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FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 533.020.0428 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO ke MARCA:
AGITADOR ELECTRICO ROTATORIO MODELO:
R PROCESQ U | PARFIRREE | iaann.. i RAEean BR ! sm':g‘_ REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

1.- AGITADOR ELECTRICO ROTATORIO DIGITAL.

2.- CON CONTROL VARIABLE DE VELOCIDAD DE 0 A 70 rpm. COMO MINIMO.

3.- ANGULO DE INCLINACION DE 0 A 90 GRADOS, COMO MINIMO.

4.- CON DISCOS INTERCAMBIABLES.

|5.- CON PANTALLA LCD PARA VISUALIZAR VELOCIDAD Y TIEMPO,

6.- REGULACION DE TIEMPO DESDE 1 MINUTO HASTA 1000 MINUTOS COMO MINIMO.
7.- MOVIMIENTO ROTATIVO

8- CON MODOS DE OPERACION: CONTINUO Y TEMPORIZADOR

9.- ACCESORIOS INCLUIDOS:

9.1.- CINCO ROTORES PARA TUBOS DE 1.5 ml, 2 ml, 5 mi, 15 ml ¥ 50 mi.

9.2- LLAVE O DESARMADOR PARA REALIZAR EL CAMBIO LOS DISCOS.

10.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

11.- GARANTIA:

11.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

12.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

12.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODOC DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES
INCLUYENDO KITS Y REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES
CON LA MARCA, MODELO ¥ TECNOLOGIA OFERTADA.

12.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR
DEL REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO)
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

13.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

13.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO.

13.2,- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA
QUE EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

13.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) Y ASi MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

13.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO PCR EL|
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA
PROPUESTA TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA
DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

14.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

14.1.- PARA BIEMES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

14.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUEMAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA: :
CLAVE 533.020.0428 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

AGITADO

R ELECTRICO ROTATORIO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

REFERENCIADA DE:
14.2.1.- CERTIFICADO FDAOCE O JI

15.- MANUALES DE OPERACION Y

14.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
14.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

14.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

14.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE

S O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

14.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
14,2.3,- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

14.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

SERVICIO:

15.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL EQUIPO EN ESPARNOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO

15.2.- EL SOFTWARE DEL EQUIPO DE

CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

BERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL,

15.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL,

L.A.E. PATRI

TECNOLOGICO A HOSPITALES

D
DIRI

ADNA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO

VI

S PEREZ GIL
[CION HOSPITALARIA

DRA, MARIA DE L
SUBDIRECTORA DE

NOMERE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 aros de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
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FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
' CLAVE 531.081.0014 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ASPIRADOR PORTATIL PARA SUCCION CONTINUA MODELO:
ORIGEN DEL % PARTIDA UNIDAD | UNIDAD DE CANTIDAD .
Recurso |  PROCES® | ppesupuEsTAL | APLICATIVA | MEDIDA | soLtcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 9 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

1.- EQUIPOQ PORTATIL ASPIRACION CONTINUA DE LIQUIDOS Y OTROS FLUIDOS.

2.- MODO DE OPERACION CONTINUO.

3.- FUNCIONAMIENTO POR MEDIO DE BOMBA DE PISTON DE LIBRE DE MANTENIMIENTO.
4.- CAPACIDAD DE SUCCION 20 |fmin O MAYOR.

5.- CON VACUOMETRO CON ESCALA EN mmHg O InHg © kPa O mbar,

6.- AJUSTE GRADUAL DEL NIVEL DE SUCCION DE 0 A 600 mmHg O MAYOR.

7.- PANEL DE CONTROL PARA; ENCENDIDO, APAGADO Y REGULACION DEL NIVEL DE SUCCION.
8.- MOTOR CON NIVEL DE RUIDO IGUAL O MENOR A 50 dB.

9.- CON SISTEMA PARA FILTRO ANTIBACTERIAL E HIDROFUGO.

10.- GABINETE CON ASA O MANIJA DE TRASPORTE, CON MONTAJE PARA UN FRASCO (COMPATIBLE
CON LOS FRASCOS OFERTADOS).

11.- CAPACIDAD TOTAL DEL FRASCO DE RECOLECCION DE 1 LITRO.
12.- CON PESO NO MAYOR A 5Kg.
13.- CONSUMIBLES Y ACCESORIOS INCLUIDOS:

13.1.- DOS FRASCOS DE RECOLECCION REUTILIZABLES, CON SISTEMA DE VALVULA DE DESAGUE,
GRADUADO ¥ CON CAPACIDAD DE ALMACENAMIENTO DE 1 LITRO.

13.2.- QUE INCLUYA TUBOS DE SILICON, CONECTORES, ADAPTADORES Y FILTROS (CUATRO DE
CADA UNO) COMPATIBLES CON EL EQUIPO OFERTADO.

14.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

15.- GARANTIA:

15.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

16.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO ¥ /0 CORRECTIVO:

16.1 DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS
Y REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO
¥ TECNOLOGIA OFERTADA.

16.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO|
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTQS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

17.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

17.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO.

17.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE
|EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

NOMERE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023




, 22 VERA A
VERACRUR . SS |SESVER
GOBIERNO T seeas | et sune #%% CRUZ
DEL ESTADO P, de Salud de Veracruz
i ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 arfios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.081.0014 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

ASPIRADOR PORTATIL PARA SUCCION CONTINUA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DE_SC&IPCI&N DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

17.3,- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) Y ASf MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
|SERVICIOS GENERALES, ETC).

17.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA
PROPUESTA TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA
DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

18.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

18.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

18.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

18.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001,
18.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.
18.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

18.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

18.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O )15 O EL EQUIVALENTE DEL PAlS DE ORIGEN VIGENTES.

18.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

18.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

18.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,
19.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

19.1 EL PROVEEDCR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPAROL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UMNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPAROL DEL MANUAL.

19.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPARNOL.

19.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

R

L.AE. PA ONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

GELES PEREZ GIL
CION HOSPITALARIA

DRA. MARA DE L
SUBDIRECTORA DE Al

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.081.0063 CANTIDAD:
g NOMBRE GENERICO " |Marca:
ASPIRADOR PARA USO QUIRI:IRGICO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA | UNIDAD | UNIDAD DE | CANTIDAD i
e PROCESO PRESUPUESTAL | APLICATIVA | MEDIDA | soLIcITADA |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPOD 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

EQUIPO MEDICO DISENADO PARA EVACUAR GRANDES VOLUMENES DE GAS, LIQUIDOS, TEJIDOS Y
OTROS DESECHOS DE UNA HERIDA QUIRURGICA POR MEDIO DE SUCCION DURANTE LOS
PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS.

1.- ASPIRADOR PARA USO QUIRURGICO.

2.- MODO DE OPERACION CONTINUO.

3.- FUNCIONAMIENTO POR MEDICO DE BOMBA DE PISTON DE LIBRE DE MANTENIMIENTO.

4.- REGULACION DEL VACIO POR VALVULA O CONTROL ELECTRONICO,

5.- CAPACIDAD DE SUCCION DE 34 L/MIN O MAYOR.

6.- AJUSTE GRADUAL DEL NIVEL DE SUCCION DE 0 A 650 mmHg O MAYOR.

7.- INDICADOR DE POTENCIA.

B.- CON WVACUOMETRO CON ESCALA EN mmHg O inHg O kPa O mbar.UNIDAD DE MEDICION EN
mmHg O inHg O kPa O mbar.

9.- MOTOR CON NIVEL DE RUIDO IGUAL O MENOR A 50 dB.

10.- FRASCOS DE RECOLECCION CONM SISTEMA DE VALVULA DE DESAGUE, GRADUADO Y CON
CAPACIDAD DE ALMACENAMIENTO DE 2.5 LITROS COMO MINIMO.

11.- CON SISTEMA PARA FILTRO ANTIBACTERIAL E HIDROFUGO.

12.- CON CARRITO DE TRANSPORTE DE CUATRO RUEDAS, FABRICADO CON MATERIALES
RESISTENTE A SOLVENTES,CON MONTAJE PARA DOS FRASCOS (COMPATIBLE CON LOS FRASCOS
OFERTADOS).

13.- CONSUMIBLES ¥ ACCESORIOS INCLUIDOS

13.1.- CUATRO FRASCOS DE RECOLECCION CON SISTEMA DE VALVULA DE DESAGUE, GRADUADO ¥
CON CAPACIDAD DE ALMACENAMIENTO DE 2.5 LUTROS COMO MINIMO.

13.2.- QUE INCLUYA TUBOS DE SILICON, CONECTORES, ADAPTADORES ¥ FILTROS (CUATRO DE
CADA UNO) COMPATIBLES CON EL EQUIPO OFERTADO.

14.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICI\CIONE ADICIONALES SOI.ICITADA_S

DE_SCRIPCIQN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

15.- GARANTIA:

15,1,- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O|
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

16.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0 CORRECTIVO:

16.1 DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES
INCLUYENDO KITS Y REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON
LA MARCA, MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.

16.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRQ SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

17.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

17.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

17.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA
QUE EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

AUTORIZADO POR EL LICITANTE
= 200~

VERACRU2Z
CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR
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| FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.081.0063 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

ASPIRADOR PARA USO QUIRURGICO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

17.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. I.ASI
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) Y ASi MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

17.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL|
FABRICANTE Y¥/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA
PROPUESTA TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA
DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO,

18.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

18.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

18.1.1.- CERTIFICADC VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS,

18.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
18.1.3.- CERTIFICADC DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

18.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

18.2,- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

18.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PA[S DE ORIGEN VIGENTES.
18.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

18.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

18.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

19.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

19.1 EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FiSICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACIGN DEL FABRICANTE EN ESPAROL, EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO
CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL,

19.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPANOL.

19.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.
L

{ANA G REZ POLO
A DE ATENCION MEDICA

L.AE. PAj AONA HERNANDEZ

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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FICHA TECNICA
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2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023

Hoja 1de 2

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 533.119.0537 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BANO MARIA CON TERMOMETRO MODELO:
sy |y ipkocisd L PAREIOR S __”‘{':ﬂﬂ&‘_ il -!.?L":g?::‘ REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

_ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
CATALOGO, ETC.

1.- SIN CIRCULACION DE AGUA Y CONTROL DIGITAL DE TEMPERATURA.
2.- DE TEMPERATURA AJUSTABLE Y ESTABILIDAD DE +/-0.2°C,

3.- DISPLAY DIGITAL QUE MUESTRE LA TEMPERATURA Y TECLADO ERGONOMICO PARA AJUSTE DE
TEMPERATURA,

4.- TEMPERATURA MAXIMA CON TAPA DE 100°C ¥ SIN TAPA HASTA 600°C COMO MINIMO
5.- INTERIOR DE ACERO INOXIDABLE TIPO AISI 304, CON ESQUINAS REDONDEADAS.

6.- CON CAPACIDAD MINIMA DE 40 TUBOS DE 13 X 100 mm.

7.- CON SALIDA DE DESAGUE.

8.- CON ORIFICIO PARA ADAPTACION DE TERMOMETRO

9.- CAPACIDAD ENTRE 7 Y 10 LITROS,

10.- ACCESORIOS INCLUIDOS:

10.1.- TAPA DE ACERO INOXIDABLE O ACRILICO DE Smm DE ESPESOR Y ORIFICIO PARA SALIDA
DEL TERMOMETRO.

10.2.- UN TERMOMETRO DE ALCOHOL, EN °C ¥ DIVISION DE 1°C, INMERSION TOTAL, LONGITUD DE
30 cm.

10.3,- DOS GRADILLAS DE ACERO INOXIDABLE TIPO AISI 304 CON CAPACIDAD MINIMA DE 40
TUBOS.

11.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REgUERIMIENTCIS ADICIONALE_S OFERTADOS

12.- GARANTiA:

12.1 GARANTiA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

13.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

13.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO
KITS ¥ REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA,
MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.

13.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPQO OFERTADO.

14.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

14.1,- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

14.2,- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA
QUE EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

===
‘:;.;7’; VERACRUZ
-~ | 1 CUNA DEL HEROICO
. COLEGIO MILITAR
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VERACRUZ SESVER ;0 VERA
GOBIERNO bt :cRUZ RENGLON 4
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 anos de Veracruz de Ignacio de |a Liave, cuna del Heroico Celegio Militar 1823-2023
Heja 2 de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
- AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 533.119.0537 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

BANO MARIA CON TERMOMETRO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

14.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) ¥ ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING., BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

14.4,- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA
PROPUESTA TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA
DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADOQ.

15.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

15.1,- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

15.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

15.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
15.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

15.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

15.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

15.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

15.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
15.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485,
15.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

16.- MANUALES DE OPERACION Y/O SERVICIO:

16.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FiSICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL, EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO
CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL

16.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPANCL,

16.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

mtg
A GUTIERREA POLO

DIRE RA DE ATENCION MEDICA

VIS

L.A.E. PA OMNA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

EREZ GIL
SPITALARIA

DRA. MARIA DE LI
SUBDIRECTORA DE Al

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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GOBIERNO Servicios de Salud ¢'°0 sz RENG LON 5
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja1de 3
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA;
CLAVE 531.292.0258 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CARDIOTOCOGRAFO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD | UNIDAD DE | CANTIDAD 3
_ RECURSO pROCESD PRESUBUESTAL | APLICATIVA | MEDIDA | soLrcrrapa [REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO A CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

DISPOSITIVO QUE DESPLIEGA LA RELACION ENTRE LA LABOR MATERNA Y LA FRECUENCIA
CARDIACA FETAL DURANTE EL PERIDODO PRENATAL, POR MEDIO DE LA COMBINACION Y
COORDINACION DE MONITORES DE LATIDO FETAL Y CONTRACCIONES UTERINAS.

1.- EQUIPO PARA LA DETECCION DE FRECUENCIA CARDIACA FETAL POR ULTRASONIDO (EFECTO
DOPPLER), DETECCION DEL MOVIMIENTO FETAL Y LA ACTIVIDAD UTERINA POR METODO NO
INVASIVO,

2.- CON PANTALLA LCD O TFT A COLOR PARA DESPLIEGUE DE VALORES NUMERICOS Y GRAFICOS DE
|8 PULGADAS COMO MINIMO,

3.- UN TRANSDUCTOR PARA LA DETECCION DE LA ACTIVIDAD UTERINA (TOCOTRANSDUCTOR), A
PRUEBA DE AGUA,

4.- TRANSDUCTOR CON AL MENOS 10 CRISTALES PARA LA DETECCION DE LA FRECUENCIA
CARDIACA FETAL.

5.- INTENSIDAD DE ULTRASONIDO NO MAYOR A 10 mW/cm2.
.- PROCESADO DE SERAL POR AUTOCORRELACION.
7.- RANGO DE SEMAL PARA TOCOTRANSDUCTOR DE 0-100 UNIDADES.

8.- DESPLIEGUE GRAFICO Y NUMERICO DE LA FRECUENCIA CARDIACA FETAL EN LATIDOS/MINUTO
CON UN RANGO DE 50 O MENOR A 240 O MAYOR.

9.- DESPLIEGUE GRAFICO Y NUMERICO DE LA ACTIVIDAD UTERINA, CON REGISTRO DE LA
DETECCION DEL MOVIMIENTO FETAL EN FORMA MANUAL O AUTOMATICA (ACTOGRAMA).

10.- CON FUNCION DE AUTOPRUEBA O AUTOVERIFICACION DEL EQUIPO.

11.- CON REGISTRO DEL NOMBRE DEL PACIENTE, FECHA Y HORA, COMO MINIMO
12.- MARCADOR DE SUCESOS O EVENTOS REMOTOS DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO.
13.- CON ALARMAS AUDIBLES Y VISUALES, DE LOS SIGUIENTES PARAMETROS:

13.1.- FRECUENCIA CARDIACA, PARA FRECUENCIAS ALTAS Y BAJAS, CONFIGURABLES POR EL|
USUARIO.

13.2.- INDICADOR DE PERDIDA DE LA SENAL O SENAL INSUFICIENTE.

13.3.- CON FUNCION SILENCIADOR DE ALARMAS, CON DURACION A ELEGIR DE 1 A 3 MINUTOS
COMO MINIMO.

14.- CON INDICADOR DE LA CALIDAD DE LA SENAL.

15.- CON PUERTO O INTERFAZ PARA COMPUTADORA PARA ENVIO DE DATOS ¥ ALMACENAJE CON
UNA ESTACION CENTRAL, COMPUTADORA PERSONAL O SISTEMA DE ADMINISTRACION
HOSPITALARIA,

16.- CON MEMORIA INTERNA DE ALMACENAMIENTO DE DATOS DE 12 HORAS COMO MINIMO,

17.- REGISTRADOR TERMICO CON DOS CANALES: UNO PARA ACTIVIDAD UTERINA (TOCO) Y OTRO
PARA FRECUENCIA CARDIACA FETAL CON IMPRESION DE DATOS GRAFICOS Y ALFANUMERICOS.

18.- CON TRES VELOCIDADES DE REGISTRO COMO MINIMO, DENTRO DEL RANGO DE 1 A 3 cm/min.

19.- AJUSTE DE LINEA BASAL
20.- ACCESORIOS INCLUIDOS:
20.1.- DOS CINTURONES REUSABLES PARA SUJECION DE TRANSDUCTORES,

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR |
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GOBIERNO
DE L ESTADO de Salud de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacioc de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.292.0258 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
CARDIOTOCOGRAFO CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/0O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

20.2.- CARRO DE TRANSPORTE CON FRENOC EN ALMENOS DOS RUEDAS, COMPATIBLE CON EL
MODELO DE EQUIPO OFERTADO Y CON CANASTILLA O CAJONES PARA GUARDA DE CONSUMIBLES.

20.3.- TRANSDUCTOR PARA REGISTRO Y DETECCION DE LA ACTIVIDAD UTERINA (TOCO).
20.4.- TRANSDUCTOR DE ULTRASONIDO.

21.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:

21.1.- CUARENTA PAQUETES PAPEL TERMICO COMPATIBLE CON EL EQUIPO OFERTADO,
21.2.- CUATRO BOTES DE GEL CONDUCTOR.

22. CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

23.- GARANTIA:

23.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

24.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

24.1 DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE|
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO ¥/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS
Y REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELD)
¥ TECNOLOGIA OFERTADA.

24.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COFIA DE LA ORDEN DE SERVICIO
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y|
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

25.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

25.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO|
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

25.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA
QUE EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

25.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS|
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y|
PARAMEDICOS) Y ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

25.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA
PROPUESTA TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA
DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

26.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

26.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

26.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

26.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:2001.
26.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485,

26.1.4.- REGISTRO SANITARIO \LIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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VERACRUZ SESVER > YERA
GOBIERNO gl #2crUz RENGLON 5
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja3de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.292.0258 MODELO:

NOMBRE GENERICO

|REGISTRO SANITARIO O DOF:

CARDIOTOCOGRAFO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

26.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

26.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PA{S DE ORIGEN VIGENTES.

26.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

26.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

26.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.
27.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

27.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO Fisico ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO
CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPAROL DEL MANUAL

27.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.

27.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR naNUAL DE SERVICIO ORIGINAL,

|

REZO
DRA.ROI ERREZ POL
DIREC ATENCION MEDIC

L.A.E. PATRI A MERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

DRA, MARfA DE

SLES PEREZ GIL
SUBDIRECTORA

NCION HOSPITALARIA

NOMEBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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FICHA TECNICA

VERACRUZ
GOBIERNO SESVER
DEL ES TADO de Veracruz

# ¥R84 RENGLON 6

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja1des

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.191.0417 CANTIDAD:
: d NOMBRE GENERICO T MARCA:
CARRO ROJO DE PLASTIFO CON DESFIBRILADOR MONITOR DE MODELO:
ONDA BIFASICA CON MARCAPASOS
Catcunso | mroceso ] o | it | R N P+ |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 - o " 10 |CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

UN CARRO RODABLE ESPECIALMENTE DISENADO PARA LA RESUCITACION EN CASOS DE|
EMERGENCIA, EJ. POSTERIOR A UN PARO CARDIACO. NORMALMENTE CONTIENE UN
DESFIBRILADOR, MONITOR DE ECG, RESUCITADOR PULMONAR, TABLA PARA COMPRESIONES
CARDIACAS, INSTRUMENTALQUIRURGICO, MEDICAMENTOS.

1 - CARRO ROJO DE PLASTICO CON DESFIBRILADOR MONITOR DE ONDA BIFASICA CON
MARCAPASOS.

2. CARRO DE EMERGENCIA:

2.1 - DE MATERIAL PLASTICO O POLIMERO DE ALTO IMPACTO.

2.2 - DIMENSIONES; LONGITUD ENTRE 78 CM, ¥ 97 CM. ANCHO ENTRE 55 CM. Y 65 CM. ALTURA
|ENTRE 90 CM. ¥ 100 CM,

2.3 - CON MANUBRIO PARA SU CONDUCCION,

2.4 - CUATRO RUEDAS ANTIESTATICAS, GIRATORIAS, DE CALIDAD HOSPITALARIA, DE 12.5 CM.
DE DIAMETRO COMO MINIMO.

2.5 - CON SISTEMA DE FRENADO EN AL MENOS DOS RUEDAS
2.6 - CON BASE RESISTENTE PARAC OLOCAR EL DESFIBRILADOR- MONITOR OFERTADO:

2.6.1 - CON CAPACIDAD DE GIRQ.

2.6.2 - CON MECANISMO PARA FIJAR LA POSICION.

2.6.3 - CON DISPOSITIVO PARA SUJECION DEL DESFIBRILADOR.

2.7 - SUPERFICIE PARA LA PREPARACION DE SOLUCIONES.

2.8 - CON CUATRO CAJONES COMO MINIMO:

2.8.1 - UN CAJON CON DIVISORES DE MATERIAL RESISTENTE Y DESMONTABLES PARA LA
CLASIFICACION Y SEPARACION,CUATRO DIVISIONES COMO MINIMO,

2.9 - DE SEGURIDAD:

2.9.1 - CERRADURA GENERAL PARA TODOS LOS COMPARTIMENTOS, CON SISTEMA DE SELLOS DEH
GARANTIA.

2.10, CON POSTE PORTAVENOCLISIS AJUSTABLE E INTEGRADO,

2.11- TABLA PARA MASAJE CARDIACO, CON LONGITUD DE 50 X 60 CM COMO MINIMO DE
MATERIAL LIGERO, RESISTENTE ALIMPACTO, INASTILLABLE Y LAVABLE, MONTADA AL CARRO.

2,12 - ESQUINAS DEL CARRO REDONDEADAS O BORDES LISOS.
2.13 - CON SISTEMA DE SUJECION PARA TANQUE DE OXfGEND TIPO E.

3 - REANIMADOR PULMONAR MANUAL (REUSABLE):

3.1 - DESARMABLE Y ESTERILIZABLE EN VAPOR.

3.2 - BOLSA DE SILICONA TRANSPARENTE O SEMITRANSPARENTE,

3.3 - AUTOINFLABLE Y LIBRES DE LATEX,

3.4 - TAMARO ADULTO:

3.4.1 - VOLUMEN DE LA BOLSA DE 1500 ML COMO MINIMO.

3.5 - TAMARO PEDIATRICO:

3.5.1 - VOLUMEN DE LA BOLSA EN EL RANGO DE 500 A 600 ML

3.6 - TAMANO NEONATAL:

3.6.1 - VOLUMEN DE LA BOLSA DE 320 ML COMO MAXIMO

3.7 - MASCARILLAS DE LA MISMA MARCA:

3.7.1 - TAMARNO ADULTO, PEDIATRICO ¥ NEONATAL, ESTERILIZABLES EN VAPOR (UNA DE CADA
UMNA)

3.7.2 - CON ROTACION DE 360° ENTRE LA MASCARILLA ¥ LA VALVULA HACIA EL PACIENTE.
3.8 - VALVULA DE NO REINHALACION DE BAJA RESISTENCIA ESPIRATORIA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO gy #2crRUZ RENGLON 6
DEL ESTADO de Veracruz e
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de 5
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.191.0417 MODELO:
NOMBRE GENERICO - REGISTRO SANITARIO O DOF:

CARRO ROJO DE PLASTICO CON DESFIBRILADOR MO“ITOR DE

ONDA BIFASICA CON MARCAPASOS CTRTIDCAREI OF SN IO

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DECRIPCIﬁN TE_CNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.
3.9 - VALVULA DE SEGURIDAD QUE LIMITE LA PRESION EN VIAS RESPIRATORIAS A 40cm DE]

H20+/-5¢cm,

3,10 - CONEXION PARA OXIGENO SUPLEMENTARIO.

4 - EQUIPO DE INTUBACION OROTRAQUEAL:

4.1 - MANGO:

4.1.1 - HECHO DE METAL Y QUE NO CAUSE CORROSION,

4.1.2 - ACABADO ACANALADO O RUGOSO.,

4.1.3 - COMPATIBLES CON TODOS LOS MODELOS DE HOJAS

4.2 - MANGO CON BATERIA RECARGABLE A LA CORRIENTE DE FORMA DIRECTA (120 V +/- 10 %)
O CON CARGADOR DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO QUE INCLUYA BATERIA COMPATIBLE CON
|eL equipo.

4.3 - ILUMINACION LED A TRAVES DE FIBRA OPTICA DE 2.5 VOLTS COMO MINIMO.

4.4 - HOJAS DE LARINGOSCOPIO

4.4.1 - DE ACERO INOXIDABLE.

4.4.2 - RECTAS (MILLER) DE LA MISMA MARCA QUE EL MANGO, JUEGO DE 6 PIEZAS DE LOS
NUMERQOS 00, 0,1, 2, 3Y 4.

4.4.3.- CURVAS, DE LA MISMA MARCA QUE EL MANGO, JUEGO DE 4 PIEZAS DE LOS NUMEROS: 1,
2,374

4.5 - ESTUCHE PARA GUARDA DE MANGOS ¥ HOJAS.

5 - TANQUE DE OX{GENO TIPO "E” CON MANOMETRO Y VALVULA REGULADORA.

& - DESFIBRILADOR:

6.1 - PARA DESFIBRILACION MANUAL Y MODO SEMIAUTOMATICO (MODO DEA), CARDIOVERSION
Y MONITOREQ CONTINUQ INTEGRADO.

6.2 - CON SELECTOR DE NIVEL DE ENERGIA PARA DESCARGA BIFASICA.

6.3 - CAPACIDAD DE AUTODESCARGA CUANDO NO SE UTILICE EN UN PLAZO MAXIMO DE 40
SEGUNDOS.

16.4 - CON SISTEMA PARA PROBAR ENERGIA DE DESCARGA.

