIPC DE DESBRIDAMIENTO QUIRURGICO EQUIPO 18 Vggigéi” EQUIPO EN
COMODATO
5 BOMBA DE TERAPIA DE PRESION NEGATIVA EQUIPO | 102 | RENASYSTOUCH | EQUIPOEN
COMODATO

3 PARCHE ADHESIVO PARA FIJACION DE DRENAJE Y LA RENASYS TM

PRESENTACION DE UN SELLO ADHESIVO. DIMENSIONES 7CM X 10 | . § ADHESIVE GEL 42,535.68

CM, PARA SU USOD EN EL EQUIPO PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PATEH :

PRESION NEGATIVA. CLAVE 531.357.0011
APOSITO DE ESPUMA DE ALCOHOL POLIVINILO (PVA) W:é;iiﬁgw
‘ DIMENSIONES 7.5 CM X 10 CM X 0.9 CM. PARA USO EN EL EQUIPO R 3 PRESSURE 3466727
4 PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PRESION NEGATIVA, CLAVE: e
£t 5t NA1T WOUND THERAPY
DRESSING
APQSITO DE ESPUMA DE ALCOHOL POLIVINILO (PVA) W:é;iimm

DIMENSIONES 10 CM X 15 CM X 0.9 CM. PARA USQ ENEL EQUIPO PIEZA " PRESSURE $5.445.14

5 PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PRESION NEGATIVA, CLAVE: '
551957 001, WOUND THERAPY
DRESSING

DEPOSITO DE 300 ML, CON SOLIDIFICADOR, PRESENTACION CAJA

5 CON 5 PIEZAS. PARA SU USO EN EL EQUIPO PARA TERAPIA DE PIEZA 1 RENASYS TOUCH $23,336.30
HERIDAS CON PRESION NEGATIVA: CLAVE 531.357.0011.
DEPOSITO DE 800 ML, CON SOLIDIFICADOR. PARA SU USO EN EL
7 EQUIPC PARA TERAPIA DE HERIDAS CON PRESION NEGATIVA: PIEZA 1 RENASYS TOUCH $6,534.17
CLAVE 531.357.0011
PAQUETE PEQUENO: INCLUYE UNA ESPUMA DE POLIURETANO DE
400 A 600 MICRAS DE POROSIDAD DE FORMA RECTANGULAR DE
10 CM A8 CM X 3 CM, UN PUERTO DE SUCCION SUAVE CON
SISTEMA DE SELLADO RESISTENTE A LA COMPR’ENSION Y UN AT——

8 Ai?OSlTD DE MARCO DE VENTANA PARA FIJACION. CON UNA PIEZA 1 Bl BOET Pl $4,978.41

PELICULA TRANSPARENTE DE 20 CM X 30 CM CON INDICADORES

NUMERICOS PARA SU FACIL APLICACION CON ALTA
TRANSMISION DE VAPOR DE AGUA. PRESENTACION: PAQUETE
PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.357.0011

=

Av.Insurgentes Norte423, pisc 11, Nonoalco Tlatelolco

2624

: .Feiipe Carrillo
% PUERTO

Alcaldia Cuahutémoc, C.P. 06900, Ciudad de México
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2 SECRETARIA DE SALUD
*‘% glplig ;?Aai,ggiﬁig{g DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

ERT
&

2, ‘g@; DIRECCION DE RECURSOS MATERIALES, ABASTECIMIENTOS Y SERVICIOS
n e
& = | uniDap | o :
Y ; 2 : = e PRECIO
= DESCRIPCION s Aol DE | Z MARCA GrEARTG
= ; MEDIDA | = o
= o
B e
PAQUETE MEDIANO: INCLUYE ESPUMA DE POLIURETANO DE 400
A 600 MICRAS DE POROSIDAD DE FORMA RECTANGULAR DE 20
CM X 12.5 CM X 3 CM. UN PUERTO DE SUCCION SUAVE CON
SISTEMA DE SELLADQ RESISTENTE A LA COMPRENSION UN
APOSITO DE MARCO DE VENTANA PARA FIJACIO N, CON DOS RENASYS TM F

oy o :
9 PELICULAS TRANSPARENTES DE 20 Ci X 30 CM CON FIEZA ! CON SOFT PORT *EEEDSP

INDICADORES NUMERICOS PARA SU FACIL APLICACION CON
ALTA TRANSMISION DE VAPOR DE AGUA. PRESENTACION:
PAQUETE PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE
531.357.0011