6.5 - TIEMPO DE CARGA DE 5 SEGUNDOS O MENOR PARA MAXIMA ENERGIA,

6.6 - CON SELECTOR DE MODO: CARDIOVERSION, DESFIBRILACION, MARCAPASOS Y MODO
SEMIAUTOMATICO (MODO DEA),

6.7 - CON CAPACIDAD DE DESFIBRILACION INTERNA (CIRUGIA DE CORAZOMN ABIERTO) Y
EXTERNA.

6.8 - CABLE PARA USO DE ELECTRODOS DE DESFIBRILACION Y/O MARCAPASOS.

7 - MARCAPASOS TRANSCUTANEO:

7.1 - INTERCONSTRUIDO USANDQ ELECTRODOS AUTOADHERIBLES.

7.2 - AMPLITUD DEL PULSO SELECCIONABLE EN UN RANGO DE 8 MA O MENOR A 140 MA O
MAYOR,

7.3 - DURACION DE PULSO DE 40 MILISEGUNDOS © MENOR.

7.4 - FRECUENCIA DE MARCAPASOS AJUSTABLE EN EL RANGO DE 30 PULSOS POR MINUTO O
MEMNCR A 180 PULSOS POR MINUTC O MAYOR.

7.5 - ACTIVACION POR MODOS: FIJO (O ASINCRONICO) ¥ A DEMANDA (O SINCRONICO).

7.6 - DESPLIEGUE DE PARAMETROS EN PANTALLA,

8 - MONITOR:

B,1, PANTALLA LCD, ELECTROLUMINISCENTE O TECNOLOGIA SUPERIOR DE 17 CM (6.5
PULGADAS) COMO MINIMO.

8.2 - CON DESPLIEGUE NUMERICO Y DE ONDA DE LOS SIGUIENTES PARAMETROS: FRECUENCIA
CARDIACA, DESPLIEGUE DE UN TRAZO DE ECG COMO MINIMO A SELECCIONAR ENTRE 3 O 7
DERIVACIONES: (DI, DII, DIII, aVR, avL, aVF ¥ V).

8.3 - DESPLIEGUES EN PANTALLA Y PANEL DE CONTROL EN IDIOMA ESPAROL.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO —— —
COLEGIO MILITAR
1823 - 2023




O
VERACRUZ SESVER 58 VERA L4
GOBIERNO : 2% CRUZ
Servicios de Salud v
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLD
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de |a Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja3de s
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.191.0417 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

CARRO ROJO DE PLASTICO CON DESFIBRILADOR MONITOR DE
ONDA BIFASICA CON MARCAPASOS

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DE_SCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
CATALOGO, ETC.

9 - SATURACION DE 02:

9.1 - PORCENTAJE NUMERICO DE SPO2 DESPLEGADD EN PANTALLA Y CURVA DE
PLETISMOGRAF{A ¥/O BARRA DE PULSO Y FRECUENCIA DE PULSO

9.2 - ALARMAS VISIBLES Y AUDIBLES, SELECCIONABLES POR EL USUARIO, PARA ALTERACIONES
EN EL PORCENTAJE DE SPO2

10 - PALAS:

10.1 - PARA EXCITACION EXTERNA, CONVERTIBLES ADULTO/PEDIATRICAS QUE DETECTEN
ACTIVIDAD ELECTROCARDIOGRAFICA.

10.2 - CON DESCARGA DESDE LAS PALAS Y DESDE EL PANEL DE CONTROL.

10.3 - BOTON DE CARGA DESDE LAS PALAS Y DESDE EL PANEL DE CONTROL.

10.4 - CON POSIBILIDAD DE USO DE ELECTRODOS O ALMOHADILLAS PARA DESFIBRILACION,
11 - ALARMAS AUDIBLES Y VISIBLES:

11.1 - SELECCIONABLES POR EL USUARIO, PARA ALTERACIONES EN LA FRECUENCIA CARDIACA.

11.2. DE DESCONEXION DEL PACIENTE,

11.3 - DEL NIVEL DE CARGA DE LA BATERIA

12 - SISTEMA DE REGISTRO:

12.1 - IMPRESION INTERCONSTRUIDA,

12.2 - CON CAPACIDAD DE IMPRIMIR TRAZO DE ECG E INFORMACION RELATIVA AL EVENTO
REGISTRADO.

12.3 - MODO DE OPERACION MANUAL Y/O AUTOMATICO SELECCIONABLE POR EL USUARIO.

12.4 - UN CANAL COMO MINIMO.

13 - BATERIA:

13.1 - RECARGABLE E INTEGRADA.

13.2 - CARGA DE LA BATERfA MIENTRAS EL EQUIPO SE ENCUENTRA CONECTADO A LA
CORRIENTE ALTERNA.

13.3 - QUE PERMITA DAR AL MENOS 40 DESFIBRILACIONES A CARGA MAXIMA O 1.5 HORAS DE
MONITOREC CONTINUO COMO MINIMO.

13.4 - TIEMPO DE CARGA MAXIMO DE 3 HORAS PARA ALCANZAR POR LO MENOS EL 90% DE LA
CAPACIDAD DE LA BATER[A,

14,- ACCESORIOS INCLUIDOS:

14.1.- CABLE TRONCAL ¥ SENSOR REUSABLE DE DEDO ADULTO, PEDIATRICO Y MULTISITIO.
14.2.- CABLE TRONCAL ¥ CABLE DE PACIENTE DE 3 Y 5 PUNTAS

15 - PESO MAXIMO DEL EQUIPO 7 KG INCLUYENDO BATERIA,

16 - CONSUMIBLES INCLUIDOS:

16.1 - DOSCIENTOS ELECTRODOS PARA MONITOREO DE ECG ADULTO/PEDIATRICO.

16.2 - CINCO ELECTRODOS AUTOADHERIBLES PARA DESFIBRILACION, CARDIOVERSION Y
MARCAPASOS, (5 ADULTOS Y 3 PEDIATRICOS).

6.3 - DOS TUBOS DE PASTA CONDUCTORA, CON PERIODO DE CADUCIDAD MINIMA A DOS ANOS
POSTERIORES A LA FECHA DE ENTREGA.

NOMERE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023

AUTORIZADO POR EL LICITANTE



&. 6.0
VERACRUZ SESVER K 5 74 V-ERA 4
GOBIERNO “» CRUZ
R Servicios de Salud 09 &'
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLD
2023, 200 afios de Veracruz de Ignacio de |a Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hojad de 5
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.191.0417 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

CARRO ROJO DE PLASTICO CON DESFIBRILADOR MONITOR DE
ONDA BIFASICA CON MARCAPASOS
REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.
6.4 - CINCO ROLLOS DE PAPEL PARA IMPRESION.
16.5 - UNA BOLSA CON 100 SELLOS DE GARANTIA,
16.6 - 2 FOCOS LED PARA LARINGOSCOPIO.
17 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE HEQUERIHIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

18 - GARANTIA:

18.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

19 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0O CORRECTIVO:

19.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES
INCLUYENDO KITS Y REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES
CON LA MARCA, MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.

19.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR
DEL REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

20 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

20.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

20.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA
QUE EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA,

20.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA,
LAS CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) ¥ ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING, BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

20.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSOMAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA
PROPUESTA TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA
DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

21 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF DE CADA
DISPOSITIVO QUE LO CONFORMA:

21.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

21.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

21.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
21.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485

21.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR )

! S 182342023




%0 VE
VERACRUZ SESVER RA %
GOBIERNO vk #:CRUZ RENGLON 6
DEL ESTADO de Varacruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja5de 5
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
; CLAVE ' 531.191.0417 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

CARRO ROJO DE PLASTICO CON DESFIBRILADOR MONITOR DE
ONDA BIFASICA CON MARCAPASOS

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

21.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEEID;\MENTEI
REFERENCIADA DE:

21.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
21.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.
21.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

21.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

22 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO DE CADA DISPOSITIVO QUE LO
CONFORMA::

22.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL|
SE ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL
JUNTO CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPAROL DEL MANUAL.

22.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

23.3.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPANOL.

L.A.E. PATRICIA GAOMA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR

1823 -2023
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VERA

V4
GOBIERNO : K‘
Servicios de Salud ¢Co
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 2
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 533.224.0646 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO _ |maRrca:
CENTRIFUGA CLINICA DE MESA DE 24 TUBOS MODELO:
ORIGEN DEL ; PARTIDA UNIDAD | UNIDADDE | CANTIDAD
OMcumso | PROCESO PRESUPUESTAL | APLICATIVA | MEDIDA | soLrcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 431788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

EQUIPO QUE PERMITE LA SEPARACION DE ELEMENTOS FORMES EN UN ESPECIMEN POR MEDIO DE LA
FUERZA CENTRIFUGA.

1.- CENTRIFUGA cLiNICA
MICROCONTROLADOR.

2.- ROTOR CON CAPACIDAD DE 24 TUBOS DE 15ML COMO MINIMO.
3.- VELOCIDAD DE LA CENTRIFUGA DE 5,000 rpm COMC MINIMO,
4.- CON MOTOR SIN ESCOBILLAS Y LIBRE DE MANTENIMIENTO.
|5.- PARA 24 TUBOS DE: 5/6/7ml ¥ de 13x100 O 13x75.

DE MESA CON CONTROL DIGITAL POR MICROPROCESADOR O

6.- FUERZA CENTRIFUGA RCF DE 2,200 xg COMO MINIMO,

7.- CONTROL DE TIEMPO Y VELOCIDAD PROGRAMABLE.

8.- SELECCION DE MODOS DE CENTRIFUGACION:

8.1.- TIEMPO PROGRAMABLE DE 1s A 99 MINUTOS COMO MiNIMO.

8.2.- MODO CONTINUO.

8.3.- CICLO CORTQ.

|9.- DESPLIEGUE DIGITAL DE VELOCIDAD Y TIEMPO, CON TECLADO PARA PROGRAMACION.
10.- SISTEMA DE SEGURIDAD QUE IMPIDA LA APERTURA DE LA TAPA DURANTE LA OPERACION.
11.- INTERIOR DE LA CENTRIFUGA EN ACERO INOXIDABLE,

12.- SISTEMA DE PARO MANUAL O PERFILES DE FRENO.

13.- NUMERQ DE CAMISAS O BUCKETS DE ACUERDO A LA CAPACIDAD DEL ROTOR.

14.- SISTEMA DE PARQO EN CASO DE IMBALANCE.

15.- ADAPTADORES COMPATIBLES CON EL EQUIPO OFERTADO,

16.- COJINES O COJINETES PARA ADAPTADORES.

17. CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

REFERENCIA EN MANUAL
¥/0 CATALOGO, ETC.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REgUERlHIENTﬂE ADICIONALES OFERTADOS

—

18.- GARANTiA:

18.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACICN ¥ PUESTA EN MARCHA.

19.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y,/0 CORRECTIVO:

19.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS ¥
REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA.

19.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y ANEXANDO|
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSOMAL QUE DaARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

o |
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— .“""b-u-&

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——.
COLEGIO MILITAR _

1823 - 2023



22 VE
VERACRUZ SESVER o ERA L
Seomat 92 CRUZ RENGLON 7
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 533.224.0646 MODELO:
vl NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
CENTRIFUGA CLINICA DE MESA DE 24 TUBOS CERTIFICADOS DE CALIDAD:
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

20.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

20.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO.

20.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE EL
EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

20.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS) Y
ASE MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

20.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE|
/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA PROPUESTA TECNICA, QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECMNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE
ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

21.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

21.1,- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

21.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
21.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.
21.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:13485.

21.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

21.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

21.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAfS DE ORIGEN VIGENTES.

21.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.
21.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE I1S0:13485,

21.2.4,- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,
22.- MANUALES DE OPERACION Y/0O SERVICIO:

22.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPARNOL, EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPAROL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

22.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPARNOL.

22.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE EN‘I‘RE?R MfIUAL DE SERVICIO ORIGINAL.
TaN [

ELAB 6

L.A.E. PAT AHERNANDEZ i NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
DRA, MARIA DE PEREZ GIL
JEFA DEL DE‘F‘ARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTO NCI EOSPITALARIQ AUTORIZADO POR EL LICITANTE
TECNOLOGICO A HOSPITALES

20€©~

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




*22 VERA

VERACRUZ &
GOBIERNO +CcRUZ RENGLON 8
DEL ESTADO
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 da 2
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 533.266.0231 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CONTADOR ELECTRONICO DE OCHO TECLAS MODELO:
ORIGEN DEL : PARTIDA UNIDAD | UNIDADDE | CANTIDAD 7
Recurso |  PROCESO | ppesupuestar | apurcamiva | mepmoa | soircrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

1. CONTADOR. DIGITAL DE CELULAS SANGUINEAS,

2. UNA TECLA POR CADA CELULA (8 CELULAS).

3. A BASE DE MICROPROCESADOR O MICROCONTROLADOR.

4. CON PANTALLA DIGITAL DE 3 DIGITOS COMO MINIMO POR CADA CELULA.
5. CON PANTALLA DIGITAL PARA MOSTRAR LA SUMA TOTAL.

6. SISTEMA DE AVISO CADA 100 CUENTAS.

N

REGISTRO DIFERENCIAL DE GLOBULOS BLANCOS, ESPERMATOZOIDES Y CUALQUIER OTRA CELULA,

. CAPACIDAD DE CONTEQ DE 0-999 CELULAS, COMO MINIMO.

7]

]9. CON BOTON DE REINICIO A CERO.
10. CON CALCULO DE PORCENTAJE (%).
11. CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTO’S ADICIONALES OFERTADOS :

12. GARANTIA:

12.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS,

13. MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0 CORRECTIVO:

13.1 DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE|
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA.

13.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTiAJ Y ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

14. INSTALACICIN, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

14,1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO.

14.2 CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE EL
EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

14.3 CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS) Y
ASH MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

14.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE
¥/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIC. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA PROPUESTA TECNICA, QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE
ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
- CLAVE 533.266.0231 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

CONTADOR ELECTRONICO DE OCHO TECLAS

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

15. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

15.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

15.1.1 CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
15.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:39001.

15.1.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485,

15.1.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

15.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE: DE:

15.2.1 CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PA{S DE ORIGEN VIGENTES.
15.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

15.2.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SO:13485.

15.2.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

16. MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

16.1 EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FiSICO Y DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL

16.2 EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPANOL.
16.3 EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREG*R MANLBL DE SERVICIO ORIGINAL.

r@
GUTIERREZOLO

DIRECT A DE ATENCION MEDICA

EVI:

L.A.E. PATRI ERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

DRA. MARTA DE L
SUBDIRECTCORA DE

PEREZ GIL
10N HOSPITALARIA

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO ——
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ME LLENA DE ORGULLOD

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja1de 3

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.252.0033 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CUNA DE CALOR RADIANTE CON FOTOTERAPIA MODELO:

ORIGEN DEL | ’m UNIDAD m DE | CANTIDAD o
RECURSO m HBUII.IBTAL .lngﬂml MEDIDA  SOLICITADA REGISTRO SANITARIO O DOR:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 3 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/O CATALOGO, ETC. )

[EQuiPO CONTROLADO POR MICROPROCESADOR QUE CONTIENE UN ELEMENTO DE CALEFACCION
RADIANTE ¥ ESTA DISENADO PARA EMITIR ¥ CONTROLAR DE MANERA UNIFORME EL CALOR A LOS
PACIENTES RECIEN NACIDOS Y LACTANTES QUE REQUIEREN UN AMBIENTE TERMICO REGULADO EN UN
MEDIO ABIERTO. ESTA EQUIPADO CON RUEDAS DE MANERA QUE SE PUEDE MOVER FACILMENTE A
DIFERENTES AREAS.

1 - CONTROL DE TEMPERATURA DE AUTOMATICO DE 34°C A 38°C, RESOLUCION DE 0.1°C
2 - CONTROLES:
2.1 - TEMPERATURA MANUAL DE LA POTENCIA DEL CALEFACTOR DE 0 A 100% .

2.2 - MODOS DE OPERACION: MANUAL Y SERVOCONTROLADA, POR MICROPROCESADOR O
SERVOCONTROLADOR.

2.3 - CON PRECALENTAMIENTO QUE SE INICIE DE FORMA AUTOMATICA AL ENCENDER EL SISTEMA.

2.4 - CON SISTEMA DE BLOQUEO PARA EVITAR CAMBIOS INVOLUNTARIOS EN LA PROGRAMACION.

2.5 - CON FUNCION DE AUTOPRUEBA O AUTODIAGNOSTICO.

3 - MONITOREO DE PARAMETROS:

3.1 - CON PANTALLA DIGITAL AMPLIA, PARA LA VISUALIZACION DE PARAMETROS Y PANEL DE CONTROL.
ERGONOMICO.

3.2 - INDICADOR EN PANTALLA DIGITAL DE: TEMPERATURA SELECCIONADA, MONITORIZADA DE PIEL Y
MONITORIZADA DEL COLCHON DE GEL DE CONDUCCION TERMICA.

3.3 - CONTROL DE CORTE AUTOMATICO POR ALTA TEMPERATURA,

3.4 - DESPLIEGUE EN PANTALLA DIGITAL DE MENSAJES DE ALERTA EN ESPANOL Y CON SIGNOS
CONVENCIONALES EN EL PANEL DE CONTROL.

4 - ALARMAS AUDIBLES PRIORIZADAS EN DIFERENTES NIVELES Y VISIBLES PARA:
4.1 - ALTA ¥ BAJA TEMPERATURA DEL PACIENTE.

4.2 - FALLA DE SENSOR DE TEMPERATURA DEL PACIENTE.

4.3 - FALLA DEL SISTEMA.

4.4 - FALLA DE CORRIENTE ELECTRICA O POTENCIA DE ALIMENTACION ELECTRICA.
4.5 - VERIFICACION DE LA CONDICION DEL PACIENTE.

4.6 - CON SILENCIADOR TEMPORAL DE ALARMAS.

15 - LAMPARA PARA FOTOTERAPIA INTERCONSTRUIDA O INTEGRADA (NO RODABLE), CON CONTADOR DE|
#jORAS INTERCONSTRUIDO PARA EL REGISTRO DE TIEMPO DE EXPOSICION DEL PACIENTE Y DE VIDA
UTIL DE LA LAMPARA AZUL.

5.1 - LONGITUD DE ONDA DENTRO DEL RANGO DE 420 A 480 NANOMETROS.
5.2 - VIDA UTIL DE 5,000 HORAS COMO MINIMO.
6 - LAMPARA DE EXAMINACION,

7 - CALEFACCION:

7.1 - CON ELEMENTO DE CALEFACCION CERAMICO RADIANTE CON REFLECTORES, CON INDICADOR DEL
POTENCIA, EN AL MENOS 10 NIVELES.

7.2 - CON ELEMENTO CALEFACTOR ABATIBLE, QUE PERMITA EL ACCESO DEL EQUIPO DE RAYOS X.

N

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 aflos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de3
| FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.252.0033 MODELO:
; NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

CUNA DE CALOR RADIANTE CON FOTOTERAPIA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

8 - CUNA:

8.1 - CON PANELES TRANSPARENTES DE ACRILICO CON POLICARBONATO O MEJOR MATERIAL,
ABATIBLES CON AL MENOS CUATRO PASACABLES EN DOS PANELES.

8.2 - LIMITADA EN LOS CUATRO LADOS.
8.3 - CON CHAROLA PORTACHASIS DE RAYOS X INTERCONSTRUIDO.

8.4 - CON SISTEMA ELECTRICO QUE PERMITA DAR POSICION AL NEONATO EN TRENDELENBURG Y
CONTRATRENDELENBURG CON UN ANGULO DE INCLINACION DE 12 GRADOS COMO MINIMO Y DE
MANERA CONTINUA

9 - UNIDAD DE TIPOQ MOVIL:

9.1 - CON RUEDAS GRADO MEDICO Y FRENO EN ALMENOS DOS DE ELLAS.

9.2 - COLUMNA CON ALMENOS DOS CHAROLAS O REPISAS PARA MONITOR E INSTRUMENTAL, DE
MATERIAL RESISTENTE A GOLPES, SOLVENTES Y QUE SOPORTEN UN PESO DE 2 KILOGRAMOS COMO
MINIMO.

9.3 - CON 2 CAJONES MiNIMO.

9.4 - CON AL MENOS DOS TOMACORRIENTE ADICIONAL E INTERCONSTRUIDO A LA COLUMNA, PARA
CONECTAR EQUIPOS ADICIONALES.

|9.5 - BASCULA INTERCONSTRUIDA CON DESPLIEGUE DEL PESO EN LA PANTALLA DIGITAL, SIN TENER
QUE INTERRUMPIR EL CALOR RADIANTE, QUE PUEDA PESAR HASTA 7 kg COMO MINIMO, CON
RESOLUCION MINIMA DE 5 GRAMOS.

10 - REGULADOR ELECTRONICO DE VOLTAJE INTERCONSTRUIDO, PARA PROTECCION DEL EQUIPO.
11 - ACCESORIOS INCLUIDOS:
11.1 - UN COLCHON RADIOTRANSPARENTE CON CUBIERTA LAVABLE, IMPERMEABLE Y ANTIFLAMA.

11.2 - TRES SENSORES DE TEMPERATURA REUTILIZABLES

11.3 - UN RESUCIT.‘ADOR MANUAL NEONATAL REUSABLE CON MASCARILLA, BOLSA RESERVORIO Y
1EXTENSI¢N PARA OXIGENO.

11.4 - UN FOCO DE REPUESTO PARA LA LAMPARA DE EXAMINACION DE ACUERDO A LA TECNOLOGIA
OFERTADA.

11.5 - UN JUEGO DE FOCO PARA REPUESTO DE LAMPARA DE FOTOTERAPIA DE ACUERDO A LA
TECNOLOGIA OFERTADA.

11.6 - PORTASUERO.

12 - CONSUMIBLES INCLUIDOS:

12.1 - DIEZ ANTIFACES PROTECTORES PARA FOTOTERAPIA.

12.2 - DOSCIENTOS PARCHES REFLEJANTES PARA FIJAR EL SENSOR DE TEMPERATURA.
13 - CORRIENTE ELECTRICA 120V +/- 10% 60 Hz.

DE_SCRIPC’!ON DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS
14.- GARANTIA:
14.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS

QCULTOS.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADC POR EL LICITANTE
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2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja3de3

| FICHA TECNICA PARTIDA;
CANTIDAD:
| AR=A RFQUIRENTE | DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CILAVE | 531.252.0033 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

CUNA DE CALOR RADIANTE CON FOTOTERAPIA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

15.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

15.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/Q CORRECTIVO CADA 12 MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA.

15.2,- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO, OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

16.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

16.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE|
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
|saniTARIO.

16.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE EL
EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

16.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS|
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS)
¥ ASl MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES,
[eTe).

16.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA PROPUESTA
TECNICA QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

17.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

17.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DIBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

17.1.1,- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.

17.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

17.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

17.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

17.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMIENTE
REFERENCIADA DE:

17.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O IS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

17.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

17.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

17.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

18.- MANUALES DE OPERACION Y/O SERVICIO:

18.1.- EL PROVEEDOR ADIJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FiSICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

18.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.
18.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERJR DE ENTREGAf} MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

REZ POLO
N MEDIC.

ELA|

DRA, MARIA DE
SUBDIR

L.A.E. PA AONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APQYO

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 3

FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.168.0069 CANTIDAD:
L NOMBRE GENERICO MARCA:
ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION MODELO:
O nen- | procesa [ PARFIDR o | aniiemmia | e R | o An. |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 5 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

EQUIPO DIGITAL PORTATIL QUE ADQUIERE, DESPLIEGA, REGISTRA Y ALMACENA
SIMULTANEAMENTE LAS 12 DERIVACIONES ELECTROCARDIOGRAFICAS Y REALIZA SU
INTERPRETACION CON FINES DIAGNOSTICOS.

1,- ADQUISICION:

1.1.- CON CAPACIDAD PARA ADQUIRIR EN FORMA SIMULTANEA DOCE DERIVACIONES.
1.2.- SISTEMA DE DETECCION DE MALA CONEXION DE CUALQUIER ELECTRODO.

1.3.- TECLADO ALFANUMERICO TIPO QWERTY PARA INTRODUCIR DATOS DEL PACIENTE.
1.4.- FRECUENCIA DE MUESTREO DE MINIMO 8000 Hz.

1.5.- FUNCIONAMIENTO CON CORRIENTE ALTERNA Y BATERIA INTERNA RECARGABLE CON
DURACION DE HASTA CUATRO HORAS O MAS, O 30 ECG EN UNA SOLA CARGA.

1.6.- FILTROS:

1.6.1.- FILTRO DE LINEA DE 60 Hz.

1.6.2.- FILTRO MUSCULAR DE 45 Hz.

1.6.3.- FILTRO DE LINEA BASE.

1.7,- FRECUENCIA DE CORTE SUPERIOR EN EL RANGO DE 120 A 300 Hz.
1.8.- FRECUENCIA DE CORTE MINIMO EN EL RANGO DE 0.01 A 0.3 Hz.
1.9.- PROTECCION CONTRA DESCARGAS DE DESFIBRILADOR.

1.10.- DETECCION DE MARCAPASOS.

2.- DESPLIEGUE EN PANTALLA DIGITAL A COLOR, LCD, TFT O MAYOR TECNOLOGIA, DE 6.5" O
MAYOR.

2.1.- VISUALIZACION SIMULTANEA DE AL MENOS TRES DERIVACIONES.

2.2.- AJUSTE DE SENSIBILIDAD Y VELOCIDAD:

2.2.1.- AL MENOS TRES VELOCIDADES DIFERENTES, INCLUYENDO 25 ¥ 50 mm/seg.
2.2.2.- SENSIBILIDAD DE AL MENCS 5, 10 Y 20 mm/mV.

2.3.- TIRA DE RITMO SELECCIONABLE ENTRE LAS DOCE DERIVACIONES.

3.- ALMACENAMIENTO:

3.1.- ALMACENAMIENTO INTERNO DE 40 ESTUDIOS COMO MINIMO.

3.2.- CAPACIDAD DE TRANSMISION DE LOS ESTUDIOS ViA USB, VIA MODEM, ETHERNET, WIRELES
¥/O DISPOSITIVO DE ALMACENAMIENTO EXTERNO A UN COMPUTADORA, EN FORMATO PDF.

4.- IMPRESION, POR MEDIO DE IMPRESORA INTERCONSTRUIDA:

4.1,- IMPRESION DE 12 DERIVACIONES SIMULTANEAS EN HOJAS DE TAMANO 21.6 X 27.9 cm (8.5
% 11 PULGADAS) +/- 10 %.

4.2,- SELECCION DE ENTRE AL MENOS 5 FORMATOS QUE INCLUYA MEDICIONES, DATOS DEL
PACIENTE E INTERPRETACION.

\ NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
P AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
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2023 200 afos de Veracruz de |gnacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 3

FICHA TECNICA PARTIDA:

CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.168.0069 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DECRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

4.3.- DESPLIEGUE E IMPRESION DE LOS MENSAJES EN IDIOMA ESPANOL.

5.- INTERPRETACION:

5.1,- MEDICIONES AUTOMATICAS DE LAS ONDAS (P, Q, R, S Y T).

5.2.- MEDICIONES AUTOMATICAS DE LOS INTERVALOS DEL ECG (PR, QRS, QT, QTc Y RR).

6.- SOFTWARE INTERPRETATIVO PARA PACIENTES ADULTO, PEDIATRICO Y NEONATAL O
EQUIVALENTE EN DIAS O PESO.

7.- CAPACIDAD A FUTURO DE TRANSMISION DE ESTUDIOS ELECTROCARDIOGRAFOS, ATRAVES DE
WIFI O WLAN, MEDIANTE SOFTWARE EN COMPUTADORA PARA VISUALIZACION DEL ESTUDIO,
DURANTE LA TOMA DEL ESTUDIO.

B.- ACCESORIOS INCLUIDOS:
8.1.- UN CABLE PARA PACIENTE DE 10 PUNTAS O MAS,

8.2.- ELECTRODOS REUSABLES ADULTO, PEDIATRICO ¥ NEONATAL.

8.3, - CARRO DE TRANSPORTE ESPECIALMENTE DISENADO PARA EL EQUIPO OFERTADO, CON
FRENO EN ALMENQS DOS RUEDAS Y CAJONES O CANASTILLA PARA ALMACENAMIENTO DE
ACCESORIOS ¥ CONSUMIBLES.

9.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:

9.1.- DOS BOTES DE GEL O PASTA CONDUCTORA.

9.2.- DIEZ PAQUETES DE PAPEL TERMICO, COMPATIBLE CON LA MARCA Y MODELO DEL EQUIPO
OFERTADO.

9.3.- DOSCIENTOS ELECTRODOS DESECHABLES ADULTO/PEDIATRICO Y CINCUENTA ELECTRODOS
NEONATALAES.

10.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V 60 Hz +/- 10%.
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

11.- GARANTIA:

11.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥
VICIOS OCULTOS.

12.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

12.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIFO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES
INCLUYENDO KITS Y REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES
CON LA MARCA, MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.

12.2,- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR
DEL REGISTRO SANITARIO. OTORGAR & LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

13.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

13.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPQ DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE ¥/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

13.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA
QUE EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

y NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

_d— AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

! CUNA DEL HEROICO
. COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




L R V' 4
GOBIERNO sesver  : ¥ER2RENGLON 10
GOBIERNO Servicios de Salud >Fo CRL_J'Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 3de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.168.0069 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

13.3,- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA.
LAS CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) Y ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
|SERVICIOS GENERALES, ETC).

13.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA PROPUESTA TECNICA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA

DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

14.- NORMAS/ CERTIFICACIONES,/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

14.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

14.1.1,- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

14.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.
14.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:13485.
14.1.4,- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

14.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

14.2.1,- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
14.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

14.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:13485,

14.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

15.- MANUALES DE OPERACION Y/0 SERVICIO:

15.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO
CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

15.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIONA ESPANOL.

15.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGT MANUAL SERVICIO ORIGINAL.

120

DRA. R ERAEZ POL
DIRECTORA DE CION MEDICA

L.A.E. PATR ERNANDEZ DRA. MARIA DE L
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTOI
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

\' .~ VERACRUZ
7 \! CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



*2> VERA

VERACRUZ SESVER $o% 4
GOBIERNO it #2crRUZRENGLON 11
DEL ESTADO da Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 3
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.848.0013 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO AT : MARCA:
EQUIPO PARA TAMIZ AUDITIVO A TRAVES DE EMISIONES
OTOACUSTICAS Y POTENCIALES EVOCADOS AUDITIVOS MODELO:
AUTOMATIZADOS
ORIGEN DEL . PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD =
RECURso | PROCESO PRESUPUESTAL | APLICATIVA | MEDIDA | soLicitapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

EQUIPO QUE SIRVE PARA REALIZAR PRUEBAS OBJETIVAS DE TAMIZ AUDITIVO A RECIEN NACIDOS,
NIFIOS ¥ ADULTOS.

1-. EQUIPO AUTOMATICO, PORTATIL DE MANO PARA REALIZAR PRUEBAS AUDITIVAS EN AMBOS
0iDOS A RECIEN NACIDOS, NINOS Y ADULTOS.

2.- PESO DE LA UNIDAD PORTATIL DE MEDICION NO MAYOR DE 600 GRAMOS.
3.- CON PROCESO DE CALIBRACION DEL EQUIPO DE FORMA AUTOMATICA.

4.- DESPLIEGUE DE RESULTADOS EN PANTALLA LCD INTERCONSTRUIDA.

5.- BOTONES O TECLAS PARA MANEJO DEL EQUIPO.

6.- CON CAPACIDAD DE REALIZAR PRUEBAS POR MEDIO DE:

6.1.- ABR O PEAA (POTENCIALES EVOCADOS AUDITIVOS AUTOMATIZADOS).

6.2.- DPOAE O EOAPD (EMISIONES OTDACUSTICAS POR PRODUCTOS DE DISTORSION) ¥/O TEDAE O|
EQAT (EMISIONES OTOACUSTICAS POR TRANSITORIOS).

7.- RESULTADOS AUTOMATICOS SIN NECESIDAD DE INTERPRETACION:

7.1.- PASS (APTO).

7.2.- REFER (NO APTO).

B.- AMPLITUD MAXIMA DEL ESTIMULO PARA:

8.1.- EMISIONES OTOACUSTICAS POR TRANSITORIOS 84 dB SPL.

8.2.- EMISIONES OTOACUSTICAS POR PRODUCTOS DE DISTORSION 70 dB SPL.
8.3.- ABR O PEAA DE 35 A 45 dB nHL, COMO MINIMO EN PASOS DE 5 dB nHL.
9.- RANGO MINIMO DE FRECUENCIAS DE PRUEBA O ANCHO DE BANDA:

9.1.- EMISIONES OTOACUSTICAS POR TRANSITORIOS DE 0.7 kHz A 4 kHz.
9.2.- EMISIONES OTOACUSTICAS POR PRODUCTOS DE DISTORSION 2 kHz A 4 kHz.
9.3,- ABR O PEAA DE 100 Hz A 3000 Hz.

10.- QUE PERMITA ELEGIR LA PRUEBA A REALIZAR:
10.1,- EMISIONES OTOACUSTICAS Y/O POTENCIALES EVOCADOS.

11.- CON TASA DE ESTIMULACION PARA POTENCIALES EVOCADOS POR CLICKS ENTRE 30 Y 60 POR
SEGUNDO.

12.- MEDICION AUTOMATICA DE LA IMPEDANCIA.
13.- CRITERIO DE PASE AUTOMATIZADO.

14.- AVISOS VISIBLES:

14.1.- AMBIENTE RUIDOSO.

14.2.- MALA COLOCACION.

14.3.- BATERIA BAJA,

14.4.- ALTA IMPEDANCIA

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

t CUNA DEL HEROICO ——
/4 "4\l COLEGIO MILITAR )

——

=Y 1823-2023




VERA

.00
VERACRUZ SESVER 2
SEewet %2 CcRUZ RENGLON 11
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 affos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531,848,0013 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

EQUIPO PARA TAMIZ AUDITIVO A TRAVES DE EMISIONES
OTOACUSTICAS Y POTENCIALES EVOCADOS AUDITIVOS
AUTOMATIZADOS

MODELO:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CATALOGO, ETC.

15.- CON CABLE DE SONDA PARA PRUEBAS DE AL MENOS 1 METRO DE LONGITUD,
16.- ELECTRODOS DESECHABLES PARA PRUEBAS DE POTENCIALES EVOCADOS.
17.- CABLE O CABLES PORTA ELECTRCDOS PARA PRUEBAS DE POTENCIALES EVOCADOS.

18.- CAPACIDAD DE ALMACENAR 50 PRUEBAS COMO MINIMO EN MEMORIA INTERMA DE LA UNIDAD,

19.- DESPLIEGUE DE INFORMACION EN 1DIOMA ESPAROL.
20.- INTERFACE PARA DESCARGAR DATOS A COMPUTADORA Y/O IMPRESORA,

21.- QUE FUNCIONE CON BATER[AS RECARGABLES. DEBERA INCLUIRSE EL CARGADOR DE LA MISMA
MARCA DEL EQUIPO OFERTADO Y PILAS ACORDE AL MODELC DEL EQUIPQ.

22.- MALETIN DE TRANSPORTE EN MATERIAL DURABLE.

23.- ACCESORIOS INCLUIDOS:

23.1.- SONDA ¥ REPUESTO DE PUNTA DE SONDA.

23.2.- CABLE O CABLES PORTA ELECTRODOS PARA PRUEBAS DE POTENCIALES EVOCADOS.
23.3.- HERRAMIENTA PARA LIMPIEZA O DISPOSITIVO PARA LIMPIEZA DE LA SONDA,
23.4.- IMPRESORA TERMICA COMPATIBLE CON EL EQUIPC OFERTADO.

24.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:

24.1.- CINCO ROLLOS DE PAPEL PARA IMPRESORA TERMICA.

24,2.- VEINTE OLIVAS EN DIFERENTES TAMARNOS (CINCO DE CADA UNA).

24.3.- VEINTE ELECTRODOS DESECHABLES.

24.4.- UNA BATERIA RECARGABLE.

24,5,- DOS GEL LIMPIADOR.

25.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

26.- GARANTIA:

26.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

27.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

27.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/Q CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO|
KITS ¥ REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA,
MODELQ Y TECNOLOGIA OFERTADA.

27.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA CRDEN DE SERVICIO
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

28.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

28.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE ¥/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

N
-

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20©-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR )
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%22 VE
VERACRUZ SESVER ERA 4
GOBIERNO o #:cRUZRENGLON 11
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 3 de 3
| FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.848.0013 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
EQUIPO PARA TAMIZ AUDITIVO A TRAVES DE EMISIONES
OTOACUSTICAS Y POTENCIALES EVOCADOS AUDITIVOS MODELO:
AUTOMATIZADOS
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

|2B.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE
EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

28.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) Y ASi MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

28.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA PROPUESTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADOQ.

29.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

29.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

29.1.1,- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

29.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 15S0:9001.
29.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:13485.

29.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

29.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

29.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JI5S O EL EQUIVALENTE DEL PA[S DE ORIGEN VIGENTES.
29.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

29.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 15S0:13485.

29.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DCF.

30.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

30.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL, EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPAROL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPARNOL DEL MANUAL

30.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPANOL.

30.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGﬁ MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL,

L.A.E, PA ONA'HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€e-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023

e



VERA

RA .80 V4
SOBIERNG. SESVER  if RENGLON 12
GOBIERNO Servicios de Salud ¢ CRgz
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja1de3
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.385.1056 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO “|MARCA:
ESTERILIZADOR DE VAPOR AUTOGENERADO MODELO:
ORIGEN DEL ; i PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD 5
RECURSO PROCESO | presupuestaL | apiicaTiva |  mMepoa | sourcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL

DE_SCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

EQUIPO CONECTADO A LA RED ELECTRICA, PARA LA TOTAL ELIMINACION O INACTIVACION DE LOS
MICROORGANISMOS EXISTENTES EN INSTRUMENTOS MEDICOS Y OTROS PRODUCTOS ENVUELTOS
EN ENVASES (O NO), CON/SIN CAJAS PARA ESTERILIZACION, MEDIANTE ESTERILIZACION CON
VAPOR A PRESION (ES DECIR, CALOR HUMEDO); SE UTILIZA EN PRODUCTOS NO SENSIBLES A LAS
ALTAS TEMPERATURAS, EN AGUA Y EN VAPOR.

1.- ESTERILIZADOR DE VAPOR AUTOGENERADO CON CAPACIDAD UTIL DE 210 LITROS.
2.- TIPO GABINETE O EMPOTRABLE.

3.- DE UNA PUERTA O DOBLE PUERTA AUTOMATICA DESLIZABLE,

4.- ESTRUCTURA FABRICADA EN ACERO INOXIDABLE TIPO AISI 304,

5.- CAMARA, CHAQUETA Y PUERTAS CONSTRUIDAS EN ACERO INOXIDABLE TIPO AISI 304.
6.- ESTERILIZADOR AUTOMATICO CONTROLADO POR MICROPROCESADOR O PLC.
7.- TEMPERATURA DE ESTERILIZACION DE 121 Y 134 °C.

8.- CON TECNOLOGIA DE PREVACIO Y GRAVITATORIO.

9.- PROGRAMAS PREESTABLECIDOS MINIMOS DE ESTERILIZACION:

9.1,- INSTRUMENTAL: 134°C.

9.2.- TEXTILES: 134°C,

9.3.- LIQUIDOS: 121°C.

9,4.- CAUCHOS: 121°C.

9.5.- PRUEBA DE FUGA.

9.6.- PRUEBA DE BOWIE Y DICK.

10.- INDICADOR AUDIBLE Y VISIBLE DE FIN DE CICLO.

11.- ALARMAS AUDIBLES Y VISIBLES COMO MINIMO:

11.1.- PUERTA(S) MAL CERRADA(S).

11.2.- FALLA EN EL SUMINISTRO DE ENERGIA.

11.3.- FALLA DE PRESION DE LA CAMARA,

11.4.- FALLA EN EL SENSOR DE TEMPERATURA,

11.5.- FALLA EN EL SENSOR DE PRESION.

11.6.- DESVIACION DE TIEMPOS PREESTABLECIDOS,

12.- GENERADOR DE VAPOR DE ACERC INOXIDABLE TIPO AISI 304 MiNIMO.
13.- VALVULA DE SEGURIDAD DE VAPOR.

14.- FILTROS HEPA O MAXIMO 0.3 MICRONES PARA EL INGRESO DE AIRE LIBRE DE PARTICULAS.

15.- IMPRESORA INTEGRADA PARA EL REGISTRO ALFANUMERICO DEL CICLO DE ESTERILIZACION Y
MENSAJES DE ERROR.

16.- SISTEMA DE SEGURIDAD QUE IMPIDA LA APERTURA DE LA PUERTA(S), DURANTE TODO EL
CICLO DE ESTERILIZACION,

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADQ POR EL LICITANTE

N

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR
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 CLAVE

V 4
COBIERND. SESVER 3% GLO 2
GOBIERNO SESVE ¢ CRUZ RENGLON 1
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
531.385.1056 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

ESTERILIZADOR DE VAPOR AUTOGENERADO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DE_.“.CRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

T17.- SISTEMA OE AUTODIAGNOSTICO ¥ DETECCION DE FALLAS POR MEDIO DE MICROPROCESADOR
O PLC.

18.- PANTALLA DIGITAL PARA DESPLIEGUE DE PARAMETROS, PROGRAMACION, SELECCION DE
CICLOS ¥ ALARMAS,

19.- CAPACIDAD DE ALMACENAR EL COMPORTAMIENTO DE LOS CICLOS DE ESTERILIZACION DE 5
ANOS COMO MINIMO.

20.- SISTEMA AUTOMATICO DE CALIBRACION AJUSTABLE A LA PRESION Y TEMPERATURA,
21. SISTEMA DE PARO DE EMERGENCIA DEL EQUIPO.

22.- SISTEMA DE VACIO POR SISTEMA VENTURI O BOMBA DE vacio,

23,- SISTEMA ECONOMIZADOR DE AGUA.

24.- CONECTIVIDAD A SISTEMA DE TRAZABILIDAD.

25.- ACCESORIOS INCLUIDOS:

25.1.- SELLADORA TERMICA DE BOLSAS.

25.2.- PUERTO DE COMUNICACION POR VIA USB, PUERTO RS232, ETHERNET O WIFI DE ACUERDO A
CADA TECNOLOGIA.

25.3.- SISTEMA DE GSMOSIS INVERSA PARA AUTOCLAVE DE ACUERDO A LA TECNOLOGIA OFERTADA.

25.4.- EQUIPO ABLANDADCR © SUAVIZADOR DE AGUA DE ACUERDO A TECNOLOGIA OFERTADA.

25.5.- CARRO TRANSPORTADOR DE RACK DE CARGA CON CUATRO C&N.ASTILLAS DE CARGA DE
ACERO INOXIDABLE TIPO AISI 304 MINIMO.

26,- CONSUMIBLES INCLUIDOS :
26.1.- CINCO ROLLOS DE PAPEL PARA LA IMPRESORA.
26.2.- TRES CARTUCHOS PARA IMPRESCRA,

27.- CORRIENTE ELECTRICA: DE ACUERDO A LAS INSTALACIONES ELECTRICAS DE LA UNIDAD
MEDICA DESTINO.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DEECRIPCIﬁN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

28.- GARANTIA:

28.1.- GARANTiA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

29.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0 CORRECTIVO:

29.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO|
KITS Y REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA,
MODELO ¥ TECNOLOGIA OFERTADA.

29.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

30.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

30.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE|
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



VERA

VERACRUZ SESVER A
GOBIERNO servietis 46 Bl +% CRUZ RENGLON 12
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Heja 3 de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.385.1056 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

ESTERILIZADOR DE VAPOR AUTOGENERADO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DE_SI:RIFCIﬁN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

30.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES MNECESARIAS A LA INFRAESTRUCTURA,
INSTALACION ELECTRICA E HIDROSANITARIA EN EL LUGAR DESTINO, PARA QUE EL EQUIPO
FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA EL FABRICANTE, ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA VISITA A LA UNIDAD MEDICA DESTINO Y LAS NOTAS CON LAS
(OBSERVACIONES DE LAS ADECUACIONES.

30.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNCS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) Y ASi MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
ﬁsemlcros GENERALES, ETC).

30.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA PROPUESTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADOQ.

31.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

31.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
[REFERENCIADA DE:

31.1.1.- CERTIFICADD VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

31.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
31.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485,
31.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

31.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

31.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

31.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.
31.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

31.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

32.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

32.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FiSICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPARNOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL

32.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPARNOL.

32.3 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL Y GUia
MECANICA,

32.4.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

ELABO

DRA. MARIA DE L GELES PEREZ GIL

L.AE.PA GAONA HERNANDEZ d
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE ATENCION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPALARIA

¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ———
COLEGIO MILITAR )

1823 -2023




ERA

Hoja 1 de 2

VERACRUZ SESVER : | A
GOBIERNO e #%CRUZ RENGLON 13
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 aflos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 5 531.295,1188 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ESTUCHE DE DIAGNéSTIco CON LED MODELO:
CRecurso’ | PROCES0 | prccupvestar “Meoma- | soLscrvapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPD 21 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL Y/0
CATALOGO, ETC.

CONJUNTO DE INSTRUMENTOS ALIMENTADO MEDIANTE BATER{A, PARA LA EXPLORACION
CLINICA OFTALMICA ¥ OTOSCOPIA DE UN PACIENTE, QUE VIENEN EN UN ESTUCHE ESPECIAL
E INCLUYEN UN OFTALMOSCOPIO Y UN OTOSCOPIO (SUELEN SER LOS CABEZALES
INTERCAMBIABLES DE ESTOS INSTRUMENTOS) UNA EMPUNADURA QUE CONTIENE LAS
BATERIAS COMUNES A ESTOS EQUIPOS DE EXPLORACION, Y LOS REPUESTOS (P. EJ.,
ESPECULOS DE 0iDO O BOMBILLAS ADICIONALES). REUTILIZABLE,

1 - ESTUCHE DE DIAGNOSTICO CON LED

z'- OTOSCOPIO CON ILUMINACION LED A TRAVES DE FIBRA OPTICA DE 3.5 VOLTS COMC
MINIMO,

2.1. LENTE CON 2.5 AUMENTOS COMC MINIMO.

2.2 - CON 4 ESPECULOS REUSABLES EN DIFERENTES TAMAROS COMO MINIMO.

2.3 - SISTEMA SELLADO O HERMETICO PARA PRUEBAS NEUMATICAS,

2.4 - QUE PERMITA LA INSERCION DE INSTRUMENTOS EXTERNOS.,

2.5 - VIDA UTIL DEL LED DE 10,000 HORAS O 7 ANOS COMO MINIMO.

2.6 - TEMPERATURA DE COLOR EN EL RANGO DE 3,500 A 5,500 GRADOS KELVIN.

3 - OFTALMOSCOPIO CON ILUMINACION LED DE 3.5 VOLTS COMO MINIMO.

3.1 - CON AL MENOS 6 APERTURAS Y 3 FILTROS,

3.2 - CON AL MENOS 28 LENTES PARA DIOPTRIAS DENTRO DEL RANGO DE -25 A +40.

3.3 - TEMPERATURA DE COLOR EN EL RANGO DE 3,500 A 5,500 GRADOS KELVIN,
4 - MANGO METALICO DE ACABADO RUGDSO O ESTRIADO.

4.1 - CON CONTROL DE INTENSIDAD DE LUZ.

4.2 - RECARGABLE A LA CORRIENTE DE FORMA DIRECTA O CON CARGADOR. CARGADOR Y
IBATERIAS DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO.

4.3 - PARA USO CON BATERIAS ALCALINAS TAMARO O TIPO "C" RECARGABLES DE ACUERDO
A LA TECNOLOGIA OFERTADA.

|5 - ACOPLAMIENTO DE OTOSCOPIO ¥ OFTALMOSCOPIO AL MANGO POR SISTEMA MECANICO
DE GIRO.

6 - ACCESORIOS INCLUIDOS:
6.1 - PORTA-ABATELENGUAS (1).

6.2 - CON ESPECULO NASAL (1),

6.3 - CON ESPEJO LARINGEO (1).

6.4 - CON ESTUCHE RIGIDO PARA GUARDAR LOS ACCESORIOS.
7 - CONSUMIBLES INCLUIDOS:

7.1 - BATERIA RECARGABLE TIPO "C" (2 PIEZAS)

7.2 - ESPECULOS DESECHABLES (5 PIEZAS)

8 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



00,0 V- Ve
GOBIERNO. ss_|sesver 3 ¥ERS RENGLON 13
GOBIERNO » Secretaria | Servicios de Salud %o sz
DEL ESTADO de Salud de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
| FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.295.1188 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

ESTUCHE DE DIAGNOSTICO CON LED

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

9 - GARANTIA:

9.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA.

10. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

10.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

10.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA,
COFEPRIS.

10.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:5001
10.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

10.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

10.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBID&MENTE‘
REFERENCIADA DE:

10.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
10.2.2 - CERTIFICADOC DE CALIDAD VIGENTE I150:9001

10.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

10.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

11 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

11.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL

SE ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPAFOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL
JUNTO CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

11.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGT'. MANUA SERVICIO ORIGINAL.

ayfdriz \
/

TIERREZ PALO
ATENCION MEDICA

DRA.
DIRECT!

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO

MNGELES PEREZ GIL
TENCION HOSPITALARIA

DRA. MARIA DE
SUBDIRECTORA D

TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

/| VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



VERA

009 V4
GOBIERND SESVER  §F RENGLON 14
GOBIERNO Servicios de Salud oo CK'._J'Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 2
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.292.0019 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO O MARCA:
FONODETECTOR PORTATIL DE LATIDOS FETALES MODELO:
ORIGEN DEL : ~ UNIDAD | 'CANTIDAD .
RECURSO PROCESO PRESUPUEST APLICATIVA | SOLICITADA. REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 7 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

Y/O CATALOGO, ETC.

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

1.- DETECCION DEL LATIDO CARDIACO FETAL POR EFECTO DOPPLER PULSADO O CONTINUO,—
2.- TRANSDUCTOR DE 2 MHz A 3 MHz PARA USO ESPECIFICO EN OBSTETRICIA.

2.1.- A PRUEBA DE AGUA E INTERCAMBIABLE,

2.2.- LONGITUD DEL CABLE DE LA SONDA DE 3 METROS COMO MINIMO.

3.- RESOLUCION DE 1 Ipm, COMO MINIMO,

4.- EXACTITUD DE +/- 3 lpm, COMO MAXIMO.

5.- DESPLIEGUE DIGITAL EN PANTALLA LCD O ELECTROLUMINISCENTE DE LA FRECUENCIA CARDIACA
FETAL Y SENAL VISUAL DE LATIDO CARDIACO FETAL.

6.- CON AUTODETECCION DE TRANSDUCTOR.
7.- OPERA CON BATERIAS RECARGABLES Y CARGADOR DE BATERfAS INTERCONSTRUIDO.
7.1.- CARGADOR DE BATER[AS INTERCONSTRUIDO.

7.2.- CON INDICADOR DE BATERIA EN PANTALLA

7.3.- TIEMPO DE OPERACION DE 4 HORAS MINIMO O CAPACIDAD MAYOR A 250 EXAMENES USANDO
|BATERIAS.

8.- CON APAGADO AUTOMATICO CUANDO NO ESTA EN USO PARA MAYOR DURACION DE LA BATERIA.

9,- BOCINA INTERCONSTRUIDA AL EQUIPO,

10.- CONTROL DE VOLUMEN VARIABLE.

11.- PROCESADO POR AUTOCORRELACION.

12.- CONECTOR PARA AUDIFONOS.

13.- ACCESORIOS INCLUIDOS:

13.1.- BOLSA PARA TRANSPORTE.

13.2.- BATERIAS RECARGABLES COMPATIBLE CON EL EQUIPO OFERTADO.
13.3.- AUDIFONOS COMPATIBLES CON EL EQUIPO OFERTADO.

14.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:

14.1.- DOS GEL CONDUCTOR.