PAQUETE GRANDE: INCLUYE ESPUMA DE POLIURETANO DE 400 A
600 MICRAS DE POROSIDAD DE FORMA RECTANGULAR DE 25 CM
X 15 CM X 3 CM. UN PUERTO DE SUCCION SUAVE CON SISTEMA
DE SELLADO RESISTENTE A LA COMPRENSION Y UN APOSITO DE RENASYS TM
10 MARCO DE VENTANA PARA FIJACION, CON TRES PELICULAS PIEZA 1 COE;I SdFT PORT $5911.86

TRANSPARENTES DE 20 CM X 30 CM CON INDICADORES
NUMERICOS PARA SU FACIL APLICACION CON ALTA
TRANSMISION DE VAPOR DE AGUA. PRESENTACION: PAQUETE
PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.357.0011

PAQUETE EXTRA GRANDE: INCLUYE ESPUMA DE POLIURETANO
DE 400 A 600 MICRAS DE POROSIDAD DE FORMA RECTANGULAR
DE 50 CM X 63 CM X 1.5 CM. UN PUERTO DE SUCCION SUAVE CON
SISTEMA DE SELLADO RESISTENTE A LA COMPRENSION Y UN

APQSITO DE MARCO DE VENTANA PARA FIJACION, CON DOS PIEZA ] RENASYS TMF $10,536.70
11 PELICULAS TRANSPARENTES DE 40 CM X 60 CM CON CON SOFT PORT PR
INDICADORES NUMERICOS PARA SU FACIL APLICACION CON

ALTA TRANSMISION DE VAPOR DE AGUA. PRESENTACION:
PAQUETE PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO; CLAVE
531.357.0011

CONECTOR EN Y, 3 TUBOS DE CONEXION DE PVC DE 30 CM, CON

- CONECTORES DE POLIPROPILENQ DE GRADO MEDICO PARA EL

12 TRATAMIENTO DE DOS HERIDAS SIMULTANEAS, DESECHABLE PIEZA 1 RENASYS TOUCH $1,980.05

PARA SUUSQ EN EL EQUIPO: EQUIPO PARA TERAPIA DE HERIDAS
CON PRESION NEGATIVA CLAVE 531.357.0011

ESPONJA ABDOMINAL PARA TERAPIA DE PRESION NEGATIVA,
QUE INCLUYE: DOS BLOQUES DE ESPUMA DE POLIURETANO
RETICULADO HIDROFOBICO CON DIMENSIONES DE 43 CM X 30 CM
3 CM QUE INCORPORAN PERFORADA Y PRE-FORMADA PARA
FACILITAR LA ADECUACION DEL TAMARO, UNA CAPA
13 PROTECTORA DE ORGANOS DE POLIURETANO GON MEDIDA DE 89 PIEZA 1 RENASYS AB
CM X 66 CM QUE PROTEGE EL FUNCIONAMIENTO DE ORGANOS
ABDOMINALES DE MANERA NORMAL, UN PUERTO DE SECCION
SUAVE CON SISTEMA DE SELLADO RESISTENTE A LA
COMPRESION CON MEDIDA DE 69 CM E LARGO Y CABEZAL DE 15
CM X 10 CM PARA MEJOR FIJACION, CON SEIS PELICULAS
NUMERICOS PARA SU FACIL APLICACION CON ALTA

$14,001.79

Av.Insurgentes Norte423, piso 11, Nonoalco Tlatelolco
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CIUDAD DE MEXICO