15.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONA LF_S SOLICITADAS

DE_SCRIPCI@N DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

16.- GARANTIA:

16.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS GNOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
QCULTOS A PARTIR DE LA INSTACION ¥ PUESTA EN MARCHA.

it G R R
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NOMEBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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VERA

VERACRUZ %22 4
LG SESVER 3% 8R0Z RENGLON 14
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.292.0019 MODELO:
o e e NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
FONODETECTOR PORTATIL DE LATIDOS FETALES CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

17.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
17.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

17.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

17.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
17.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISD:13485.
17.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

17.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

17.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
17.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

17.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

17.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

18.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

18.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FiSICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPAROL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

18.2.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

§ ATENCION MEDI

Emaonol

LAE. pAmFItITBIomlHERNANDEz SRR o Lok

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO \

TECNOLOGICO A HOSPITALES SUBDIRPE‘%E% A

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR )
1823 - 2023




0,00 \f 4
e sesver i YERS RENGLON 15
GOBIERNO Servicios de alud +% CRUZ
DEL ESTADC de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 2
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.345.0016 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
GLUCOMETRO MODELO:
| ORIGEN DEL- i g PARTIDA UNIDAD | UNIDAD DE | CANTIDAD .
RECURSO i PRESUPUESTAL APLICATIVA MEDIDA ”LIC:I'I'RDQ REGISTROMANITARIO O DOR;
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPD 15 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

REFERENCIA EN MANUAL

1.- EQUIPO PORTATIL PARA MEDIR LA CONCENTRACION DE GLUCOSA EN SANGRE UTILIZANDO
TIRAS REACTIVAS Y SANGRE CAPILAR.

2.- METODO DE MEDICION: ELECTROQUIMICO, REFLACTANCIA, BIOSENSOR, COLORIMETRIA O
ABSORBANCIA.

3.- CAPACIDAD DE MEDICION DE 10 A 600 mg/dl.
4.- VOLUMEN DE MUESTRA MAXIMO DE 10 MICROLITROS.
5.- CON PANTALLA LCD.

6.- CON DISPOSITIVO DE PUNCION SEMIAUTOMATICA PARA LA OBTENCION DE MUESTRAS DE|
SANGRE CAPILAR.

7.- CON DETECCION DE MUESTRA INSUFICIENTE.

8.- TIEMPO DE PRUEBA; MAXIMO 10 SEGUNDOS.

9.- CON CAPACIDAD DE MEMORIA DE AL MENOS 400 PRUEBAS.

10.- APAGADO AUTOMATICO DESPUES DE NO SER UTILIZADO EL EQUIFO.

11.- INDICADOR DE anERtA BAJA, e o

12.- BATERIAS DESECHABLES ASEGURANDO SU COMPATIBILIDAD CON LA MARCA Y MODELO DEL
EQUIPD

13.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:

13.1.- CINCO CAJAS DE TIRAS REACTIVAS PARA GLUCOMETRO Y CINCO CAJAS DE LANCETAS
ESTERILES, ASEGURANDO SU COMPATIBILIDAD CON LA MARCA Y MODELO DEL EQUIPO.

13.2.- VEINTE BATER[AS DESECHABLES COMPATIBLES CON LA MARCA Y MODELO DE EQUIPQ
OFERTADQ.

14.- ACCESORIOS:

14.1.- ESTUCHE PARA GUARDA DE EQUIFO.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DE_SCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

15. GARANTIA:

15.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

16.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

16.1.- PARA BIENES DE ORIGEN MNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

16.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.
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NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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VERA

¢80 V 4
BOBIERND SESVER ¥ RENGLON 15
GOBIERNO Servicios de Salud 00 CKL_J'Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 aftos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531,345.0016 MODELO:
NOMBREGENERICOT |REGISTRO SANITARIO O DOF:
GLUCOMETRO CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

16.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
16.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.
16.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

16.2.- PARA BIENES DE ORIGEN
REFERENCIADA DE:

INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DEBIDAMENTE

16.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAfS DE ORIGEN VIGENTES.
16.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

16.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

16.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

17.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

17.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPARIOL, EN CASO DE QUE EL MANUAL SE

ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MAMUAL ORIGINAL JUNTO
CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPARNOL DEL MANUAL.

17.2.- EL SOFTWARE OE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.

17.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADC DEBERA DE ENTREGAR”NUAL DE SERVICIO ORIGINAL,

Tﬂ?ﬂ

DRY. GUTIERREZ PO
CIRBCTORA DE ATENCIDN MEDIC -
ELABQRO
LAE. P AONA HERNANDEZ DRA. MAR{A DE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECT
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOS!

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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DEL ESTADO o dtsliud de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja1de 5
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.497.0053 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
INCUBADORA DE TRASLADO MODELO:
9::‘:5':::'- PROCESD n:;un:lj::ral. ! av%mtzma um&- s'mf REGISTRO SANITARIO O DOY:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.
|EQUIPO CON CUBIERTA CERRADA, CON CONTROL DE TEMPERATURA DEL AIRE Y PORTATIL.
CON SISTEMA DE HUMEDAD PASIVA.

1 - PARA TRASLADOS EXTRAHOSPITALARIOS DE RECIEN NACIDOS.

2 - CON MODOS DE OPERACION: CORRIENTE ALTERNA 120 V +/- 10% A 60 Hz., CORRIENTE
DIRECTA 12 A 28 VOLTS Y BATERIA.

3 - CON BATERIA RECARGABLE CON DURACION DE 3 HORAS 0 MAYOR.

4 - CON CONECTOR PARA ALIMENTACION ELECTRICA QUE CUBRA EL RANGO DE 12 A 24
VCD.

Is - MODULO DE CONTROL ELECTRONICO, CON PANTALLA DIGITAL QUE MUESTRE
PARAMETROS MINITORIZADOS Y ALARMAS,

6 - SISTEMA PARA CIRCULACION DE AIRE,

7 - DE AIRE QUE DISMINUYA LA PERDIDA DE CALOR DEL ACCESO PRINCIPAL,

B - CON SISTEMA DE BLOQUEO EN EL PANEL DE CONTROL PARA EVITAR MODIFICACIONES
ACCIDENTALES DE LOS PARAMETROS PREDETERMINADOS,

9 - CON TECLADO ERGONOMICO PARA MODIFICACION DE PARAMETROS.

10 - CONTROLES:

10.1 - CON CONTROL DE TEMPERATURA DE 30 O MENOR A 38 @ C O MAYOR,

10.2 - CON RESOLUCION DE 0.1 © C.

10.3 - CON AJUSTE DE TEMPERATURA AUTORREGULABLE DEL PACIENTE

11 - MONITOREQ DE PARAMETROS:

11,1 - DESPLIEGUES DIGITALES DE LOS SIGUIENTES PARAMETROS: TEMPERATURA DE AIRE
Y TEMPERATURA DE CONTROL.

11.2 - TEMPERATURA DEL PACIENTE.

11.3 - CON INDICADOR DE LA POTENCIA DEL CALEFACTOR.

11.4 - CON INDICADORES DE LA FUENTE DE ALIMENTACION ELECTRICA (BATERIA,
CORRIENTE DIRECTA Y CORRIENTE ALTERNA).

11.5 - CON INDICADOR DEL NIVEL DE CARGA DE LA BATERIA.

12 - ALARMAS:

12.1 - AUDIBLES Y VISIBLES.

12.2 - TEMPERATURA ALTA DEL AIRE CON CORTE DE LA ENERGIA DEL CALEFACTOR CUANDO
LA TEMPERATURA SOBREPASE LOS 39 9 C.

12.3 - FALLA EN EL FLUJO DEL AIRE.
12.4 - FALLA EN E SISTEMA.

12,5 - FALLA EN EL SUMINISTRO DE ENERGIA.

12.6 - TEMPERATURA ALTA DEL AIRE RESPECTO A LA PROGRAMADA O DE CONTROL.
12.7 - BATERIA BAJA,

12.8 - FALLO DE SUMINISTRO DE ENERGIA (CORRIENTE ALTERNA).

13 - GABINETE:

13.1 - CAPACETE CON DOBLE PARED.

13.2 - PUERTA FRONTAL CON AL MENQS DOS PORTILLOS Y PUERTA DE ACCESO CEFALICO.
13.3 - CHAROLA CON COLCHON DESLIZABLE QUE PERMITA MANIOBRAS DE REANIMACION E
INTUBACION.

13.4 - CUATRO O MAS ACCESOS PARA TUBOS AL INTERIOR DE LA CAMARA.

13.5 - COLCHON CON CUBIERTA LAVABLE O IMPERMEABLE

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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LEEAG SESVER 2 RENGLON 16
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de 5
[ FICHA TECNICA PARTIDA:;
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531,497.0053 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

INCUBADORA DE TRASLADO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DE_SCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
CATALOGO, ETC.

13.6 - CON CARRO RODABLE Y PLEGABLE CON CAPACIDAD DE FUNCIONAMIENTO EN
TRANSPORTE TERRESTRE (AMBULANICA) Y AEREO.

13.7 - CON FRENO EN AL MENOS 2 RUEDAS.

13.8 - MECANISMO DE AMORTIGUACION QUE PROTEJA CONTRA VIBRACIONES Y RUIDO
|EXTERNO.

13.9 - SOPORTE PARA DOS TANQUES DE OXIGENO TIPO E.
13.10 - CON POSTE PARA INFUSIONES.

13.11 - CON SISTEMA DE HUMEDAD PASIVA,

14 - LAMPARA DE LUZ DE EXPLORACION O EXAMINACION,

15 - VENTILADOR DE TRASLADO NEONATAL. EQUIPO PORTATIL DE SOPORTE DE VIDA
PAR APOYQO VENTILATORIO EN PACIENTES NEONATALES. CON CAPACIDAD PARA TRASLADOS
DENTRO Y FUERA DEL HOSPITAL DE LA MISMA MARCA DE LA INCUBADORA, CON
ADITAMENTOS PARA SUJECION EN LA INCUBADORA.

15.1 - CONTROLES:

15.1.1 - FLUJO CONTINUO (L/MIN): LIMITE INFERIOR 1 O MENOR, LIMITE SUPERIOR 20 O
MAYOR.

15.1.2 - PRESION INSPIRATORIA (CM H20): LIMITE INFERIOR S O MENOR, LIMITE SUPERIOR
20 O MAYOR.

15.1.3 - FRECUENCIA RESPIRATORIA: LIMITE INFERIOR 6 O MENOR, LIMITE SUPERIOR 60 O
MAYOR.

15.1.4 - TIEMPO INSPIRATORIO: LIMITE INFERIOR 0,25 O MENOR, LIMITE SUPERIOR 3.
15.1.5 - F102, %: 21 A 100.

15.1.6 - RESPIRACION MANUAL.

15.1.7 - PEEP/CPAP ( CM H20): LIMITE INFERIOR 1 O MENOR, LIMITE SUPERIOR 10 © MAYOR.

15.2 - SEGURO DEL PANEL DE CONTROL O MEDIO PARA EVITAR CAMBIOS NO DESEADOS.
15.3 - VENTILADOR DE LA MISMA MARCA QUE LA INCUBADORA EMPOTRABLE AL CARRRD
TRANSPORTADOR DEL EQUIPO OFERTADO.

15.4 - MODOS VENTILATORIOS:

15.4.1 - VENTILACION MECANICA CONTROLADA.

15.4.2 - SIMV

15.4.3 - CPAP O ESPONTANEOD CON LINEA DE BASE ELEVADA,

15.5 - PARAMETROS MONITORIZADOS ! o e e

15,5.1 - PRESION INSPIRATORIA O PICO MAXIMA,

15.5.2 - PEEP/CPAP

15.5.3 - FRECUENCIA RESPIRATORIA.

15.5.4 - INDICADOR DE BATERIA DE RESPALDO EN USO.

15.5.5 - RELACION :E.

15.6 - ALARMAS:

15.6.1 - PRESION INSPIRATORIA: ALTA Y BAJA,

15.6.2 - PEEP O DESCONEXION DEL PACIENTE.

15.6.3 - FRECUENCIA RESPIRATORIA,

P

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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VERACRUZ ESVER 22 VERA
GOBIERNO s, <sroiplions CR_'Z RENGLON 16
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja3 de 5
FICHA TECNICA
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.497.0053 MODELO:
R uonnge;q.z__n_!a;qp e ~ |REGISTRO SANITARIO O DOF:
INCUBADORA DE TRASLADO CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ; CATALOGO, ETC.

15.6.4 - FALLA DEL VENTILADOR O INOPERANTE.

15.6.5 - PRESION DEL SUMINISTRO DE GASES.,

15.6.6 - ALIMENTACION ELECTRICA,

15.6.7 - BATERIA BAJA.

15.7 - BATERIAS INTEGRADAS:

15.7.1 - RECARGABLES.

15.7.2 - TIEMPO DE USO MINIMO 4 HORAS A TRAVES DE BATERIA INTERNA RECARGABLE O 3
HORAS DE OPERACION O MAYOR POR SUMINISTRO NEUMATICO.

15.8 - DOS CIRCUITO REUSABLE NEONATAL ¥ 10 CIRCUITOS DESECHABLES NEONATAL

15.9 - MANGUERA DE AIRE Y OxIGENOD.

1510 - INTERCAMBIADORES DE HUMEDAD Y TEMPERATURA (NARICES ARTIFICIALES)
NEONATALES DESECHABLES.

15.11 - ALIMETACION ELECTRICA 120 VAC +/- 10% 60 HZ,
16 - MONITOR DE TRASLADO NEONATAL:
16.1 - EQUIPO QUE DESPLIEGA EN PANTALLA: ELECTROCARDIOGRAMA, FRECUENCIA

CARDIACA, FRECUENCIA RESPIRATORIA, TEMPERATURA, PRESION NO INVASIVA Y OXIMETRO
DE PULSO. CON ADITAMENTO PARA SUJECION EN INCUBADORA.

16.2 - MONITOR CONFIGURADO & MODULAR CON PANTALLA DE 8 PULGADAS COMO MINIMO
16.3 - SALIDA ANALOGICA DE ECG O SINCRONIA CON DESFIBRILACION.
16.3.1 - PANTALLA POLICROMATICA (COLOR): TECNOLOGIA LCD DE MATRIZ ACTIVA O TFT.

16.3.2 - PROTECCION CONTRA DESCARGA DE DESFIBRILADOR
16.4 - DESPLIEGUE DE CURVAS FISIOLOGICAS DE:
16.4.1 - AL MENOS 3 CURVAS SIMULTANEAS

16.4.2 - ECG QUE PERMITA EL DESPLIEGUE DE AL MENOS 1 CURVA, A ELEGIR DE ENTRE 3
DERIVACIONES O MAS.

16.4.3 - PLETISMOGRAFIA

15.4.4 - RESPIRACION

16.5 - DESPLIEGUE NUMERICO:

16.5.1 - FRECUENCIA CARDIACA

16.5.2 - FRECUENCIA RESPIRATORIA

16.5.3 - SATURACION DE OXIGEND

16.5.4 - PRESION NO INVASIVA (SISTOLICA, DIASTOLICA Y MEDIA)

16.5.5 - TEMPERATURA

16.6 - MODOS PARA LA TOMA DE PRESION: MANUAL Y AUTOMATICA A DIFERENTES
INTERVALOS DE TIEMPO

16.7 - TENDENCIAS GRAFICAS Y NUMERICAS DE 24 HORAS COMO MINIMO DE TODOS LOS
PARAMETROS, SELECCIONABLES POR EL USUARIO.

16.8 - QUE CUBRA USC NEONATAL PEDIATRICO

16.9 - CON BATERIA INTERNA RECARGABLE CON DURACION DE LA MENDS 3 HORAS, CON
CARGADOR INTERCONSTRUIDO E INDICADOR DE BAJO NIVEL EN PANTALLA

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




VERACRUZ %52 VERA A
SRR SESVER ¢ 5RjZ RENGLON 16
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja4 de 5
FICHA TECNICA
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.497.0053 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
INCUBADORA DE TRASLADO CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

16.10 - ALARMAS AUDIBLES Y VISIBLES, PRIORIZADAS EN AL MENOS TRES NIVELES CON

FUNCION QUE PERMITA REVISAR Y MODIFICAR LOS LIMITES SUPERIOR E INFERIOR DE LOS

SIGUIENTES PARAMETROS:

16.10.1 - SATURACION DE OXIGENOD

16.10.2 - FRECUENCIA CARDIACA

16.10.3 - ALARMA DE APNEA

16.10.4 - CON SILENCIADOR DE ALARMAS

16.10.5 - ALARMAS DE SISTEMA

16.11 - MENUS Y MENSAJES EN PANTALLA ¥ SOFTWARE DE OPERACION DEBEN SER EN

ESPAflOL N

16.12 - TECLADO O INTERFASE DEBEN SER EN ESPANOL

16.13 - ASA O SOPORTE PARA CAMILLA

16.14 - PESO NO MAYOR A 7 KG INCLUYENDO BATERIA

16.15 - DETECCION DE ARRITMIAS BASICAS

16.16 - UN CABLE TRONCAL Y UN SENSOR MULTISITIO REUSABLE PARA OXIMETRIA DE
PULSO.

16.17 - UN CABLE TRONCAL ¥ UN CABLE DE PACIENTE PARA ECG DE TRES PUNTAS,

16.18 - UNA MANGUERA CON CONECTOR PARA BRAZALETES NEONATALES

16.19 - 20 BRAZALETES NEONATALES DESECHABLES PARA MEDICION DE LA PRESION NO
INVASIVA

16.20 - 300 ELECTRODOS PARA ECG NEONATALES

16.21 - CON SISTEMA DE FIJACION QUE GARANTICE QUE DURANTE EL TRASLADO EL|
MONITOR PERMANEZCA EN SU CALOR.

16.22 - DOS SENSORES REUTILIZABLES DE TEMPERATURA DE PIEL.
16.23 - 100 PARCHES REFLEJANTES.
16.25 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

17 - DOS TANQUES DE OX{GENO TIPO E CON REGULADOR DE PRESION Y FLUJOMETRO.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

18 - GARANTIA:

18.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANCS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION
Y¥/O VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

19 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0O CORRECTIVO:

19.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE
GARANTIA, DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6
MESES INCLUYENDQ KITS Y REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO,
COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.

19.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O
TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN
DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE
GARANT{A) ¥ ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL
PERSONAL QUE DARA DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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VERA

VERACRUZ o ’
GOBIERNO #:CRUZ RENGLON 16
DEL ESTADO K.
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja5de 5
FICHA TECNICA
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
 CLAVE 531.497.0053 MODELO:
NOMBRE GENERICU REGISTRO SANITARIO O DOF:

INCUBADORA DE TRASLADO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

20 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

20.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA
DESTINO DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O
TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO.

20.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO
|EXTRA, LAS CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS
MEDICOS Y PARAMEDICOS) Y ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y
MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

20.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA
PROPUESTA TECNICA QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE
DARA DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO,

21 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF DE CADA
|p1SPOSITIVO QUE LO CONFORMA:

21.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

21.1.1 - CERTIFICADD VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS,

21.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

21.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485

21.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

21.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

21.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PA{S DE ORIGEN VIGENTES.

21.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001
21.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:13485
21.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

22 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO DE CADA DISPOSITIVO QUE LO
CONFORMA:

22.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO
¥ DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL
MANUAL SE ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPAMOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL
ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPAROL DEL MANUAL.

22.2 - EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.

22.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DERERA DE ENTI}EGAR NUAL DE SERVICIO ORIGINAL,

TIERREZ p
DE ATENCION

ELABO RCI

L.A.E. PAT B, HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

\ .
ANGELFS PEREZ GIL
ENCION HOSPITALARIA

DRA. MARIA DE
SUBDIRECTORA D

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO - _
COLEGIO MILITAR |
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VERACRUZ

GOBIERNO SESVER

Servicios de Salud
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 2
FICHA TECNICA
- AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
' ~ CLAVE 531.231.0161 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
INCUBADORA PARA CONTROLES BIOLOGICOS DE LA MODELG:
ESTERILIZACION CON VAPOR y
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD 2
RECURSO el PRESUPUESTAL APLICATIVA MEDIDA 'SOLICITADA REGISTRO SANITARIO O DOR:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

2 REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOI.ICITADA'E DE_SCRIPCIéN TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC,

1.- DISPOSITIVO AUTO-LECTOR (INCUBADORA) PARA REALIZAR LAS PRUEBAS DE VALIDACION DEL
PROCESO DE ESTERILIZACION PARA CONTROL DE CALIDAD REALIZADA EN AUTOCLAVE DE WAPOR
MEDIANTE PRODUCTOS BIOLOGICOS.

2.- CON INDICADOR DE TEMPERATURA DESS A 60 ° C.

3.- CON ALARMA LUMINOSA DE LA TEMPERATURA.

4,- AL MENDOS, CON DIEZ PORTA VIALES O DEPOSITOS, REDONDOS,‘ PARA INCUBAR "INDICADORES
BIOLOGICOS".

5.- INCUBADORA CONSTRUIDA EN MATERIALES PLASTICOS Y/O METALICOS DE ALTA CALIDAD ¥
RESISTENCIA,

6.- CONSUMIBLES:
6.1.- AL MENOS, DOS CAJAS CON 100 PIEZAS CADA UNA, DE PRUEBAS TESTIGO BIOLOGICAS.

7. -CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS
8. GARANTIA:
8.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

9.MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y /O CORRECTIVO:

9.1,- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEEEL
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 12 MESES INCLUYENDO KITS
¥ REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO)
¥ TECNOLOGIA OFERTADA.

9.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO, ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL|
PERSONAL QUE DARA DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO. AS MISMO
DEBERA OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA
MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GﬁMNTIA).

10. INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO; .

10.1.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) ¥ ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

10.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR
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VERACRUZ
GOBIERNO | e
DEL ESTADO de Salud de Vaeracruz

° VERA ,
“CRUZ RENGLON 17

ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de |a Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023

Hoja 2 de 2

FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.231.0161 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

INCUBADORA PARA CONTROLES BIOLOGICOS DE LA ESTERILIZACION
CON VAPOR

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS §

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

11.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS,
11.1.2,- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
11.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SO:13485.

11,1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

18.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

11.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES,

11.2.2,- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SO:9001,

11.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISO: 13485,

11.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

12. MANUALES DE OPERACION Y /0O SERVICIO:

12.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPC EN FORMATO FiSICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

12.2.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREE{R M@ DE SERVICIO ORIGINAL.

L.A.E. PATRIGIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE LOS A
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE ATEN
TECNOLOGICO A HOSPITALES

LES PEREZ GIL
N HOSPITALARIA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€e-

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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2023: 200 anos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 3

FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.497.0020 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO : MARCA:
INCUBADORA PARA CUIDADOS GENERALES MODELO:
ORIGEN DEL 3 - PARTIDA UNIDAD - UNIDAD DE CANTIDAD e
recurso | PROCESO | ppesupuesTaL | ApLICATIVA "MEDIDA | solicrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

EQUIPO DISENADO PARA PROPORCIONAR UM AMBIENTE CERRADO CONTROLANDO LA
TEMPERATURA DEL AIRE Y LA TEMPERATURA DE LA PIEL DEL PACIENTE.

1 - INCUBADORA PARA CUIDADOS GENERALES A S — R I it . e
2 - MONITOREQ DE PARAMETROS:

2.1 - CON INDICADOR DE LA POTENCIA ¥ ENCENDIDO DEL CALEFACTOR

2.2 - CON PRECALENTAMIENTD MINIMO DE 5 MINUTOS AL 100%.

2.3 - DESPLIEGUE EN PANTALLA DIGITAL LCD DE LOS SIGUIENTES PARAMETROS:
2.3.1 - TEMPERATURA DEL PACIENTE MEDIDA ¥ PROGRAMADA,

2.3.2 - TEMPERATURA DE CONTROL MEDIDA Y PROGRAMADA,

2.3.3 - TEMPERATURA DEL AIRE MEDIDA Y PROGRAMADA,

3 - CONTROLES:

3.1 - CONTROLADO POR MICROPROCESADOR O MICROCONTROLADOR.

3.2 - TECLADO HERGONOMICO PARA SU FACIL CONFIGURACION

3.3 - CONTROL CON MODO SERVOCONTROLADO PARA AJUSTE DE TEMPERATURA DEL AIRE
DE 23 °C O MENOR A MAXIMO 379C. CON SOBREGIRO O RANGO AMPLIADO DE
TEMPERATURA O SOBRETEMPERATURA DE MAS DE 37°C HASTA 399C,

3.4 - CONTROL CON MODO SERVOCONTROLADO PARA AJUSTE DE TEMPERATURA DE LA PIEL|
DEL PACIENTE NO MENOR A 34°C HASTA 37°C, CON SOBREGIRO O RANGO AMPLIADO DE|
TEMPERATURA O SOBRETEMPERATURA EN EL RANGO DE 37°C A MAXIMO 38 oC.

3.5- RESOLUCION MINIMA DE 0.1 oC.

3.6 - SISTEMA DE HUMIDIFICACION CON CONTROL MANUAL O PASIVO.

3.7- CON DEPOSITO DE AGUA REMOVIBLE Y ESTERILIZABLE.

3.8- PUERTO DE ENTRADA PARA SUMINISTRO DE OXIGENO.

4 - ALARMAS AUDIBLES Y VISIBLES DE:

4.1 - TEMPERATURA ALTA DEL PACIENTE EN MODO SERVOCONTROLADO,

4.2 - TEMPERATURA ALTA DEL AIRE

4.3 - FALLA DEL SENSOR DE TEMPERATURA DEL PACIENTE,

4.4 - FALLA DE LA CIRCULACION O FLUJO DE AIRE,

4.5 - FALTA DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA.”

4.6 - FALLA DEL SISTEMA,

4.7 - SILENCIADOR TEMPORAL DE ALARMAS.

5 - GABINETE:

5.1 - CAPACETE TRANSPARENTES DE ACRILICO CON POLICARBONATO.

5.2 - DOBLE PARED, CON CIRCULACION DE AIRE ENTRE EL CAPACETE Y LA DOBLE PARED.
5.3 - PUERTA DE ACCESO FRONTAL CON CORTINA DE AIRE.

15.4 - CON AL MENOS CUATRO PCORTILLOS DE ACCESO AL PACIENTE.

5.5 - CON AL MENOS CUATRO ACCESOS PARA TUBOS AL INTERIOR DE LA CAMARA.
5.6 - CON BASE DE COLCHON RADIOTRANSPARENTE INTERCONSTRUIDA,

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR

1823-2023
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VERACRUZ SESVER % CEﬁé RENGL ’ N 1
GOBIERNO s pip %% CRU! GLO 8
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE CRGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
531.497.0020 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

INCUBADORA PARA CUIDADOS GENERALES

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
CATALOGO, ETC.

57 - BASE PARA EL COLCHON CON AJUSTE ELECTRICO DE TREMDELENBURG Y
TRENDELENBURG INVERSO DE +/- 12° COMO MINIMO,

|5.10 - NIVEL DE RUIDO EN EL INTERIOR DEL CAPACETE MENOR O IGUAL A 50 DBA,

6 - GABINETE DE ACERO:

6.1 - DE ALTURA AJUSTABLE.
6.2 - BASE RODABLE CON FRENO EN AL MENOS DOS RUEDAS ¥ UNA RUEDA DE DIRECCION
COMO MINIMO )

6.1 - CON UN CAJON O ENTREPANO, COMO MINIMO.