CAPITAL DE LATRANSFORMACION

SECRETARIA DE SALUD
DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
DIRECCION DE RECURSOS MATERIALES, ABASTECIMIENTOS Y SERVICIOS

o3
% UNIDAD
)
v i PRECIO
B DESCRIPCION DE = MARCA L
= MEDIDA |
Lo
I
TRANSMISION DE VAPOR DE AGUA PARA SER USADO CON
SISTEMA RENASYS EZ PLUS. PRESENTACION: PAQUETE PARA SU
USO EN EL EQUIPO: EQUIPO PARA TERAPIA DE HERIDAS CON
PRESION NEGATIVA. CLAVE: 531.357.0011%
APOSITO CON MATRIZ MICRO ADHERENTE DE TLC-NOSF - .
14 INHIBIDOR DE METALOPROTEINASAS 10X10 CM PIEZA ! URGOBTART 567053
APCSITO BASADO EN LA TECNOLOGIA LIPIDO-COLOIDE(TIC),
FLEXIBLE NO ADHESIVA, NO OCLUSIVA, COMPUESTA DE UNA )
15 TRAMA DE POLIESTER IMPREGNADA DE PARTICULAS FIRRA 1 Wra TUL 16878
HIDROCOLOIDES. 10X 12 CM
SILVERLON
APOSITO DE NYLON BANADO EN PLATA, CONTIENE 546 MG CADA ANTIMICROBIAL
100CM2 TEXTIL ADHERENTE, PROPORCIONA UNA BARRETA BiEA § BARRIERI WOUND $849.42
16 | ANTIMICROBIANA A TRAVES DE LIBERACION DE IONES DE PLATA AND BURN ’
SOSTENIDA DURANTE 7 DIAS, MEDIDAS 47" X 66/" CONTACT
DRESSING
SUSTITUTO DERMICO ACELULAR, COMPUESTO DE MATRIZ N
17 | ABIERTA POROSA 3-D DE COLAGENO NATIVO Y ELASTINA DE TMM |  PIEZA 1 BEM AL KAATRI $48,624.38
DE GROSOR MEDIDAS 105 X 148 X 1 MM '
PROTECTOR CUTANEQ A BASE DE DIMETICONA AL 1% ADDANEX T™M
18 POLITILENGLICOL Y BIOADHESIVO DE COPOLIMERO DE ENVASE PIEZA 1 SKIN $517.65
CON 4 ONZAS PROTECTANT
INSTRUMENTAL
19 PIEZA DE MANO DESECHABLE (45°/14MM) PIEZA 1 DE HIDROCIRUGIA $16,622.52
VERSAJET Il
INSTRUMENTAL
20 PIEZA DE MANO DESECHABLE (45°/8 MM) PIEZA 1 DE HIDROCIRUGIA $16,622.52
VERSAJET |
INSTRUMENTAL
21 PIEZA DE MANO DESECHABLE (15°/14 MM) PIEZA 1 DE HIDROCIRUGIA $16,622.52
VERSAJET I}
INSTRUMENTAL
29 PIEZA DE MANO DESECHABLE PLUS (45°/14 M) PIEZA 1 DE HIDROCIRUGIA $16,622.52
VERSAJET 1
INSTRUMENTAL
23 PIEZA DE MANOQ DESECHABLE PLUS (45°/8 MM) PIEZA 1 DE HIDROCIRUGIA $16,622.52
VERSAJET Il

Av.Insurgentes Norte423, piso 11, Nonoalco Tlatelolco
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SECRETARIA DE SALUD
DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
DIRECCION DE RECURSOS MATERIALES, ABASTECIMIENTOS Y SERVICIOS

B : ; e EUNIDAD Yo i et
< . : il S 3
= DESCRIFGIONG e . - il DF Z MARCA u';’;f;‘;?c
= = : sl MEDIDA | Ll : :
e : =S
= : _ Bl
INSTRUMENTAL
24 PIEZA DE MANO DESECHABLE PLUS (157/14 MM) PIEZA 1 | DEHIDROCIRUGIA |  $16,622.52
VERSAJET Il
SOLUCION DE
CLORURO DE
255 SOLUCION FISICLOGICA DE 3000 ML PIEZA 1 S0DIO AL 0.9% $116.68
PARA IRRIGACION
BAXTER
26 CANISTER DE RESIDUGS 1.5 LTS PIEZA 1 RENASYS TOUCH $4,667.27

“EL PROVEEDOR" como contraprestacién por el servicio objeto de este contrato, un
monto minimo de $450,000.00 (cuatrocientos cincuenta mil pesos 00/100 M.N.), y
monto maximo a ejercer es de $4,500,000.00 (cuatro millones quinientos mil pesos
00/100 M.N.) incluye el impuesto al valor agregado.
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