7 - ACCESORIOS INCLUIDOS:
7.2 - SOPORTE PARA SOLUCIONES.

7.3 - UN COLCHON CON CUBIERTA LAVABLE E IMPERMEABLE, DE 3CM DE ESPESOR COMO
minImMo,

7.4 - DOS SENSORES REUSABLE DE TEMPERATURA DE PIEL.

7.5 - FILTRO DE AIRE, DE ACUERDO A LA TECNOLOGIA OFERTADA

8 - CONSUMIBLES INCLUIDOS:

8.1 - CIEN PARCHES REFLEJANTES PARA SOSTENER EL SENSOR.

8.2 - DIEZ MANGAS PARA PORTILLOS.

8.3 - DOS FILTROS DE AIRE CONMPATIBLES CON EL EQUIPO Y DE ACUERDO A LA
TECNOLOGIA OFERTADA,

8.4 - DOS FILTROS. DE OXIGENO CONMPATIBLES CON EL EQUIPO Y DE ACUERDO A LA
TECNOLOGIA OFERTADA,

10 - CONSUMO DE ENERGIA NO MAYOR A 1000W.

T e Y i ——

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DECRIFCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

11 - GARANTIA:

11.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION
¥/O VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

12 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y /O CORRECTIVO:

12.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE
GARANTIA, DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6
MESES INCLUYENDO KITS Y REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO,
COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA,

12.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O
TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN
DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO)
DE GARANTIA) ¥ ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL
PERSONAL QUE DARA DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

13 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION:

13.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA
DESTINO DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O
TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO.

13.2 - CAPACITACION AL PERSCONAL EN TODOS LOS TLIRNQS. SIN QUE GENERE' COSTO|
EXTRA. LAS CAPACITACIONES SEIDARAN PARA EL »QI}EA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS
MEDICOS ¥ PARAMEDICOS) ¥ AS[ MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y

MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

e

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

AUTORIZADO PCOR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR

1823-2023




COBIERND, SESVER RENGLON 18
GOBIERNO do i CRUZ
DEL ESTADQ de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLD
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja3de3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.497.0020 MODELO:
e w— - NOMBRE GENERICO. ., . .. |REGISTRO SANITARIO O DOF:
INCUBADORA PARA CUIDADOS GENERALES ‘ﬁcﬂmnums DE CALIDAD:
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS . oo _.. DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS i

13.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL|
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA
PROPUESTA TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE]
DARA DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADC.

14 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

14.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

14.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

14.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001
14.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

14.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS C DCF,

14.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADA DE:

14.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES,.

14.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001
14.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485
14.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

15- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

15.1 - EL PROVEEDOR ADIUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO
FISICO Y DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE|
QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR
MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPAROL DEL MANUAL.

15.2 - EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.

153 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR4 MANUAL DE SERVICIO
ORIGINAL.

ELABOR

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

LA.E. PA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO ——.
COLEGIO MILITAR )

1823-2023
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2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 2

FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
LAMPARA DE EXAMINACION DE UN LED, CABEZAL PEQUENO |moDELO:
ORIGEN DEL | PARTIDA _ UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD :
‘Recurso | PROCESO | ppeqiipuestaL | apiicativa | Mepmoa | soircrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 27 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL
Y/O CATALOGO, ETC.

EQUIPO QUE PROPORCIONA LUZ INTENSA Y FOCALIZADA PARA ILUMINAR EL AREA pe|
EXAMINACION O TRATAMIENTO DEL PACIENTE

1 - LAMPARA DE EXAMINACION DE LED, CABEZAL PEQUERD.
2 - CON CONTROL DE ENCENDIDO Y APAGADO.
3 - FUENTE DE LUZ CON LED BLANCO GRADO MEDICO.

4 - INTENSIDAD DE LUZ DE 20,000 LUXES COMO MINIMO, A UNA DISTANCIA ENTRE 40 Y
60 CM.

|s - TEMPERATURA DE COLOR DE 5500 GRADOS KELVIN COMO. MINIMO.
6 - TIEMPO DE VIDA UTIL DEL LED 50,000 HORAS COMOD MiNIMD-
7 - CABEZAL DE ILUMINACION COMPACTA, -
B - TUBD FLEXIBLE © MULT].&NGULO

|9 - LONGITUD DEL BRAZO FLEXIBLE DE 100 CM COMO MINIMO.

10 - CON DIAMETRO DE ILUMINACION VARIABLE EN EL RANGO DE 10 A 25 CM A UNA
DISTANCIA DE 40 CM,

11 - SOPORTE CON BASE RODABLE Y FRENO EN ALMENOS DOS RUEDAS,

12 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADO!

e —_—

13 - GARANTIA:

13.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANQS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION
Y VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

14 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

14,1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL
PROVEEDOR ADIUDICADO.

15 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

15.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

15.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR|
LA COFEPRIS.

15.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001
15.1,3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

15,1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADOQ POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823-2023 '

¥
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A SESVER it RENGLON 19
GOBIERNO Sorvieon oo Suud CP\QZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE S/C MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

LAMPARA DE EXAMINACION DE UN LED, CABEZAL PEQUENO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

15.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
|REFERENCIADA DE:

15.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAS DE ORIGEN VIGENTES.

15.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.
15.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485,
15.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

16.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

16.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FiSICO
¥ DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL
MANUAL SE ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL)
ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL,

16.2.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREEAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

L.A.E, PATRY
JEFA DEL DEF'ARTJIMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 2
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.562.0046 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO : MARCA:
LAMPARA DE FOTOTERAPIA DE PEDESTAL DE LED'S MODELO:
ORIGEN DEL ] PARTIDA | UNIDAD | UNIDAD DE | CANTIDAD :
__RECURSO FRocuo PRESUPUESTAL | APLICATIVA | MeDIDA | soLicrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIF!CAC‘O NES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CATALOGO, ETC.

|EQUIPO DISENADO PARA EMITIR LUZ AZUL CON UNA LONGITUD DE ONDA ESPECIFICA PARA EL
TRATAMIENTO DE LA HIPERBILIRRUBINEMIA NEONATAL. EL EQUIPO PUEDE CONSISTIR EN UN EMISOR
DE LUZ QUE FILTRE SOLAMENTE LUZ ULTRAVIOLETA (UV). -

ez,

1. INTEGRADA PCR DIODOS EMISORES DE LUZ (LED).
2. VIDA MEDIA DE 15 000 HORAS COMO MINIMO. s -

- PRSI el b e 3 -

3. CON PANTALLA DIGITAL DE V!ASU&LIZACION Y TECLJ\S ERGONOMICAS PARA AJ‘U’STES e
4, CONTROL VARIABLE DIGITAL DE INTENSIDAD DE LUZ, AL MENOS 4 PASOS.

5. IRRADIACION MINIMA DE 40 MICROWATTS/cm2 ,-’NANGMEFRO A 40 CM, EN EL RANGO DE LONGITUD
DE ONDA DE 420 A 490 NANOMETROS,

6. AJUSTE DE ALTURA.

7. AJUSTE DE INCLINACION.

8. PEDESTAL RODABLE CON SISTEMA DE FRENOS O FIJACION EN AL MENOS DOS RUEDAS.

9. CONTADOR DE HORAS DIGITAL.

10. CON LUZ BLANCA INTEGRADA PARA OBSERVACION.

11. DE SUPERFICIE LISA DE FACIL LIMPIEZA, SIN ENTRADAS DE VENTILACION O VENTILADOR.
12. CONSUMIBLES INCLUIDOS:

12.1 DIEZ PROTECTORES DE 0QJOS.

12.2 CINCO PROTECTORES PARA GENITALES.

13. CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

14. GARANTIA:
14.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

15. MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

15.1 DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO ¥/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS ¥
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA.

15.2 DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL
PERSONAL QUE DARA DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO, ASI MISMO
DEBERA OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA
MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA).

16. INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

16.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO.

16.2 CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE EL|
|EQUIPC FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

16.3 CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS) ¥
ASt MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES,
ETC).

16.4 LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE
Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA
ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL

|EQUIPO OFERTADO

/ _

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

\ X [}

1 CUNA DELHEROICO
wg COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




GOBIERND. SESVER ¥EB4 RENGLON 20
GOBIERNO Servicios de Salud °ve Cw'z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.562.0046 MODELO:
NOMBRE GENERICO S . ~_ |REGISTRO SANITARIO O DOF:
LAMPARA DE FOTOTERAPIA DE PEDESTAL DE LED'S CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS
17. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

17.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:
17.1.1 CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS,

17.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE I150:9001.

17.1.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

17.1.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE
REFERENCIADO).

17.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

17.2.1 CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
17.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

17.2.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0: 13485,
17.2.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS 'O DOF (DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO).

18. MANUALES DE OPERACION Y/0O SERVICIO:

18.1 EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

18.2 EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIQMA ESPAROL.

18.3 EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR @AN_ DE SERVICIO ORIGINAL.

Al ORL_Zh
DRAJR GUTIERREZ POLO

DIREETORADE ATENCION MEDICA

ELABOR!

LAE, PA A HERNANDEZ _ DRA, MARIA DE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO : " SUBDIRE
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

i SN S s L S5 s

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR |
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VERACRUZ SESVER A
GOBIERNO g e -CRUZ RENGLON 21
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 3
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLA\"E e 531.562.1010 CANTIDAD:

Nousnz GENERICO

|MARCA:

MODELO:

ORIGEN DEL | = PARTIDA y
RECURSO iy r«anso PRESUPUESTAL REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO l- CERTIFICADOS DE CALIDAD:

s B R b R T

ESFECIFIC&CIONES SDLICITA'DAS

—

DE_SCRIPCIGN-'.I'-.Q_EIHCA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL
¥/0 CATALOGO, ETC.

|eQuiPo PARA LA ILUMINACION ESPECIFICA DE UN SITIO QUIWICLDUMNTEJEMDDOS
PROLONGADOS QUE FACILITA AL CIRUJANO UNA VISUALIZACION OPTIMA DE PEQUERNOS DBIETOS DE
BAJO CONTRASTE A DIVERSAS PROFUNDIDADES O A TRAVES DE INCISIONES. ADEMAS DE ILUMINAR
ADECUADAMENTE, MINIMIZAR LA EMISION DE CALOR, Y REDUCIR LAS SOMBRAS, PROVOCA UNA
MINIMA DISTORSION CROMATICA; LO QUE FACILITA LA EVALUACION DE LOS TEJIDOS Y
ESTRUCTURAS.

1.- LAMPARA QUIRURGICA DOBLE DE LED

2.- MONTAJE DE COLUMNA FIJA AL TECHO.

3.- INTEGRADA POR DOS LAMPARAS, CADA LAMPARA CON:

3.1.- LIBRE DE SOMBRAS A LA INTERPOSICION DE CUERPOS.

3.2.- FUENTE DE LUZ:

3.2.1.- LED ULTRA BLANCO CON TIEMPO DE VIDA UTIL DE 60,000 HORAS COMO MINIMO.
3.2.2.- ENSAMBLADO EN BASE DE ALUMINIO,

3.3.- TAMARO DEL CAMPO DE TRABAJO POR SATELITE:

3,3.1.- PROFUNDIDAD DE ILUMINACION DE 100cm COMO MINIMO, A 1 METRO DE DISTANCIA DE LA
FUENTE SIN REENFOQUE.

3.3.2.- DIAMETRO DE ILUM[NACION AJUS’TABLE DE 1so-n ‘A 25cm COMO MINIMC.

[t e

3.4.- TEMPERATURA DE COLOR EN EL RANG‘O DE 4200 A 6000 GRADOS KELVIN.

3.5.- INDICE DE RENDIMIENTQ DE COLOR DE 95% COMO MINIMO,

3.6.- INTENSIDAD LUMINOSA HOMOGENEA AJUSTABLE EN EL RANGO DE 100,000 A 160,000 LUXES A 1
M DE DISTANCIA DE LA FUENTE,

3,7.- ENERGIA DE RADIACION DE 400 W/m2 O MENOR POR CADA LAMPARA,
3.8.-MANGO:

3.8.1.- PLASTICO

3.8.2.- DESMONTABELE DE ENSAMBLE RAPIDO (NO ENROSCABLE).

3.8.3.- ESTERILIZABLE.

3.9.- PANEL DE CONTROL ELECTRONICO DE ENCENDIDO, APAGADO, AUMENTO ¥ DISMINUCION DE LA
INTENSIDAD LUMINOSA Y SELECTOR DE COLOR.

3.10.- CABEZAL CERRADO CON SUPERFICIE EXTERNA LISA, SIN BORDES NI TORNILLOS PARA FACIL
LIMPIEZA ¥ DESINFECCION.

4.- DOS BRAZOS PORTA LAMPARA CADA UNO CON:
4.1.- AJUSTE VERTICAL MINIMO DE 100 cm Y ABATIBLE A +/- 45°.

4,2.- GIRO ROTATORIO DE 360°,

et e A C e e v

4.3.- ARTICULADO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADC POR EL LICITANTE

ko o ks

) 20©=

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR |
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VERA

n";, &5
SOBIERNO. SESVER 3% RENGLON 21
GOBIERNO Servicios de Salud e CR[_.!Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Heoja 2 de 3
[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
 CLAVE 531,562.1010 MODELO:
NOMBRE GENERICO - |REGISTRO SANITARIO O DOF:

LAMPARA QUIRURGICA DOBLE DE LED

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CATALOGO, ETC.

5.- SISTEMA DE ALIMENTACION ININTERRUMPIDA (UPS):

5.1.- GRADO MEDICO, INTEGRADA O INTERCONSTRUIDA CON UN TIEMPQO DE RESPALDO DE 4 HORAS
COMO MINIMO, TIEMPO DE RECARGA DE LAS BATERIAS AL 100% EN MENOS DE 6 HORAS.

6.- CUATRO MANGOS DESMONTABLES Y ESTERILIZABLES, COMPATIBLES CON LA MARCA Y MODELO|
DEL EQUIPO OFERTADOQ.

7.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V 4/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DE_SCRIPCIQN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

|s.- GaranTia:

8.1. GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
(OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA.

|9.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

9.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE|
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA.

9.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPQ OFERTADO.

10.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION:

10.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE|
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIC.

10.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE EL
hEQUIF‘O FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA,

10.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. U\SL
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS)
¥ ASt MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES,

10.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE ¥/C TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA OFERTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO — .
COLECIO MILITAR )

1823 -2023



5% VERACRUZ - SS

SESVER

- YEB% RENGLON 21

GOBIERNO « Secretaria Servicios de Salud CRgZ
OEL ESTADO de Salud de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 3de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE : 531.562.1010 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
LAMPARA QUIRURGICA DOBLE DE LED CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

11.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
11.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

11.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

11.1.4-REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

11.2-PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE

REFERENCIADA DE:

11.2.1 - CERTIFICADC FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

11.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

11.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SC:13485.

11.2.4- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

12, MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

12.1- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPAROL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE

ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

12.2- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.

12.3 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR GUjA MECANICA, EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL.
L

12.4- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANU
-

‘m: SERVICIO ORIGINAL.

POL

ELABOR!

DRA. MARIA DE LOS
SUBDIRECTORA

L.AE. PA A HERMANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



FICHA TECNICA

VERACRUZ
GOBIERNO g\.fms‘:XER
DEL ESTADO G Vo

% YR3A

ME LLENA DE ORBULLO

RENGLON 22

2023, 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023

Hoja 1 de 3

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE ] 531.562.0905 CANTIDAD:
NOMBREGENERICO = |Marca:
LAMPARA QUIRUGICA PORTATIL PARA EMERGENCIA DE LED MODELO:
ORIGEN DEL | oo PARTIDA ~ UNIDAD | UNIDADDE | CANTIDAD
mecurso | PROCESO | ppesupuestar | apircariva | weoma | sourcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPOD 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

|equiro pARA LA ILUMINACION ESPECEFICA DE UN SITIO QUIRURGICO DURANTE PERIODOS PROLONGADOS|
QUE FACILITA AL CIRUJANO UNA VISUALIZACION OPTIMA DE PEQUENOS OBIETOS DE BAJO CONTRASTE A
DIVERSAS PROFUNDIDADES ‘0 A TRAVES DESINCISIONES. ADEMAS DE- ILUMINAR ADECUADAMENTE;
MINIMIZAR LA EMISION DE CALOR, Y REDUCIR LAS:SOMBRAS, PROVOCA UNA MINIMA DISTORSION
CRON}“’ICN LO QUE FACILITA LA EVALUACION DE LOS TEJIDOS ¥ ESTRUCTURAS. CONSTA DE LEDS QUE|
REFLEJAN LA LUZ A TRAVES DE REFLECTORES O ESPEIOS,

1 - LAMPARA QUIRURGICA PORTATIL PARA EMERGENCIA DE LED

2 - MONTAJE:

2.1 - COLUMNA FLJA A PEDESTAL RODABLE

3 - BRAZO PORTA LAMPARA:

3.1 - CON GIRO ROTATORIO DE 360°

3.2 - AJUSTE A +/- 40° COMO MiNIMO.

3.3 - ARTICULADO.

4 - LAMPARA:

4.1 - LIBRE DE SOMBRAS A LA INTERPOSICION DE CUERPOS.

4.2 - FUENTE DE LUZ:

4.2.1 - LED ULTRABLANCO.

4.2.2 - ENSAMBLADO EN BASE DE ALUMINID.

4.2.3 TIEMPO DE VIDA UTIL DE 60,000 HORAS COMO MINIMO.

4.3 - TEMPERATURA DE COLOR AJUSTABLE EN EL RANGO DE 4200 A 5000 GRADOS KELVIN.
4.4 - INDICE DE RENDIMIENTO DE COLOR DE 95% COMO MINIMO,

4.5 - TAMARO DEL CAMPO DE TRABAJO:

4.5.1 - DIAMETRO DE ILUMINACION AJUSTABLE DE 18cm A 25cm COMO MINIMO.

4.5.2 - PROFUNDIDAD DE ILUMINACIGN DE 100cm COMO MINIMO A 1 METRO DE DISTANCIA DE LA FUENTE
SIN REENFOQUE,

4.6 - ENERGIA DE RADIACION DE 400 W/M2 O MENOR

4.7 - INTENSIDAD LUMINOSA HOMOGENEA AJUSTABLE EN EL RANGO DE 100,000 A 160,000 LUXES A 1 M DE|
DISTANCIA DE LA FUENTE.

4.8 - MANGO:

L

4.8.1 - DESMONTABLE ENSAMBLE RAPIDO (NO ENROSCABLE).
4.8.2 - ESTERILIZABLE.
4.8.3 - PLASTICO.

4.9 - PANEL DE CONTROL ELECTRONICO DE ENCENDIDO, APAGADO, AUMENTO Y DISMINUCION DE LA
INTENSIDAD LUMINOCSA Y SELECTOR DE COLOR.

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
CATALOGO, ETC.

MOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

—

VERACRUZ

CUNA DEL HERDICO

1823 - 2023
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VERA RENGLON 22

VERACRUZ
GOBIERNO +%s CRUZ
DEL ESTADO
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.562.0905 MODELO:
NOMBRE GENERICO e REGISTRO SANITARIO O DOF:
LAMPARA QUIRUGICA PORTATIL PARA EMERGENCIA DE LED CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

4.10 - CABEZAL CERRADO CON SUPERFICIE EXTERNA LISA, SIN BORDES NI TORNILLOS PARA FACIL LIMPIEZA
¥ DESINFECCION.

5 - BATER{A RECARGABLE COMPATIBLE CON EQUIPO OFERTADO:

5.1 - INDICADOR DE NIVEL DE CARGA.

5.2 - TIEMPO DE LA BATERIA EN USO MINIMO 4 HORAS.

5.3 - FUNCIONAMIENTO CONTINUO.

5.4 - SIN VARIACIONES EN LA CALIDAD DE LA ILUMINACION, DURANTE EL USO CON BATER{A,
6 - ACCESORIOS INCLUIDOS;

6.1 - CABLE ALIMENTACION GRADO MEDICO, CON LONGITUD DE 3.5 METROS COMO MINIMO.

6.1 - DOS MANGOS DESMONTABLES Y ESTERILIZABLES, DE LA MISMA MARCA Y COMPATIBLE CON EL|
MODELO DEL EQUIPO OFERTADO.

7 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A60Hz, b i amen e " ek

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

-a - GARANTIA:

8.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

9 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

9,1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE|
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA & MESES INCLUYENDO KITS Y|
REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA,

9.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSOMAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA
MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTEA) Y ANEXANDO DOCUMENTACION QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL
EQUIPO OFERTADO.

10 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

10.1 - LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO,

10.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. Lnsl
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, 'récmcos MEDICOS ¥ PARAMEDICOS) ¥ ASf ]
MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA'Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC). — e s e

10.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE|
¥/ TITULAR DEL REGISTRO SANITARID. AMEXANDO A LA OFERTA TECNICA LA DOCUMENTACION QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO
AL EQUIPO OFERTADO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
.d AUTORIZADO POR EL LICITANTE
=) 20~

- 4, VERACRUZ
iw § CUNA DEL HERDICO
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2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja3de3

o?'oio

FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
'AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
P TCCA VTR 531.562.0905 MODELO:
NOMBRE GENERICO .~ |REGISTRO SANITARIO O DOF:

LAMPARA QUIRUGICA PORTATIL L PARA EMERGENCIA DE LED

C!Il'l'lFICADDS DE CALIDAD

i = ke
"'"“""i s - it
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA DE:

11,1.1 CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS,
11,1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

11.1.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SO; 13485,

11.1.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

11.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

11.2.1 CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
11.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:9001.

11.2.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISO:13485,

11.2.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

12. MANUALES DE OPERACION Y SER\I’IQO.

- - ———
e g ——

12.1 EL PROVEEDOR »QD}UD[CN}G DEEERA DE ﬂlTREGIR POR EQUIPO EN FORMW FiSICO Y DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPAROL DEL MANUAL.

12.2 EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL,

12.4 EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

A z pojO
mnsr:ronen‘rzucténmén A

ELABOI

L.AE. A HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

S PEREZ GIL
M HOSPITALARIA

DRA. MARA D
SUBDIRECTORA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 -2023



vescauz sesver % YEBA RENGLON 23
DEL ESTADO de Veracruz

ME LLENA DE ORGULLO

FICHA TECNICA
_ DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
i 531.562.0707 CANTIDAD:
i NOMBRE GENERICO ; MARCA:
LAMPARA QUIRURGICA SENCILLA OBSTéTRICA DE LED MODELO:
DRIIEN DEL L IEiRRotisa? | . PAXTIA ST SR RIRAD o ‘T‘Eﬁ“ hNTIDAD |Rec1sTRO saNITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

|equipo PARA LA ILUMINACION ESPECIFICA DE UN SITIO QUIRURGICO DURANTE PERIODOS
PROLONGADOS QUE FACILITA AL CIRUJANO UNA VISUALIZACION OPTIMA DE PEQUENOS OBJETOS
DE BAJO CONTRASTE A DIVERSAS PROFUNDIDADES O A TRAVES DE INCISIONES. ADEMAS DE
ILUMINAR ADECUADAMENTE, MINIMIZAR LA EMISION DE CALOR, Y REDUCIR LAS SOMBRAS,
PROVOCA UNA MINIMA DISTORSION CROMATICA; LO QUE FACILITA LA EVALUACION DE LOS
TEJIDOS Y ESTRUCTURAS.

1 - LAMPARA QUIRURGICA SENCILLA OBSTETRICA DE LED.

2 - MONTAJE DE COLUMNA FIJA AL TECHO.

3 - LAMPARA:

3,1 - LIBRE DE SOMBRAS A LA INTERPOSICION DE CUERPOS.

3.2 - FUENTE DE LUZ:

3.2.1 - LED ULTRA BLANCO CON TIEMPO DE VIDA UTIL DE 60,000 HORAS COMO MINIMO.
3.2.2 - ENSAMBLADO EN BASE DE ALUMINIO,

3.3 - INDICE DE RENDIMIENTO DE COLOR DE 95% COMO MINIMO.

3.4 - TEMPERATURA DE COLOR AJUSTABLE EN EL RANGO DE 4200 A 6000 GRADOS KELVIN.

3.5 - TAMAND DEL CAMPO DE TRABAJO:

3.5.1 - PROFUNDIDAD DE ILUMINACION DE 100cm COMO MINIMO, A 1 METRO DE DISTANCIA DE
LA FUENTE SIN REENFOQUE.

3.5.2 - DIAMETRO DE ILUMINACION AJUSTABLE DE DE 18cm A 25cm COMO MINIMO.

3.6 - INTENSIDAD LUMINOSA HOMOGENEA AJUSTABLE EN EL RANGO DE 100,000 A 160,000 LUXES
A 1M DE DISTANCIA DE LA FUENTE.

3.7 - ENERGIA DE RADIACION DE 400 W/M2 O MENOR.

3.8 - MANGO:

3.8.1 - PLASTICO.

3.8.2 - ESTERILIZABLE.

3.8.3 - DESMONTABLE DE ENSAMBLE RAPIDO NO ENROSCABLE,

3.9 - PANEL DE CONTROL ELECTRONICO DE ENCENDIDO, APAGADO, AUMENTO Y DISMINUCION DE
*|UA INTENSIDAD LUMINOSA Y SELECTOR DE COLORpsssesssces S

3.10 - CABEZAL C‘ERR&DO CON SUPERFICIE EXTERNA LISA, SIN BORDES NI TORNILLOS PARA F‘CIL
LIMPIEZA ¥ DESINFECCION.

T e e A

4 - BRAZO PORTA LAMPARA;
1 - ARTICULADO.
4.2- GIRO ROTATORIO DE 3600
4.3 - AJUSTE VERTICAL MINIMO DE 100cm ¥ ABATIBLE A +/- 45°

e — R | ——

N

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADC POR EL LICITANTE

=)
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE o] 531.562.0707 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

LAMPARA QUIRURGICA SENCILLA OBSTETRICA DE LED

CERTIFICADOS DE CALIDAD: -

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
CATALOGO, ETC.

5. SISTEMA DE ALIMENTACION ININTERRUMPIDA (UPS).

5.1. GRADO MEDICO, INTEGRADA O INTERCONSTRUIDA CON UN TIEMPO DE RESPALDO DE 4
HORAS COMO MINIMO. TIEMPO DE RECARGA DE LAS BATER{AS DE MENOS DE 6 HORAS.

6. CUATRO MANGOS DESMONTABLES Y ESTERILIZABLES, COMPATIBLES CON LA MARCA Y MODELO
DEL EQUIPQ OFERTADO.

7. CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

8. GARANTIA:

8.1, GARANTIA MINIMA DE DOS ANDS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA,

9 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0 CORRECTIVO:

9.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES
INCLUYENDO KITS ¥ REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON
LA MARCA, MODELO Y. TECNOLOGIA OFERTADA. —— e

|5.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL

REGISTRO. SANITARIOQ, OTORGAR A WDMEPIQ&_CQEME_MW
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥

DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO,

10 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION:

10.1 - LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO.

10.2 - CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA
QUE EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

10.3 - CAPACITACION AL PERSONMAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) Y ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

10.4 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA OFERTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARAJ -

NOMERE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR. EL LICITANTE
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CUNA DEL HEROICO -
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FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.562.0707 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

LAMPARA QUIRURGICA SENCILLA OBSTETRICA DE LED

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS .

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

11.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDC POR LA
COFEPRIS.

11.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
11.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.
11.1.4-REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

11.2-PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE|
|REFERENCIADA DE:

11.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

11.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

11.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

11.2.4- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

12. MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

12.1- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPD EN FORMATO FISICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE|

ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UMA TRADUCCION SIMPLE AL ESPAROL DEL MANUAL.

12.2- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPANOL.

12,3 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR GUIA MECANICA, EN FORMATO FISICO Y|
DIGITAL.

12.4- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANAL DE SERVICIO ORIGINAL.

POLO

ELABORO

L.A.E. PATI HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

GELES PEREZ GIL
NCION HOSPITALARIA

DRA. MARIA DE
SUBDIRECTORA DE

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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FICHA TECNICA
... DIRECCION DE ATENCION. MEDICA. ussmeisssscsisisss | PARTIDAS <scisssivns T, S P P et s S e v
531.568.0057 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO . . |marca:
LARINGOSCOPIO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD 7
RECURSO FRpcNs0 PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SGErCITAsAY "TC1STRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO : CERTIFICADOS DE CALIDAD:

. REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

TNSTRUMENTO RIGIDO PARA VISUALIZAR DIRECTAMENTE LA LARINGE, CON POSIBILIDAD DE[
REALIZAR UNA INTUBACION ENDOTRAQUEAL PARA ADMINISTRAR ANESTESICOS INHALATORIOS Y
OxiGENO,

1.- MANGO:
1.1.- HECHO DE METAL Y QUE NO CAUSE CORROSION.

1,2.- ACABADO ACANALADO O RUGOSO.

1.3.- COMPATIBLES CON TODOS LOS MODELOS DE HOJAS.

2.- FUENTE DE ALIMENTACION CON BATERIAS RECARGABLES,

2.1.- CON CARGADOR DE LA MISMA MARCA QUE EL EQUIPO OFERTADO O MANGO RECARGABLE
3.- ILUMINACION LED:

3.1.- POR FIBRA OPTICA.

3.2.- LUZ LED BLANCA DE 2.5 VOLTS COMO MINIMO:O DE ACUERDO A CADA TECNOLOGIA. S P TR < e | SR — -
4.- INCLUYA HOJAS DE ACERC INOXIDABLE, ESTERILIZABLES EN VAPOR (AUTOCLAVE)
COMPATIBLES CON EL MANGO OFERTADO, DELAS SIGUIENTES MEDIDAS. oo oo f oo e

4.1.- HOJA MILLER (RECTA) N° 00, NEONATO.

4.2.- HOJA MILLER (RECTA} N° 0, PREMATURQ

4.3.- HOJA MILLER (RECTA) N° 1, INFANTE.

4.4.- HOJA MILLER (RECTA) N° 2, NINO,

4,5.- HOJA MILLER(RECTA) N° 3, ADULTO.

4.6.- HOJA MILLER (RECTA) N° 4, ADULTO.

4.7.- HOJA MILLER {RECTA) N°® 5, ADULTO GRANDE

4.8.- HOJA MACINTOSH (CURVA SIN ARISTAS NI ANGULOS) N° D, PREMATURO

4.9,- HOJA MACINTOSH (CURVA SIN ARISTAS NI ANGULOS) N° 1, INFANTE.

4.10.- HOJA MACINTOSH (CURVA SIN ARISTAS NI ANGULOS) N° 2, NIRO.

4.11,- HOJA MACINTOSH (CURVA SIN ARISTAS NI ANGULOS) N° 3, ADULTO,

4.12.- HOJA MACINTOSH (CURVA SIN ARISTAS NI ANGULOS) Ne 4, ADULTO.

4,13.- HOJA MACINTOSH (CURVA SIN ARISTAS NI ANGULOS) N 5, ADULTO GRANDE.
.- ACCESORIOS INCLUIDOSS Kttt e oo R s R — Feu) o Lo
5.1.- UN ESTUCHE RIGIDO PARA EL MANGO Y HOJAS OFERTADAS,

5.2.- DOS FOCOS LED DE REPUESTO.

6.- CORRIENTE ELECTRICA DE 120V +/-10%, 60 Hz.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©~-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR
1823 -2023
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[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
~ CLAVE 531.568.0057 MODELO:

LT T

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

LARINGOSCOPIO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

PECIFICACIONES ADICIONALES soucrrw

DESCRIEIﬂN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7.- GARANTIA:

7.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24:MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICMJﬁN YO
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN'MARCHA. -~~~

8.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

B.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

8.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

8.1.2.- CERTIFICADQ DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
8.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485,
8.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

8.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

8.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PA{S DE ORIGEN VIGENTES.
8.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

8.2.3.- CERTIFICADC DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

8.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

|9.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

9.1,- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FiSICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPARIOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO
CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPAROL DEL MANUAL

9.2.- EL PROVEEDOR ADJUDICADQ DEBERA DE ENTREGA& MﬂﬂL DE SERVICIO ORIGINAL
V'

P —

Sy e dweirr—

DRA, TIERREZ POLO
DIREC DE ATENCION MEDICA 7
—
L.A.E, PATRIC ERNANDEZ DRA. MARIA DE EJES PEREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE HOSPITALARIA

TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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FICHA TECNICA -
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.572.0465 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
LAVADOR DESINFECTOR DE COMODOS DE VAPOR AUTOGENERADO  |MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD =
RECURSO _PROCESO PRESUPUESTAL | APLICATIVA |  MEDIDA soLIcITADA | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 5 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFERENCIA EN MANUAL

_ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TEENICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CiTALOGDi ETC.

|EQUIFO TIPO GABINETE F110 PARA EL LAVADO Y DESINFECU& DE COMODOS Y ORINALES. LAVADOR
DESINFECTOR DE VAPOR AUTOGENERADO.

1 - LAVADOR Y DESINFECTOR DE VAPOR AUTOGENERADO .

2 - DESCARGA AL DRENAJE O PISO, DE ACUERTO A LA INSTALACION HIDROSANITARIA DE LA UNIDAD
MEDICA DESTING.

3 - GABINETE O MUEBLE DE ACERO INOXIDABLE AISI 304 MONTADO A PISO, SELLADO O CON ZOCLO.

4 - CAMARA DE LAVADO DE ACERO INOXIDABLE AISI 304.

5 - SISTEMA DE BLOQUEOQ DE LA PUERTA QUE IMPIDE SU APERTURA DURANTE EL PROCESO DE LAVADO|
Y DESINFECCION.

& - TEMPERATURA DE TRABAJO DE B59C COMO MINIMO .

7 - PUERTA ABATIBLE CON SELLADO HERMETICO.

9 - CONTROLADO POR MICROPROCESADOR.
10 - ENTRADA DE AGUA PARA LAVAR EN FORMA AUTOMATICA.

11 - ENTRADA DE VAPOR PARA DESINFECTAR EN FORMA AUTOMATICA,

11.1 - PANEL DE CONTROL:

11.2 - BOTON DE ENCENDIDO Y APAGADO.

11.3 - SELECCION MINIMO 3 PROGRAMAS DE OPERACION PREDETERMINADOS.

11.4 - DISPLAY PARA VISUALIZACION DE CICLOS DE OPERACION.

11.5 - INDICADOR DIGITAL DE LA TEMPERATURA DE FUNCIONAMIENTO,

11,5.1 - ALARMAS:

11.5.2 - FALTA DE SUMINISTRO DE AGUA.

11.5.3 - FIN DE CICLO.

11.5.4 - PUERTA ABIERTA.

12 - GENERADOR DE VAPOR INTEGRADO AI.-_I‘EEUIPO PP —
12:1 - MANGMETRO DE PRESION EN EL GENERADOR~===5=
12.2 - VALVULA DE SEGURIDAD EN EL GENERADOR. =
12.3 - PRESION DE 1 A 1.5Kg/cm2 CONSTANTE DE OPERACION A UNA TEMPERATURA DE 100°C
13 - TRES ASPERSORES INTERNOS MINIMO PARA ENJUAGUE Y LAVADO.

14 - CAPACIDAD DE LAVADO Y DESINFECCION SIMULTANEA PARA UN ORINAL Y UN COMODO O TRES
(ORINALES COMO MINIMO.,

15 - REJILLA DESMONTABLE PARA SOPORTE DE COMODO Y ORINAL AL INTERIOR DEL TANQUE.

}
i

R

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

=1
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Hoja 2 de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.572.0465 MODELO:
- NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

LAVADOR DESINFECTOR DE COMODOS DE VAPOR AUTOGENERADO CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

16 - ACCESORIOS INCLUIDOS:

16.1 - UN RACK PARA DIEZ COMODOS DE ACERO INOXIDABLE AISI 304,

16.2 - UN RACK PARA DIEZ ORINALES DE ACERO INOXIDABLE AISI 304,

16.3 - DIEZ COMODOS PARA ADULTOS DE ACERO INOXIDABLE AISI 304.

15.4 - DIEZ ORINALES PARA ADULTOS DE ACERO INOXIDABLE AISI 304,

15.5 - TRES GALONES JABON LIQUIDO DE ACUERDO A ESPECIFICACION DEL FABRICANTE.

16 - CORRIENTE ELECTRICA: DE ACUERDO A LAS INTLACIONES ELECTRICAS DE LA UNIDAD MEDICA
DESTINO,

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DE_SCRIPCIﬂN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

17 - GARANTIA:

17.1 - GARANTiA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA,

18 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0O CORRECTIVO:

18.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO ¥ DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE|
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELQO Y|
TECNOLOGIA OFERTADA.

18.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y ANEXANDO)
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

19 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

19.1 - LA INSTALACION DEL EQUIPOD DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO.

19.2,- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS A LA INFRAESTRUCTURA, INSTALACION
ELECTRICA E HIDROSANITARIA EN EL LUGAR DESTINO, PARA QUE EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE
|EN LOS RANGOS QUE INDICA EL FABRICANTE, ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA VISITA A
LA UNIDAD MEDICA DESTINO Y LAS NOTAS CON LAS OBSERVACIONES DE LAS ADECUACIONES.

19.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS) Y
AS{ MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

19.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE
/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA PROPUESTA TECNICA LA DOCUMENTACION QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE
ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

-

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO :
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO b “CRUZ RENGLON 25
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de |a Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 3 de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.572.0465 MODELO:

'NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

LAVADOR DESINFECTOR DE COMODOS DE VAPOR AUTOGENERADO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

20.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

20.1.- PARA BIENES DE ORIGEM NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA
CE:

20.1.1,- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
20.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

20.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE I50:13485.

20.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

20.2.- PARA BIENES DE ORIGEN
REFERENCIADA DE:

INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE

20.2.1.- CERTIFICADD FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PA[S DE ORIGEN VIGENTES.
20.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE I150:5001.

20.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:13485.

20.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

21 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

21.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL,

21.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR GUIA MECANICA, EN FORMATO FiSICO ¥
DIGITAL.
21.3 - EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOHA ESPANOL.

DE SERVICIO ORIGINAL.

21.4 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DﬁTWR “l.""

@Tzo
DRA. RPWANA GUTIERREZ POLO
DIRECTORA DE ATENCIUN MEDICA

L.A.E. PATRIGIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NGELES PEREZ GIL
NCION HOSPITALARIA

DRA, MARIA DE L
SUBDIRECTORA DE

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR. EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna dei Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 2

FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.572.0507 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO g |marca:
LAVADORA ULTRASONICA MODELO:
ORIGENDEL | proceso PARTIDA | UNIDAD | " CANTIDAD ;
_RECURSD hs ¢ PRESUPUESTAL | APLICATIV. ‘soircITapa | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFERENCIA EN MANUAL
EEFECIFIC&CIONE SOI.ICIT&DA_S DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥ /0 CATALOGO, ETC.
|equiro ELECTRICO PARA EL LAVADO DE INSTRUMENTAL QUIRURGICO, CON TECNICA ULTRASONICA| .. PR~

PARA INSTRUMENTAL QUIRURGICO.

1.- ULTRAFRECUENCIA DE LIMPIEZA DE 40kHz COMO MINIMO.

2.- FASE QUE ELIMINE EL OX{GENO DISUELTO EN LA SOLUCION.
3,- CON CONTROL DE TEMPERATURA Y TIEMPO.

4,- CON DESPLIEGUE DE TIEMPOS Y TEMPERATURA.

5.- TIPO SOBREMESA.

6.- TINA DE ACERO INOXIDABLE.

7.- CAPACIDAD MAXIMA DE 20 LITROS.

8.- CANASTILLA COMPATIBLE CON LAS DIMENSIONES DE LA TINA,
|9.- CON CONTROL DE TIEMPO DIGITAL.

10.- GABINETE Y PUERTA DE ACERQ INOXIDABLE.

11,- CAPACIDAD DE TOMA DE AGUA O LLENADO MANUAL.

12.- CON SALIDA A DRENAJE,

13.- ACCESORIOS INCLUIDOS:

13.1.- DOS CANASTILLA O RACK PARA INSTRUMENTAL COMPATIBLES CON EL EQUIPO OFERTADO.

13.2.- EQUIPO DE PROTECCION Y REGULACION DE ENERGIA ELECTRICA, COMPATIBLES CON EL
EQUIPO OFERTADO.

14.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:
14.1.- TRES GALONES DE DETERGENTES ENZIMATICOS BAJOS EN ESPUMA.,

15.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS
16.- GARANTIA:

16.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA,

17.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0O CORRECTIVO:
17.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE|
REALIZARSE UN MANTENIMIENTQ PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS ¥
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO ¥
TECNOLOGIA OFERTADA.

17.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO, OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO|
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADQ.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ———
COLEGIO MILITAR )

1823 - 2023
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GOBIERNO sesver % 5532 RENGLON 26
GOBIERNO Servicios de Salud 90 CKL}Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
Yty CLAVE R0 531.572.0507 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
LAVADORA ULTRASONICA CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

18.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

18.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO PCOR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

18.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE|
EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

18.3,- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS)
¥ ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES,
|eTc).

18.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA PROPUESTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

19.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
19.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACICNAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

19.1.1,- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

19.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
19.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.
19.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

19.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

19.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
19.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

19.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

19.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

20.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

20.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPAROL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE|
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

20.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPANOL.

T

20.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIQ ORIGINAL.

LAE. P A HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

PEREZ GIL

DRA. MARIA DE L EL
CION HOSPITALARIA

SUBDIRECTORA DE

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO

COLEGIO MILITAR )
1823-2023
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GOBIERNO Serticion ou takan <% CRUZ
DEL ESTADO SHIPSETS ME LLENA DE ORGULLO

2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023

Hoja1ded

FICHA TECNICA

DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
531.616.5116 CANTIDAD:
_ NOMBREGENERICO -~~~ |MARCA:
MESA QUIRURGICA UNIVERSAL AVANZADA MODELO:
GRIGEN DELC| N onacesa ] . | PARTIDAS S (i SUIDAC £ “_.mﬁwm“- somi.ﬂ:tr“mib_éf: REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

MESA PARA FACILITAR EL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO CON POSICIONES ADECUADAS PARA EL
PACIENTE Y EL CIRUJANO.

1.- MESA QUIRURGICA ELECTROHIDRAULICA.
2.- CONTROLADA POR MICROPROCESADOR.

3.- QUE SOPORTE UN PESO DE 220 kg COMO MINIMO,

4.- CON SISTEMA DE FRENOS CENTRAL, QUE SE ACCIONE DESDE EL CONTROL DE MANDO Y EN
(COLUMMNA,

|5.- LONGITUD TOTAL CON EXTENSION DE CABECERA Y PIERNAS DE 210 CM +/- 10 CM.

6.- BASE CON CUBIERTA DE ACERO INOXIDABLE.
7.- CUBIERTA DE LA COLUMNA EN ACERO INOXIDABLE,

8.- ESTRUCTURA DE LA SUPERFICIE Y RIELES LATERALES EN ACERO INOXIDABLE.

9.- SUPERFICIE RADIOTRANSPARENTE EN TODAS SUS SECCIONES, ACCESIBLE AL EQUIPO DE RAYOS
X.

10.- MIEMBROS INFERIORES O PIERNAS EN PLACAS INDEPENDIENTES, DESMONTABLES, ABATIBLES
DE 0 A 90 GRADOS COMO MINIMO Y CON MOVIMIENTO DE TIJERA.

11.- CABECERA DESMONTABLE Y CON AJUSTE DE FLEXIGN CONTINUA DE +/- 45 GRADOS COMQ
MiNIMO. X = gy grew i g < W -

12.- LA MESA DEBE TENER LA CAPACIDAD PARA DAR LA POSICION DE NEFRECTOMIA,

13.- CONTROL REMOTO O DE MANO ALAMBRICO PARA LOS MOVIMIENTOS ELECTROHIDRAULICOS.

14.- SISTEMA DE EMERGENCIA ¥ SEGURIDAD QUE PERMITA EL CONTROL MECANICO HIDRAULICO DE
LOS MOVIMIENTOS DE LA MESA MEDIANTE PEDALES EN CASO DE FALLA.

15.- FUNCION AUTOMATICA DE RETCRNO DE LA MESA A LA POSICION HORIZONTAL,
16.- BATERIA CON INDICADOR DE CARGA.

17.- COJINES INDEPENDIENTES, UNO POR CADA SECCION DE LA MESA, ELECTRICAMENTE
CONDUCTIVOS O ANTIESTATICOS, REMOVIBLES, S5IN COSTURAS, PERMEABLES A LOS RAYOS X Y DE
FACIL LIMPIEZA,

18.- CAPACIDAD DE INTERFACE Y COMUNICACION PARA UN QUIRéFANO INTEGRADO.
19.- MESA DIVIDIDA EN AL MENOS CUATRO SECCIONES:

19.1,- CABECERA.

19.2.- DORSO.

19.3.- PELVIS.

19.4.- MIEMBROS INFERIORES O PIERNAS.

20.- MOVIMIENTOS ELECTROHIDRAULICOS:

20.1.- ELEVACION ¥ DESCENSO QUE CUBRA EL RANGO DE 70 A 110 CM. +/- 10 CM. CON RESPECTO
AL PISO

20.2.- FOWLER DE 70 GRADOS COMO MINIMO.
20.3.- TRENDELENBURG DE 30 GRADOS COMO MiNIMO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADQ POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR )

1823-2023
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GOBIERNO Servicios de Salud &6 CR_'Z
DE L ES TADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2 de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
| AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.616.5116 MODELO:
NOMBRE GENERICO |REGISTRO SANITARIO O DOF:

MESA QUIRURGICA UNIVERSAL AVANZAD&

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

REFERENCIA EN MANUAL

20.4,- TRENDELENBURG INVERSO DE 30 GRADOS COMO MINIMO.
20,5.- INCLINACION LATERAL, 12ZQUIERDA ¥ DERECHA DE 20 GRADOS COMO MINIMO,
20.6,- DESPLAZAMIENTO LONGITUDINAL DEL TABLERO DE 22 CM COMO MINIMO.

21.- ACCESORIOS INCLUIDOS PARA CIRUGIA GENERAL Y GINECOLOGIA (ACCESORIOS DE LA MISMA
MARCA DE LA MESA, LAS PARTES METALICAS DE LOS ACCESORIOS DEBEN SER EN ACERO
INOXIDABLE):

21.1.- ARCO DE ANESTESIA CON F1JADORES,
21,2.- POSTE PARA INFUSIONES CON FUA‘E;EJR.
21.3.- SOPORTE ACOJINADQ PARA BRAZO CON FIJADOR (2 PIEZAS). covsininc
21.4.- SOPORTE PARA HOMBROS ACOJINADOS CON FIJADORES (2 PIEZAS),.

21.5.- SOPORTES LATERALES ACOIINADOS CON FIJADORES (2 PIEZAS).

21.6.- CINTURON PARA PACIENTE CON FIJADORES,

21.7.- PIERNERAS ARTICULADAS TIPO GOEPEL CON FIJADORES (2 PIEZAS).

21.8.- SOPORTE DE PIERNAS PARA POSICION DE LITOTOMIA,

21.9.- CHAROLA PORTACHASISES DE 35 X 43 CM .{14 X 17 PULGADAS).

22.- CONTROL REMOTO DE PIE PARA MOVIMIENTOS ELECTROHIDRAULICOS.

23,- ACCESORIOS PARA ORTOPEDIA (ACCESCRIOS DE LA MISMA MARCA DE LA MESA. LAS PARTES
METALICAS DE LOS ACCESORIOS DEBEN SER EN ACERO INOXIDABLE):

23.1.- DISPOSITIVO DE EXTENSION PARA ORTOPEDIA CON LAS SIGUIENTES PARTES:
23.1.1.- SOPORTE PELVICO REMOVIBLE RADIOLUCIDO CON POSTE PERINEAL.

23.1.2.- BARRAS DE EXTENSION TELESCOPICA O ABDUCCION.

23.1.3.- BOTAS PARA TRACCION TAMANO ADULTO Y PEDIATRICO CON ADITAMENTOS PARA
REALIZAR LA TRACCION

23.1.4.- DISPOSITIVO DE EXTENSION PARA PROCEDIMIENTOS DE TIBIA.

23.1,5.- SOPORTE DE RODILLA PARA PROCEDIMIENTOS DE TIBIA,

23.2,- POSTE DE CONTRACCION FEMORAL,

23.3,- SOPORTE ARTICULADO PARA BRAZO CRUZADO.

23.4.- ACCESORIO PARA TRACCION DE HUMERO, CUBITO Y RADIO.

23.5,- MANOPLA WEINBERGER.

23.6.- CON CARRO PARA GUARDAR ACCESORIOS, i i ——

R i B

23.7.- LA MESA QUIRURGICA PARA USO EN ORTOPEDIA DEBE PERMITIR EL FACIL ACCESO DEL
EQUIPO MOVIL DE RAYOS X.

24.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10%, 60HZ

ESPECIFICACIONES ADICIONA LES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

25.- GARANTiA:

25.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©-

VERACRUZ
CUNA DEL HERQICO ek ’
COLEGIO MILITAR &

1823 - 2023
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[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:

531.616.5116

~eihes i e i il - e

MODELO:

|REGISTRO SANITARIO O DOF:

MESA QUIRURGICA UNIVERSAL AVANZADA

|CER‘I‘IFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

26,- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:
26.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO
KITS Y REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA,
MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.

26.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPAC[TADO POR EL FABRICANTE Y;’O TITULAH. DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPD OFERTADO.

27 -~ INSTM.AI:IbN, PUESTA EN MARCHA Y CAP.ICI'I’ACIéN AL PERSONAL USUARIO:

27.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO,

27.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE
|EL EQUIPC FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

27.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) Y ASl MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
|SERVICIOS GENERALES, ETC).

27.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAF’ACITADQ POR EL]
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA PROPUESTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

28.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

28.1.- PARA BIENES DE: ORIGEN NACIONAL PRESENTAR- COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

2B.1.1,- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS,

28.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

28.1,3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

28.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

28.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
|REFERENCIADA DE:

28.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAlS DE ORIGEN VIGENTES.

28.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0;9001.

28.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485,

28.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

29,- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

29.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPD EN FORMATO FISICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL,

29.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.
29.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTRE(EAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

|

TOR
DRA R RREZ POLO
DIRE]TO ATENGION MEDIC
ELABOR!
L.A.E. PAT HERNANDEZ DRA. MARIA DE L PEREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE A ON HOSPITALARIA

TECNOLOGICO A HOSPITALES
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AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
e FCLAVE e 531.616.5108 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO i __|MaARCA:
MESA QUIRI:I RGICA ELECTROHIDRAULICA MODELO:
L e (Peocmolin PR | A e ,f,‘m |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 | 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

EQUIPO UTILIZADO PARA APOYAR EL CUERPO DEL PACIENTE DURANTE PROCEDIMIENTOS
QUIRURGICOS, ESTABILIZANDO LA POSICION DEL PACIENTE Y PROVEYENDO UNA EXPOSICION
GPTIMA DEL CAMPO QUIRURGICO.

1 - MESA ELECTROHIDRAULICA RODABLES i e ot s

2 - CONTROLADA POR MICROPROCESADOR.

3 - QUE SOPORTE UN PESO DE 220 KG COMO MINIMO.™

4 - CON SISTEMA DE FRENOS CENTRAL, QUE SE ACCIONE DESDE EL CONTROL DE MANDO ¥ EN
COLUMMNA,

5 - LONGITUD TOTAL CON EXTENSION DE CABECERA Y PIERNAS DE 210 CM +/- 10 CM,

6 - BASE CON CUBIERTA DE ACERD INOXIDABLE.
7 - CUBIERTA DE LA COLUMNA EN ACERO INOXIDABLE.

8 - ESTRUCTURA DE LA SUPERFICIE Y RIELES LATERALES EN ACERO INOXIDABLE.

9 - SUPERFICIE RADIOTRANSPARENTE EN TODAS SUS SECCIONES, ACCESIBLE AL EQUIPO DE
RAYOS X.

10 - MESA DIVIDIDA EN AL MENCS CUATRO SECCIONES.
10.1 - CABECERA,

10.2 - DORSO.

10.3 - PELVIS.

10.4 - MIEMBROS INFERIORES O PIERNAS

11 - MIEMBROS INFERIORES O PIERNAS EN PLACAS INDEPENDIENTES, DESMONTABLES,
ABATIBLES DE 0 A 90 GRADOS COMO MINIMO ¥ CON MOVIMIENTO DE TIJERA.

12 - CABECERA DESMONTABLE Y, CON AJUSTE DE FLEXION, CONTINUA DE. 4/: 45.GRADOS
COMO MINIMO. . :

13 - LA MESA DEBE TENER LA CAPACIDAD PARA DAR LA POSICION DE NEFRECTOMIA

14 - CONT?{OL REMOTO © DE MANO ALAMBRICO PARA LOS MOVIMIENTOS
ELECTROHIDRAULICOS

15 - SISTEMA DE EMERGENCIA Y SEGURIDAD QUE PERMITA EL CONTROL MECANICO
HIDRAULICO DE LOS MOVIMIENTOS DE LA MESA MEDIANTE PEDALES EN CASO DE FALLA,
16 - FUNCION AUTOMATICA DE RETORNO DE LA MESA A LA POSICION HORIZONTAL.

17 - BATERIA INTERNA CON INDICADOR DE CARGA.

18 - COJINES INDEPENDIENTES, UNO POR CADA SECCION DE LA MESA, ELECTRICAMENTE
(CONDUCTIVOS O ANTIESTATICOS, REMOVIBLES, SIN COSTURAS, PERMEABLES A LOS RAYOS X
Y DE FACIL LIMPIEZA,

19 - MOVIMIENTOS ELECTROHIDRAULICOS:

19,1 - ELEVACION Y DESCENSO QUE CUBRA EL RANGO DE 70 A 110 CM. +/- 10 CM. CON
RESPECTO AL PISO.

19.2 - FOWLER DE 70 GRADOS COMO MINIMO.

19,3 - TRENDELENBURG DE 30 GRADOS COMO MiNIMO.

19.4 - TRENDELENBURG INVERSO DE 30 GRADOS COMO MINIMO.

19.5 - INCLINACION LATERAL, 1ZQUIERDA Y DERECHA DE 20 GRADOS COMO MINIMO.

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

&=l 20€=-

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR
1823 - 2023 :
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FICHA TECNICA —~  —~— —  |pARTIDA: S -
CANTIDAD:
~ AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.616.5108 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

MESA QUIRURGICA ELECTROHIDRAULICA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

20 - PARA CIRUGIA GENERAL Y GINECOLOGIA (ACCESORIOS DE LA MISMA MARCA DE LA
MESA. LAS PARTES METALICAS DE LOS ACCESORIOS DEBEN SER EN ACERO INOXIDABLE):

20.1 - ARCO DE ANESTESIA CON FIJADORES,
20.2 - POSTE PARA INFUSIONES CON FIJADOR.

20.3 - SOPORTE ACOJINADO PARA BRAZO CON FIJADOR (2 PIEZAS).

20.4 - SOPORTE PARA HOMBROS ACOJINADOS CON FIJADORES (2 PIEZAS).

20.5 - SOPORTES LATERALES ACOJINADOS CON FIJADORES (2 PIEZAS).

20.6 - CINTURON PARA PACIENTE CON FIJADORES.

20.7 - PIERNERAS ARTICULADAS TIPO GOEPEL CON FIJADORES (2 PIEZAS).

20.8 - SOPORTE DE PIERNAS'PARA POSICION DE LITOTOMEA: === == s

20.9 - CHAROLA PORTACHASISES DE 35 X 43.CM (14 X 17 PULGADAS).
21 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS
—_— - — ———

22 - GARANTIA:

22.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA.

23 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

23.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE
GARANTA, DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6
MESES INCLUYENDO KITS Y REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO,
COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.

23.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR
DEL REGISTRO SANITARIO, OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE
SERVICIO REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE
GARANTIA) ¥ ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL
PERSONAL QUE DARA DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

24 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

24.1 - LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA
DESTINO DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/Q
TITULAR DEL REGISTRO SANITARIC,

24.2 - CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE)
PARA QUE EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA,

24.3 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA.
LAS CAPACITACIONES.SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) ¥ ASf MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

24.4 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSOMAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA PROPUESTA TECNICA
LA DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA
DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

|

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE | DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
= ST ceseaessh31,616.5108 e, MODELO: il e TR A
s s s - NOMBRE GENERICO: o oer = * |REGISTRO SANITARIO O DOF:

MESA QUIRURGICA ELECTROHIDRAULICA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

25 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

25.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE;

25.1.1,- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

25.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
25.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485,
25.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

25.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

25.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PA{S DE ORIGEN VIGENTES.
25.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

25.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

25.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

26- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

26.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FiSICO
Y DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASQ DE
MANUAL SE ENCUENTRE ENIDIOMA DIFERENTE AL ESPAROL, ENTRE!
ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

26.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAﬁG...—-- -

26.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGARA«ANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.
A

QUE EL

B T Tr—e—

A,
DMECTOR

DRA. MARIA DE LOY
SUBDIRECTORS
HOSPIRE

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

i’“' gt S

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR ) |

1823 - 2023



VERACRUZ sesver it YERA RENGLON 29
ik See | aa

ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 3

FICHA TECNICA

fREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
| CLAVE 531.619.0403 CANTIDAD:
! e NOMBRE GENERICO MARCA:
MONITOR DE SIGNOS VITALES BASICO MODELO:
°::‘:f':::" PROCESO '&‘&‘g‘“ ”":_:g“‘,;‘ _'_’.:‘:m”;:' ‘mb:&i REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 27 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

EQUIPO QUE DESPLIEGA EN PANTALLA: ELECTROCARDIOGRAMA, FRECUENCIA CARDIACA,
FRECUENCIA RESPIRATORIA, TEMPERATURA, PRESION NO INVASIVA Y OXIMETRIA DE PULSO.

1.- MONITOR CONFIGURADO O MODULAR CON PANTALLA DE 12 PULGADAS COMO MINIMO.

2.- SALIDA ANALOGICA DE ECG O SINCRONIA PARA DESFIBRILACION.

3.- PANTALLA POLICROMATICA (COLOR): TECNOLOGIA LCD DE MATRIZ ACTIVA O TFT,

4.- TECLADO ERGONOMICO.

5.- PROTECCION CONTRA DESCARGA DE DESFIBRILADOR.

6.- DETECCION DE MARCAPASOS.

7 - DESPLIEGUE NUMERICO EN PANTALLA DE:

7.1 - SATURACION DE OxIGENO.

7.2 - PRESION NO INVASIVA (SISTOLICA, DIASTOLICA Y MEDIA).

7.3 - TEMPERATURA

7.4 - FRECUENCIA CARDIACA.

7.5 - FRECUENCIA RESPIRATORIA,

8 - DESPLIEGUE DE CURVAS FISIOLOGICAS EN PANTALLA DE:

8.1 - ECG, QUE PERMITA EL DESPLIEGUE SIMULTANEC DE AL MENOS 5 CURVAS, A ELEGIR DE
ENTRE 7 DERIVACIONES O MAS. CON ANALISIS DEL SEGMENTO ST EN TODAS LAS DERIVADAS.
8.2 - PLETISMOGRAFA.

8.3 - RESPIRACION,

8.4 - AL MENOS 7 CURVAS FISIOLOGICAS SIMULTANEAS.

9 - ALARMAS AUDIBLES Y VISIBLES:

9.1.- PRIORIZADAS EN AL MENOS TRES NIVELES.

9.2.- CON FUNCION QUE PERMITA REVISAR Y MODIFICAR LOS LIMITES SUPERIOR E INFERIOR DE|
LOS SIGUIENTES PARAMETROS,

9.3.- SATURACION DE OXIGENO.

9.4,- FRECUENCIA CARDIACA

9.5.- PRESION ARTERIAL NO INVASIVA (SISTOLICA, DIASTOLICA, MEDIA).
9.6.- TEMPERATURA,

9.7.- FRECUENCIA RESPIRATORIA.

9.8.- ALARMA DE APNEA,

15.9.- CON SILENCIADOR DE ALARMAS,

9.10.- ALARMAS DEL SISTEMA QUE INDIQUE EL ESTADC DE FUNCIONAMIENTO DEL MONITOR.
10 - DETECCION DE ARRITMIAS BASICAS QUE CUMPLA CON AL MENOS DOS DE LAS SIGUIENTES:
TAQUICARDIA VENTRICULAR, ASISTOLIA ¥ FIBRILACION VENTRICULAR.

H.-‘TENDENCIAS GRAFICAS Y NUMERICAS DE 72 HORAS COMO MINIMO DE TODOS LOS
PARAMETROS, SELECCIONABLES POR EL USUARIO.

12.- MODOS PARA LA TOMA DE PRESION: MAMUAL Y AUTOMATICA A DIFERENTES INTERVALOS DE
TIEMPO,

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
S— AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR
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FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.619.0403 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

MONITOR DE SIGNOS VITALES BASICO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

13.- CON BATERIA INTERNA RECARGABLE CON DURACION DE AL MENOS TRES HORA, CON
CARGADOR INTERCONSTRUIDO E INDICADOR DE BAJO NIVEL EN PANTALLA,

14.- MENUS Y MENSAJES EN PANTALLA Y SOFTWARE DE OPERACION DEBEN DE SER EN ESPAROL.

15.- SOFTWARE QUE CUBRA USO PARA PACIENTES DESDE NEONATO HASTA ADULTO.

16.- BASE RODABLE COMPATIBLE Y DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO OFERTADO, CON SISTEMA DE|
FRENOS EN ALMENOS DOS RUEDAS COMO MINIMO.

17.- IMPRESORA TERMICA INTERCONSTRUIDA DE AL MENOS TRES CANALES,
18 - CON CAPACIDAD PARA CONECTARSE A RED DE MONITOREQ.

19 - CAPACIDAD A FUTURO DE VISUALIZACION ViA REMOTA DE CURVAS ¥ TENDENCIAS DESDE|
CUALQUIER DISPOSITIVO DENTRO Y FUERA DE LA UNIDAD MEDICA A TRAVES DE UNA CENTRAL DE
MONITOREQ O ESTACION DE TRABAJO.

20 - CAPACIDAD A FUTURO DE INTERFACE CON EL SISTEMA DE INFORMACION HOSPITALARIA
MEDIANTE PROTOCOLO HL7 DE ACUERDO CON LA TECNOLOGIA DEL FABRICANTE.

21 - CAPACIDAD A FUTURO DE MEDICION Y VISUALIZACION DE CAPNOGRAFIA Y GASTO CARDIACO.
22 - ACCESORIOS INCLUIDOS PARA ADULTO PEDIATRICO:

22.1 - UN CABLE TRONCAL Y DOS SENSORES TIPO DEDAL REUSABLES PARA OXIMETRIA DE PULSO.

22.2 - UN SENSOR REUSABLE DE TEMPERATURA (DE PIEL O SUPERFICIE).

22.3 - BRAZALETE REUSABLE PARA MEDICION DE LA PRESION NO INVASIVA, UNO ADULTO Y UND|
PEDIATRICO, UNA MANGUERA CON CONECTOR PARA LOS BRAZALETES.

22.4 - UN CABLE TRONCAL ¥ UN CABLE DE PACIENTE PARA ECG DE AL MENOS CINCO PUNTAS.
23 - ACCESORIOS INCLUIDOS PARA NEONATOS:

23.1 - UN CABLE TRONCAL Y UN SENSOR MULTISITIO REUSABLE PARA OXIMETRIA DE PULSO,
23,2 - UN SENSOR REUSABLE DE TEMPERATURA (DE PIEL O SUPERFICIE).

23.3 - 20 BRAZALETES DESECHABLES PARA MEDICION DE LA PRESION NO INVASIVA NEONATAL EN
DOS MEDIDAS DIFERENTES, UNA MANGUERA CON CONECTOR PARA LOS BRAZALETES.

23.4 - UN CABLE TRONCAL Y UN CABLE DE PACIENTE PARA ECG DE TRES PUNTAS,

24 - CONSUMIBLES INCLUIDOS:

24.1 - 300 ELECTRODOS PARA ECG ADULTO / PEDIATRICO.

24.2 - 100 ELECTRODOS PARA ECG NEONATALES.

24.3 - DIEZ ROLLOS DE PAPEL PARA LA IMPRESORA TERMICA DEL EQUIPO OFERTADO,

25 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

26 - GARANTiA:

26.1 - GARANTiA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA,

Y/0

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.619.0403 MODELO:

NOMBRE GENERICO

. |REGISTRO SANITARIO O DOF:

MONITOR DE SIGNOS VITALES BASICO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

D__ES/CRIPCIﬁN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

27 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0 CORRECTIVO:

27.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO ¥/O CORRECTIVO CADA & MESES INCLUYENDO!|
KITS ¥ REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA,
MODELO ¥ TECNOLOGIA OFERTADA.

27.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADC POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICID|
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GAMNTH} ¥i
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA|
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

28 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

2B.1 LA INSTALACION DEL EQUIPC DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

28.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y|
PARAMEDICOS) Y AS{ MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

28.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL|
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA PROPUESTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPC OFERTADO,

29 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

29.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

29.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

29.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001

29.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

29.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

29.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
|REFERENCIADA DE:

29.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

29.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001

29.2,3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISO:13485

29.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

30 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

30,1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADC DEBERA DE ENTREGAR FOR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL 5E
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA E EGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO
CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

30.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEPER.@ DE ENTREGARIMANSIRL DE SERVICIO ORIGINAL,

L

N o

L.A.E. PATR ONA HERNANDEZ DRA, MARIA DE LO! PEREZ GIL
JEF4 DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTO ENCION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPIT 1A

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 3
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.619.0411 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO — MARCA:
MONITOR DE SIGNOS VITALES PARA EL TRASLADO DEL PACIENTE |MODELO:
H;';;ﬁ';::" PROCESO PR!';.IKP.:.I:::T& mpinan ":‘;’;"D:' s%“ug'rma;n |ReG1STRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43738 53101 56 EQUIPO 6 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/0
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.
[EQUIFC QUE DETECTA, MIDE Y DESPLIEGA EN PANTALLA, DE FORMA CONTINUA MULTIPLES|
PARAMETROS FISIOLOGICOS ASOCIADOS A UN SOLO  PACIENTE: ELECTROCARDIOGRAMA,
FRECUENCIA CARDIACA, FRECUENCIA RESPIRATORIA, TEMPERATURA, PRESION NO INVASIVA Y|
OXIMETRIA DE PULSO.

1 - MONITOR CONFIGURADO O MODULAR CON PANTALLA DE 8 PULGADAS COMO MINIMO,

2 - PANTALLA POLICROMATICA (COLOR): TECNOLOGIA LCD DE MATRIZ ACTIVA O TFT.
3 - SALIDA ANALOGICA DE ECG O SINCRONIA PARA DESFIBRILACION.
4 - PROTECCION CONTRA DESCARGA DE DESFIBRILADOR,

5 - DETECCIGN DE MARCAPASOS,

6 - DESPLIEGUE NUMERICO EN PANTALLA DE:

6.1 - FRECUENCIA RESPIRATORIA.

6.2 - SATURACION DE OXIGENO.

6.3 - PRESION NO INVASIVA (SISTOLICA, DIASTOLICA Y MEDIA).

6.4 - FRECUENCIA CARDIACA,

6.5 - TEMPERATURA,

7 - DESPLIEGUE DE CURVAS FISIOLOGICAS EN PANTALLA:

7.1 - AL MENOS 4 CURVAS FISIOLOGICAS SIMULTANEAS.,

7.2 - PLETISMOGRAFIA,

7.3 - RESPIRACION,

7.4 - ECG, QUE II?ERMITA EL DESPLIEGUE DE AL MENOS 2 CURVA, A ELEGIR DE ENTRE 3
DERIVACIONES O MAS,

8 - MODOS PARA LA TOMA DE PRESION: MANUAL Y AUTOMATICA A DIFERENTES INTERVALOS DE
TIEMPO.

9 - ALARMAS AUDIBLES ¥ VISIBLES DE:

9.1 - FRECUENCIA CARDIACA.

9.2 - SATURACION DE OXIGENO.

9.3 - PRESION ARTERIAL NO INVASIVA (SISTOLICA, DIASTOLICA).

9.4 - FRECUENCIA RESPIRATORIA,

9.5 - TEMPERATURA,

9.6 - ALARMA DE APNEA

9.7 - ALARMAS DEL SISTEMA QUE INDIQUEN EL ESTADO DE FUNCIONAMIENTO DEL MONITOR.
9.8 - CON SILENCIADOR DE ALARMAS,

10 - TENDENCIAS GRAFICAS ¥ NUMERICAS DE 72 HORAS COMO MINIMO DE TODOS LOS PARAMETROS,
SELECCIONABLES POR EL USUARIO.

11 - SOFTWARE QUE CUBRA USO DESDE NEONATO HASTA ADULTO.

12 - CON BATERIA INTERNA RECARGABLE CON DURACION DE AL MENOS 4 HORAS, CON CARGADOR
INTERCONSTRUIDO E INDICADOR DE BAJO NIVEL EN PANTALLA.

13 - INTERFAZ, MENUS Y MENSAJES EN ESPAROL.

bt NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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. Secretaria Servicios de Salud oo CR-'Z
D EL ESTADO de Salud de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.619.0411 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

MONITOR DE SIGNOS VITALES PARA EL TRASLADO DEL PACIENTE

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

14 - ASA SOPORTE PARA MONTAR EN CAMILLA.

15 - PESO TOTAL DE 5 KG O MENOR, INCLUYENDO LA BATERIA,

16 - IMPRESORA TERMICA INTERCONTRUIDA DE AL MENOS DOS CANALES

17 - ACCESORIOS INCLUIDOS PARA ADULTO PEDIATRICO:

17.1 - UN CABLE TRONCAL Y DOS SENSORES TIPO DEDAL REUSABLES PARA OXIMETRIA DE PULSO.

17.2- UN SENSOR REUSABLE DE TEMPERATURA (DE PIEL O SUPERFICIE).

17.3 - BRAZALETE REUSABLE PARA MEDICION DE LA PRESION NO INVASIVA, UNO ADULTO ¥ UNO
PEDIATRICO, UNA MANGUERA CON CONECTOR PARA LOS BRAZALETES.

17.4 - UN CABLE TRONCAL ¥ UN CABLE DE PACIENTE PARA ECG DE AL MENOS TRES PUNTAS,
18 - ACCESORIOS INCLUIDOS PARA NEONATOS:

18.1 - UN CABLE TRONCAL ¥ UN SENSOR MULTISITIO REUSABLE PARA OXIMETRIA DE PULSO.
1B.2 - UN SENSOR REUSABLE DE TEMPERATURA (DE PIEL O SUPERFICIE).

18.3 - 20 BRAZALETES DESECHABLES PARA MEDICION DE L& PRESION NO INVASIVA NEONATAL EN
DOS MEDIDAS DIFERENTES, UNA MANGUERA CON CONECTOR PARA LOS BRAZALETES.

18.4 - UN CABLE TRONCAL ¥ UN CABLE DE PACIENTE PARA ECG DE TRES PUNTAS,

19 - CONSUMIBLES INCLUIDOS:

19.1 - 300 ELECTRODOS PARA ECG ADULTO / PEDIATRICO.

19.2 - 100 ELECTRODOS PARA ECG NEONATALES.

19.3 - DIEZ ROLLOS DE PAPEL PARA LA IMPRESORA TERMICA DEL EQUIPO OFERTADO.
20 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

21 - GARANTiA:

21.1 - GaraNTiA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA.

22 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

22.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS Y|
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELQ Y|
TECNOLOGIA OFERTADA.

22.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSOMAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO|
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥ ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

23 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:
23.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE

ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO v— -
ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja3de 3

FICHA TECNICA PARTIDA:

CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
- CLAVE - 531.619.0411 MODELO:
NOMBRE GENERICO ~ |REGISTRO SANITARIO O DOF:

MONITOR DE SIGNOS VITALES PARA EL TRASLADO DEL PACIENTE

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

OE_SCRIPCI(SN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

23.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNDS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LASI
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS)
¥ ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA ¥ MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES,
ETC).

23.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA PROPUESTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO,

24 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

24,1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

24.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

24.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0O:5001
24.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:13485

24.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDCO POR COFEPRIS O DOF

24.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

24.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTE.
24.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

24.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

24.2.4 - REGISTROQ SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

25 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

25.1 - EL PROVEEDOR ADIUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPQO EN FORMATO FISICO Y|
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANCL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE|
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

25.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.
1

\ a SuTiERpkz PoLo
DYAECT! DE ATENCT: MEDICA

ELABORO
z P \
L.A.E. PA ADNA HERNANDEZ DRA. MAREA DE LOS ME
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYOD SUBDIRECTORA QA&
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPITANM

MOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADQO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO Servicios de Sslud o9 CR_‘Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 3
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.619.0403 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
MONITOR DE SIGNOS VITALES INTERMEDIO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA - UNIDAD -UNIDAD DE CANTIDAD %
Racugsa. | Proceso | o S TUeerAL | apciaviva MEDIDA BOLICETARAE " CCrSTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 7 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

EQUIPO QUE DETECTA, MIDE ¥ DESPLIEGA EN PANTALLA, DE FORMA CONTINUA MULTIPLES PARAMETROS
FISIOLOGICOS ASOCIADOS A UN SOLO PACIENTE: ELECTROCARDIOGRAMA, FRECUENCIA CARDIACA,
FRECUENCIA RESPIRATORIA, TEMPERATURA, PRESION NO INVASIVA, OXIMETRIA DE PULSO, CAPNOGRAFA,
CON OPCION DE MEDIR PRESION INVASIVA,

1 - MONITOR CONFIGURADO O MODULAR CON PANTALLA DE 12 PULGADAS COMO MINIMO.
2 - PANTALLA A COLOR TECNOLOGIA LCD TFT O TECNOLDGIA SUPERIOR.
3 - PROTECCION CONTRA DESCARGA DE DESFIBRILADOR.

4 - SALIDA ANALOGICA DE ECG O SINCRONIA PARA DESFIBRILACION.

5 - DETECCION DE MARCAPASOS,

& - DESPLIEGUE NUMERICO EN PANTALLA DE:

6.1 - SATURACION DE OXIGENO.

6.2 - PRESION NO INVASIVA (SISTOLICA, DIASTOLICA ¥ MEDIA),

6.3 - FRECUENCIA RESPIRATORIA,

6.4 - TEMPERATURA.

6.5 - FRECUENCIA CARDIACA.

7 - DESPLIEGUE DE CURVAS FISIOLOGICAS EN PANTALLA DE:

7.1 - PLETISMOGRAFIA.

7.2 - AL MENOS 8 CURVAS FISIOLOGICAS SIMULTANEAS .

7.3 - RESPIRACION.

7.4 - ECG, QUE PERMITA EL DESPLIEGUE SIMULTANEO DE AL MENOS 5 CURVAS A ELEGIR DE ENTRE 7
DERIVACIONES O MAS, CON ANALISIS DEL SEGMENTO ST EN TODAS LAS DERIVACIONES,

8 - CAPNOGRAFIA:
8.1 - POR MEDIO DE MAINSTREAM O SIDESTREAM O MICROSTREAM.
8.2 - DESPLIEGUE DE CURVA Y VALOR NUMERICO.

9 - ALARMAS AUDIBLES Y VISIBLES, PRIORIZADAS EN AL MENOS TRES NIVELES CON FUNCION QUE
PERMITA REVISAR ¥ MODIFICAR LOS LIMITES SUPERIOR E INFERIOR DE LOS SIGUIENTES PARAMETROS:
9.1 - PRESION ARTERIAL NO INVASIVA (SISTOLICA, DIASTOLICA, MEDIA).

9.2 - ALARMA DE APNEA.

9.3 - SATURACION DE OXIGENOD.

9.4 - FRECUENCIA CARDIACA,

9.5 - FRECUENCIA RESPIRATORIA.

|9.6 - TEMPERATURA.

9.7 - ALARMAS ALTA Y BAJA DE CO2.

9.8 - ALARMAS DEL SISTEMA QUE INDIQUEN EL ESTADO DE FUNCIONAMIENTO DEL MONITOR.

9.9 - CON SILENCIADOR DE ALARMAS,

—

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO Servicios de Salud L2 2 sz
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 arios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 3
| FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.619.0403 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

MONITOR DE SIGNOS VITALES INTERMEDIO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

10 - DETECCION DE ARRITMIAS BASICAS QUE CUMPLA CON AL MENOS DOS DE LAS SIGUIENTES:
TAQUICARDIA VENTRICULAR, ASISTOLIA Y FIBRILACION VENTRICULAR.

11 - MODOS PARA LA TOMA DE PRESION: MANUAL ¥ AUTOMATICA A DIFERENTES INTERVALOS DE TIEMPO.
12 - TENDENCIAS GRAFICAS ¥ NUMERICAS DE 72 HORAS COMO MINIMO DE TODOS LOS PARAMETROS,
|SELECCIONABLES POR EL USUARIO.

13 - INTERFACE, MENUES, MENSAJES EN ESPAROL.

14 - QUE CUBRA USO DESDE NEONATO HASTA ADULTO.,

15 - IMPRESORA TERMICA INTERCONSTRUIDA DE AL MENOS 3 CANALES.

16 - CON BATER{A INTERNA RECARGABLE CON DURACION DE AL MENOS TRES HORAS, CON CARGADOR
INTERCONSTRUIDO E INDICADOR DE BAJO NIVEL EN PANTALLA.

17 - CON CAPACIDAD PARA CONECTARSE A RED DE MONITOREQ.

18 - CAPACIDAD A FUTURO DE VISUALIZACION ViA REMOTA DE CURVAS Y TENDENCIAS DESDE CUALQUIER,
DISPOSITIVO DENTRO ¥ FUERA DE LA UNIDAD MEDICA A TRAVES DE UNA CENTRAL DE MONITOREQ O
|ESTACION DE TRABAJO.

19 - CAPACIDAD A FUTURO DE INTERFACE CON EL SISTEMA DE INFORMACION HOSPITALARIA MEDIANTE|
PROTOCOLO HL7 DE ACUERDO CON LA TECNOLOGIA DEL FABRICANTE.

20 - CON TECLADO ERGONOMICO.

21 - ACCESORIOS INCLUIDOS PARA ADULTO PEDIATRICO:

21.1 - UN CABLE TRONCAL Y DOS SENSORES TIPO DEDAL REUSABLES PARA OXIMETRIA DE PULSO.

21.2 - UN SENSOR REUSABLE DE TEMPERATURA (DE PIEL O SUPERFICIE).

21.3 - BRAZALETE REUSABLE PARA MEDICION DE LA PRESION NO INVASIVA, UNO ADULTO Y UNO
PEDIATRICO, UNA MANGUERA CON CONECTOR PARA LOS BRAZALETES,

21.4 - UN CABLE TRONCAL ¥ UN CABLE DE PACIENTE PARA ECG DE AL MENOS CINCO PUNTAS.

22 - ACCESORIOS INCLUIDOS PARA NEONATOS:

22,1 - UN CABLE TRONCAL Y DOS SENSOR MULTISITIO REUSABLE PARA OXIMETRIA DE PULSO.

22,2, UN SENSOR REUSABLE DE TEMPERATURA (DE PIEL O SUPERFICIE).

22.3 - 20 BRAZALETES DESECHABLES PARA MEDICION DE LA PRESION NO INVASIVA NEONATAL EN DOS
MEDIDAS DIFERENTES, UNA MANGUERA CON CONECTOR PARA LOS BRAZALETES.

22.4 - UN CABLE TRONCAL Y UN CABLE DE PACIENTE PARA ECG DE TRES PUNTAS.

23 - BASE RODABLE COMPATIBLE ¥ DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO OFERTADO, CON SISTEMA DE
FRENOS EN ALMENOS DOS RUEDAS COMO MINIMO.

24 - CONSUMIBLES INCLUIDOS:

24.1 - DEBE INCLUIR PARA MAINSTREAM: SENSOR REUSABLE Y CABLE, ADAFTADOR DE VIAS AEREAS
REUSABLE Y 20 ADAPTADORES DE ViAS AEREAS DESECHABLES.

24.2 - DEBE INCLUIR PARA SIDESTREAM: 10 TRAMPAS DE AGUA (EN CASO DE REQUERIRSE), 20 LINEAS DE
MUESTRA ¥ 10 ADAPTADORES ENDOTRAQUEALES.

24.3 - DEBE INCLUIR PARA MICROSTREAM: 20 LINEAS DE MUESTRA Y 10 ADAPTADORES
ENDOTRAQUEALES.

24.4 - CONSUMIBLES INCLUIDOS NEONATAL: ADAPTADOR DE VIAS ABREAS NEONATAL REUSABLE ¥ 20
DESECHABLES.

24,5 - 300 ELECTRODOS PARA ECG ADULTO / PEDIATRICO.

24,6 - 100 ELECTRODOS PARA ECG NEONATALES,

24.7 - DIEZ ROLLOS DE PAPEL PARA LA IMPRESORA TERMICA DEL EQUIPO OFERTADO.
25 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

L

1

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€-=

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO Servicios de Salud oo © Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLD
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Celegio Militar 1823-2023
Hojadde 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.619.0403 MODELO:
NOMBRE GENER:OD REGISTRO SANITARIO O DOF:

MONITOR DE SIGNOS VITALES INTERM EDIO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

26 - GARANTIA:

26.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA,

27 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

27.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO ¥ DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS Y|
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA,

27.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO)|
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

28 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:
28.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE

ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSOMNAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO)
SANITARIO.

28.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS) Y|
AS] MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

28.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE
¥/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA PROPUESTA TECNICA LA DOCUMENTACION QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE
ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO,

29 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
29.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA DE:

29.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.

29.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001

29.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE I1SO:13485

29.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

29.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADA DE:

29.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES,

29.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

29,2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

29.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

30 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

30.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
1DIOMA DIFEREI!TE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL {ORIGINAL JUNTO COM UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

30,2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBER}E\ DE ENTREGARIMAN DE SERVICIO ORIGINAL.

NTORIZO
o= 9
s A GUTIERR LO
~ToRn M‘ENCICW 1CA \
ELABORO )
NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

LAE PA A HERNANDEZ BRAL MAREA D A AUTORIZADO POR EL LICITANTE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DRMTENCION HOSPITALARIA

TECNOLOGICO A HOSPITALES

20€©-

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



sesver ¢ YERA RENGLON 32
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DEL ESTADO Boidon 4 kot 5% CRUZ

ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Coiegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 2

FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.641.0082 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
NEBULIZADOR CON DOSIFICADOR DE OXiGENO MODELO:
S tumee | ProcERD | | an s L e Tt | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 7 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

5 REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

EQUIPO ELECTRICO Y NEUMATICO, QUE GENERA PARTICULAS DE VAPOR PARA PROPORCIONAR AIRE, EN
CONDICIONES DE HUMEDAD, TEMPERATURA ¥ OXIGENO CONTROLADO.

1.- NEBULIZADOR DE RESERVORIO REUTILIZABLE Y DESARMABLE EN TODAS SUS PARTES.
2.- CON CAPACIDAD PARA SUMINISTRAR HUMEDAD Y AEROSOLTERAPIA.

3.- CABEZA Y SISTEMA DE NEBULIZACION.

4.- TAMAND DE PARTICULAS.

5.- VALVULA DE SEGURIDAD PARA SOBRECALENTAMIENTO.

6.- CONECTOR NEUMATICO UNIVERSAL DE ACUERDO A DISS PARA OXIGENO MANGUERA DE ALTA
PRESION.

7.- PERMITIR AJUSTE DE FiQ, DEL 28 AL 98 % MiNIMO.
B.- ORIFICIO CON TAPA PARA LLENADO DE LA JARRA.
9.- FILTRO,

10.- FLUJO NOMINAL.

11.- JARRA TRANSPARENTE BASE DISCO CON ROSCA PARA SUJETAR LA PLACA Y EL EMPAQUE CAPACIDAD
EN ml MARCAS DE LLENADO,

12.- SISTEMA TERMICO DE PLACA EXTERNA:

12.1.- PARA COLOCARSE EN LA BASE DE LA JARRA CONTROL PARA REGULAR LA TEMPERATURA AJUSTE DE
LA TEMPERATURA CON ESCALA Y EQUIVALENCIA EN GRADOS CELSIUS ¥ FARENHEIT.

13. FUSIBLE TERMICO PARA EVITAR EL SOBRECALENTAMIENTO.
14,- INTERRUPTOR DE ENCENDIDO Y APAGADO ILUMINADO.

15.- CABLE PARA CONECTAR A LA CORRIENTE ALTERNA, CON CLIPS PARA SUJETARSE A LA JARRA CON
AJUSTE.

16.- MANGUERA FLEXIBLE
17.- CONECTORES PARA LA SALIDA DEL NEBULIZADOR Y LA ENTRADA DE LA TIENDA FACIAL.
1B8.- ACCESORIOS INCLUIDOS:

18.3.- SEIS TIENDAS FACIALES CON SUJETADOR AJUSTABLE A LA CABEZA DEL PACIENTE, EN DIFERENTES
TAMANOS.

19.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:

15.1.- TRES EMPAQUES PARA LA BASE DE LA JARRA. COMPATIBLE CON EL EQUIPO OFERTADO.
19.2.- TRES TUBOS CORRUGADOS REUTILIZABLES, COMPATIBLES CON EL EQUIPO OFERTADO.
20.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/-10% 60Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

21.- GARANTiA:

21.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS|
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA.

22.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

22.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIFD Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA & MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 -2023
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GOBIERNO Servicios de Salud k- sz
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.641.0082 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

NEBULIZADOR CON DOSIFICADOR DE OXIGENO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

DE_SCRIFCI&N DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

22.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIC. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥ ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

23.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA ¥ CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

23.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO.

23.2,- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE EL
EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA,

23.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS ¥ PARAMEDICOS) Y
ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA ¥ MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

23.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE
¥/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA PROPUESTA TECNICA, QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE
ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

24.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
24.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA DE:
24.1.1,- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.

24.1,2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.
24.1,3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

24.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

24.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

24.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES,
24,2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

24,2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485,

24.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

25.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

25.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥ DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL IGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
|SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

25.2.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MAN DE SERVICIO ORIGINAL.
Oy

DRA.'gokans RREZ PELO
DIRE pE-ATENCION MEPICA
ELABOR® viS \ 7
L.A.E. PAg;AONJ\ HERNANDEZ DRA. MARIA DE LO! fEhE7 GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE A HOUPITALARIA

TECNOLOGICO A HOSPITALES

.NGMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR
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¢ Secrotaria Servicios de Salud -l CKL-"Z
DEL ESTADO de Salud de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 3
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.667.0081 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
OXIMETRO DE PULSO DE MESA MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD _
RECURSO PROCESO | pRresuPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA | soLzcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 8 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

EQUIPO NO INVASIVO PARA MONITORIZAR LA SATURACION DE OXIGENO DE LA HEMOGLOEINA
ARTERIAL (SPO2) EXPRESADA COMO PORCENTAJE, ASI COMO LA FRECUENCIA DEL PULSO (Fp O Fc)
CON FINES DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS. CON TECNOLOGEA DIGITAL QUE PERMITE MEDICIONES
EN PACIENTES CON CAMBIO DE POSTURA O CON BAJA PERFUSION,

1 - OxIMETRO DE PULSO DE MESA CON CURVA DE PLETISMOGRAFIA PARA APLICACION EN
PACIENTES: ADULTO, PEDIRATRICO Y NEONATAL.

2 - EQUIPO DE MESA CON PESO ENTRE 1 A 3 KG., NO INVASIVO, PARA MONITORIZAR LA
SATURACION DE OXIGENO (SPO2), ASf COMO LA FORMA DE ONDA PLETISMOGRAFICA ¥ LA
FRECUENCIA DE PULSO (Fp O Fc).

2.1 -CON SISTEMA DE DETECCION DE CARDIOPATIAS CONGENITAS CRITICAS (CCHD) MEDIANTE
OXIMETRiA DE PULSO.

3 - CON CAPACITAD DE MONITORIZAR EN BAJA PERFUSION Y EN MOVIMIENTO.
4 - PANTALLA LCD, LED O MAYOR TECNOLOGIA.

5 - TECLADO DIGITAL DE MENBRANA CON SIMBOLOGIA INTERNACIOAL O EN ESPAROL.
6 - DESPLIEGUE DIGITAL DE VISUALIZACION SIMULTANEA DE:

6.1 - SPO2 EN PORCENTAJE.

6.2 - Fp O Fc DE 30 A 240 PULSOS POR MINUTO, COMO MINIMO,

6.3 - BARRA Y/O VALOR NUMERICO DE PERFUSION Y/O PULSO.

6.4 - DE CURVA PLETISMOGRAFICA.

6.5 - ALARMAS ¥ MENSAJES DE ERROR.

7 - CON TENDENCIAS DE 72 HORAS COMO MINIMO.,

8 - PRESICION DE LA SENAL DE 5PO2:

8.1 - RANGO BAJO MINIMO DE 60 A 80 +/- 3%

8.2 - RANGO ALTO MINIMO DE 70 A 100 +/- 3%.

9 - PROMEDIACION (TIEMPO DE MUESTREQ) DE SPO2:

9.1 - DENTRO DEL RANGO DE 2 A 16 SEGUNDOS COMO MAXIMO.

10 - ALARMAS:

10.1 - AUDIBLES ¥ VISUALES: ALTA/BAJA 5P02, Fc O Fp, BATER{A BAJA, SENSOR DESCONECTADO O
|EN MAL ESTADO, MENSAJES DE ERROR,

10.2 - CON SILENCIADOR DE ALRMAS DE AL MENOS DOS MINUTOS.
11 - CON CONTROL PARA AJUSTE DEL VOLUMEN DE PULSO

12 - SOFTWARE EN ESPANOL CON CAPACIDAD DE ACTUALIZACION,

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO Serviios do Saud +%> CRUZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLD
2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.667.0081 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

OXIMETRO DE PULSO DE MESA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

13 - QUE REALICE AUTOPRUEBA DE FUNCIONAMIENTO.

14 - SOFTWARE PACIENTES: ADULTO, PEDIATRICO, INFANTIL ¥/O NEONATAL.

15 - CAPACIDAD DE EXPORTAR DATOS A EQUIPO EXTERNO.

16 - CON CONTROL PARA AJUSTE DEL VOLUMEN DE PULSO

17 - PRESICION DE LA SENAL Fp O Fc A BAJA PERFUSION DE +/-3 LATIDOS O +/-3%

18 - BATERIA INTERNA RECARGABLE DE 5 HORAS DE OPERACION COMO MINIMO ¥ CARGADOR
INTERCONSTRUIDO CON TIEMPO DE CARGA 4 HORAS AL 100% COMO MINIMO,

19 - CON ALMACENAMIENTO DE DATOS.

20 - ACCESORIOS INCLUIDOS:

20.1 - DOS SENSORES DEDAL REUSABLE PARA PACIENTE ADULTO/PEDIATRICO
20.2 -DOS SENSORES MULTISITIO REUSABLE PARA PACIENTE NEONATAL.

20.3 - DOS CABLES TRONCALES

21 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

22 - GARANTIA:

22.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

23 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0 CORRECTIVO:

23.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE|
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA & MESES INCLUYENDO KITS Y|
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELC Y|
TECNOLOGIA OFERTADA.

23.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO|
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA|
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

24 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

24.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE|
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

24.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) ¥ ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

24,3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL|
FABRICANTE ¥/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA PROPUESTA
TECNICA QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPQ OFERTADO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

P -
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VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO _
COLEGIO MILITAR
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COBIERNO. SS | SESVER RENGLON 33
e Secretaria Servicios de Salud CR-'Z
DEL ESTADO de Salud de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja3de3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
531.667.0081 MODELO:

CLAVE
'  NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

OXIMETRO DE PULSO DE MESA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DECRIPCIﬂN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

25 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
25.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

25.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA|
COFEPRIS,

25.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001
25.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

25.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

25.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

25.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

25,2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001
25.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485
25,2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

26 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

26.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPD EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCIGON SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

26.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREﬂR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

AONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYD
TECNOLOGICO A HOSPITALES

DRA. MARIA DE L
SUBDIRECTORA DE

'EREZ GIL
HOSPITALARIA

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€-

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR
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GOBIERNO Servicios de Salud oo O z
DEL ESTADO de Veracruz S
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afos de Veracruz de lgnacio de |a Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
FICHA TECNICA
- AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
' - CLAVE e s/C CANTIDAD:
: : ' NOMBRE GENERICO MARCA:
OXIMETRO DE PULSO PARA TAMIZ NEONATAL MODELD:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD :
RECiiNGS PROCESO ERESUPIIESTAL | ABLICATIVA MEDIOR soLICITADA | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

EQUIFO NO INVASIVO PARA MONITORIZAR LA SATURACION DE OXIGENO DE LA HEMOGLOBINA|
ARTERIAL (SPO2) EXPRESADA COMO PORCENTAJE, AST COMO LA FRECUENCIA DEL PULSO (Fp O
Fc) CON FINES DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS. CON TECNOLOGIA DIGITAL QUE PERMITE|
MEDICIONES EN PACIENTES CON CAMBIO DE POSTURA O CON BAJA PERFUSION.

1 - OXIMETRO DE PULSO DE MESA CON CURVA DE PLETISMOGRAFIA PARA APLICACION EN
PACIENTES: ADULTO, PEDIRATRICO Y NEONATAL.

2 - EQUIPO DE MESA CON PESO ENTRE 1 A 3 KG,, NO INVASIVO, PARA MONITORIZAR LA
|SATURACION DE OXIGENO (SPO2), ASi COMO LA FORMA DE ONDA PLETISMOGRAFICA Y LA
FRECUENCIA DE PULSQ (Fp O Fc).

2.1 -CON SISTEMA DE DETECCION DE CARDIOPATIAS CONGENITAS CRITICAS (CCHD) MEDIANTE|
OXIMETRIA DE PULSO.

3 - CON CAPACITAD DE MONITORIZAR EN BAJA PERFUSION Y EN MOVIMIENTO.
4 - PANTALLA LCD, LED O MAYOR TECNOLOGIA.

|5 - TECLADO DIGITAL DE MENBRANA CON SIMBOLOGIA INTERNACIOAL O EN ESPANOL.
6 - DESPLIEGUE DIGITAL DE VISUALIZACION SIMULTANEA DE:

6.1 - 5PO2 EN PORCENTAJE,

6.2 - Fp O Fc DE 30 A 240 PULSOS POR MINUTO, COMO MINIMO.

6.3 - BARRA ¥/O VALOR NUMERICO DE PERFUSION ¥/O PULSO.

6.4 - DE CURVA PLETISMOGRAFICA.

6.5 - ALARMAS ¥ MENSAJES DE ERROR,

7 - CON TENDENCIAS DE 72 HORAS COMO MINIMO.

8 - PRESICION DE LA SENAL DE SPO2:

8.1 - RANGO BAJO MINIMO DE 60 A 80 +/- 3%

8.2 - RANGO ALTO MINIMO DE 70 A 100 +/- 3%.

9 - PROMEDIACION (TIEMPO DE MUESTREQ) DE SPO2:

9.1 - DENTRO DEL RANGO DE 2 A 16 SEGUNDOS COMO MAXIMO,

10 - ALARMAS:

10.1 - AUDIBLES Y VISUALES: ALTA/BAJA SPO2, Fc O Fp, BATERIA BAJA, SENSOR
DESCONECTADO O EN MAL ESTADO, MENSAJES DE ERROR.

10.2 - CON SILENCIADOR DE ALRMAS DE AL MENOS DOS MINUTOS.
11 - CON CONTROL PARA AJUSTE DEL VOLUMEN DE PULSO

12 - SOFTWARE EN ESPANOL CON CAPACIDAD DE ACTUALIZACION,

REFERENCIA EN MANUAL Y/0
CATALOGO, ETC.

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO

' 1823-2023

COLEGIO MILITAR

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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VERACRUZ SESVER < YERA
%
GOBIERNO Servicios de Salud &8 CRQZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLD
2023: 200 aftos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE s/C MODELO:
: = NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
OXIMETRO DE PULSO PARA TAMIZ NEONATAL CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DE_SCRIPCIQN TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

13 - QUE REALICE AUTOPRUEBA DE FUNCIONAMIENTO,
14 - SOFTWARE PARA PACIENTE NEONATAL.

15 - CAPACIDAD DE EXPORTAR DATOS A EQUIPO EXTERNO.

16 - CON CONTROL PARA AJUSTE DEL VOLUMEN DE PULSO

17 - PRESICION DE LA SENAL Fp O Fc A BAJA PERFUSION DE +/-3 LATIDOS O +/-3%

18 - BATERIA INTERNA RECARGABLE DE 5 HORAS DE OPERACION COMO MINIMO Y CARGADOR
INTERCONSTRUIDO CON TIEMPO DE CARGA 4 HORAS AL 100% COMO MINIMO.

19 - CON ALMACENAMIENTO DE DATOS.

20 - ACCESORIOS INCLUIDOS:

20.1 - DOS SENSORES MULTISITIO REUSABLE PARA PACIENTE NEONATAL.
20.2 - UN CABLE TRONCAL.

21 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DE_SCRIPI:ION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

22 - GARANTiA:

22.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

23 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0O CORRECTIVO:

23.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESESI
INCLUYENDO KITS ¥ REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES)
CON LA MARCA, MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.

23.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR
DEL REGISTRO SANITARIO, OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y|
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA|
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIFO OFERTADO.

24 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

24.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

24.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA.
LAS CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) ¥ ASf MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

24.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSOMAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA
PROPUESTA TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA
DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO,

L— NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
. AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023
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VERACRUZ SESVER o
GOBIERNO Servicios de Salud 2L CIW'Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE S/C MODELO:

NOMBRE GENERICO

|REGISTRO SANITARIO O DOF:

OXIMETRO DE PULSO PARA TAMIZ NEONATAL

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIADA DE:

COFEPRIS.

REFERENCIADA DE:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

25 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

25.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA

25.1.2 - CERTIFICADD DE CALIDAD VIGENTE IS0:9001
25,1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

25.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.
25.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERMACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE]

25.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAlS DE ORIGEN VIGENTES.
25,2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

25.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:13485

25.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

26 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

26.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EMN CASO DE QUE EL MANUAL
SE ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL
JUNTO CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

26.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENT%‘!&NUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

25.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTET

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

L.AE. PATH ACNA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 -2023
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GOBIERNO N Services de Sakud +ws CRUZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 3
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.341.2479 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
RAYOS X MOVIL DIGITAL AVANZADO MODELO:
ORIGEN DEL 3 PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD .
RECURSO EROCESD. PRESUPUESTAL APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA BEGISTROSANITARIO O DOFt
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
¥/0 CATALOGO, ETC.

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

EQUIPO QUE PERMITE LA OBTENCION DE IMAGENES DE RAYOS X CON FINES DE DIAGNOSTICO.
1.- GENERADOR DE RAYOS X DE ALTA FRECUENCIA:

1.1,- POTENCIA DE 30 kW O MAYOR.

1.2.- CORRIENTE DE 400 mA O MAYOR.

1.3.- AJUSTE DE KILOVOLTAJE PICO DE 40 kV O MENOR A 130 kV O MAYOR, EN PASOS DE 1kV.
1.4.- TIEMPO DE EXPOSICION DE 3 ms O MENOR A 2 SEG O MAYOR.,

2.- TUBO DE RAYOS X:

2.1.- DOS PUNTOS FOCALES DE 1.5 mm O MENOR Y DE 0.7 mm O MENOR.

2.2.- CON CAPACIDAD DE ALMACENAMIENTO DE CALOR TERMICO EN EL ANODO DE 300 kHU O MAYOR.

2.3.- MOVIMIENTO TELESCOPICO O CONTRAPESADO.
2.4.- ROTACION DEL TUBO O SOPORTE DEL TUBO DE +180 Y -180°,

3.- DETECTOR DIGITAL PLANO:

3.1.- ADQUISICION O PROFUNDIDAD DE IMAGEN O CONVERSION ANALOGICA-DIGITAL DE 16 BITS O
MAYOR.

3.2.- MATRIZ DE 2200 X 2200 PIXELES O MAYOR.

3.3.- PLANO DE SELENIO AMORFO (A-SE) O SILICON AMORFO (A-SI) O YODURO DE CESIO.

3.4,- TAMARO DE 35 cm X 43 cm (14" X 177); O 40 cm X 40 cm (15.7° O MAYOR X 15.7" }; O AREA
ACTIVA DEL DETECTOR 34.1 cm X 43 cm (14" X 17").

3.5.- TAMANO DEL PIXEL DE 150 MICRONES O MENOR.
3.6.- DQE DE 70% O MAYOR O 3.1 LP/mm O MAYOR.
4.- ALTURA DEL FOCO AL PISO O SID DE 1.80 METROS O MAYOR.

5.- RODAMIENTO CON SISTEMA DE FRENADO,

6.- CON CAPACIDAD DE ALMACENAMIENTO EN UNIDAD DE ESTADO SOLIDO, DE AL MENOS 5,000
IMAGENES O 250 GB O MAYOR.

7..- PESO 450 Kg O MENOR, CON BATERIAS.
8.- CON BATERIA INTERNA PARA MOVIMIENTO MOTORIZADO.

9.- CON TECLADO ERGONGOMICO.

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE

AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€-

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO Servicios de Salud Z
DE L. ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de |a Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 3
1 FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.341.2479 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

RAYOS X MOVIL DIGITAL AVANZADO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL
¥/0 CATALOGO, ETC.

10.- CON PANTALLA LCD A COLOR DE 19" COMQO MINIMO, INTEGRADA AL EQUIPO PARA LA
VISUALIZACION DE IMAGEN OBTENIDA,

11.- CAJON PORTADETECTOR.

12.- DICOM PRINT, DICOM SEND O DICOM EXPORT O DICOM STORAGE Y DICOM WORKLIST.

13.- CON UNIDAD DE GRABACION INTEGRADA CD-R O DVD O USB.
14.- ACCESORIOS INCLUIDOS:

14.1.- UN MANDIL PLOMADO.,

14.2.- UN COLLARIN PLOMADO.

15.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

16.- GARANTIA:

16.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
DCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA.

16.2.- GARANTIA QUE AMPARE LA DISPONIBILIDAD Y FABRICACION DE ACCESORIOS, REFACCIONES Y|
|ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL EQUIPO, DE ACUERDO A LA MARCA Y|
MODELO OFERTADO, DURANTE UN PERIODO MINIMO DE TRES ANOS, A PARTIR DE LA ENTREGA EN EL
LUGAR DE DESTINO.

17.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0O CORRECTIVO:

17.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE|
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS ¥
REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y|
TECNOLOGIA OFERTADA.

17.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDOQ AL EQUIPO OFERTADO.

18.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

18.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE|
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO,

18.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE
EL EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

18.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA, LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS ¥ PARAMEDICOS)
¥ ASi MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES,

IETC}.

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR _

1823 - 2023

AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 3 de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.341.2479 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
RAYOS X MOVIL DIGITAL AVANZADO CERTIFICADOS DE CALIDAD:
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

18.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA OFERTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

19.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

19.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

19.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.

19.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
19.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

19.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

19.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADA DE:

19.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PA{S DE ORIGEN VIGENTES.,
19.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

19.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0O:13485.

19.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

20.- MANUALES DE OPERACION Y/0 SERVICIO:

20.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y|
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE|
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPARNOL DEL MANUAL.

20.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.

20.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DﬂTREGﬁR mﬂum. DE SERVICIO ORIGINAL.

LAE ICIA GAOMA HERNANDEZ DRA. MARIA DE Lt G LE.S EREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE SorT A LARTA NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
TECNOLOGICO A HOSPITALES AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO Servicios de Salud o0 CR‘Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de |a Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Ho 1de 6
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.053.0372 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
UNIDAD DE ANESTESIA INTERMEDIA MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDADDE | CANTIDAD .
RECURSO PROCESO | pppsupuESTAL | APLICATIVA | MEDIDA | soircrtapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL Y/0
CATALOGO, ETC.

UNIDAD DE ANESTESIA GENERAL, PARA ADMINISTRACION DE OXIGENO, OXIDO NITROSO, OTROS|
GASES MEDICINALES Y AGENTES ANESTESICOS.

1 - GABINETE

1.1 - SOPORTE PARA VAPORIZADORES: DOS VAPORIZADORES EN LINEA CON SISTEMA DE EXCLUSION
QUE EVITE EL USO SIMULTANEQ DE MAS DE UN VAPORIZADOR,

1.2 - MONTAJE DE VENTILADOR INTERCONSTRUIDO.
1.3 - CONTACTOS ELECTRICOS INTERCONSTRUIDOS MINIMO CUATRO

1.4 - YUGOS PARA CILINDROS 02'Y NO2

1.5 - CAJONES: DOS COMO MINIMO,

1.6 - MESA DE TRABAJO.

1.7 - REPISA PARA MONITOR DE SIGNOS VITALES.

1.8 - CON CUATRO RUEDAS, AL MENOS DOS DE ELLAS CON FRENC O SISTEMA DE FRENO CENTRAL.

1.9 - MANOMETROS INTERCONSTRUIDOS DE PRESION PARA SUMINISTRO DE TOMA MURAL (3 GASES)
¥ DE CILINDROS (2 GASES) EN LA PARTE FRONTAL. CODIFICADOS DE ACUERDO AL CODIGO
AMERICANO DE COLORES (02 VERDE, N20 AZUL, AIRE AMARILLO).

1,10 - BATERIA DE RESPALDO INTERCONSTRUIDO CON CAPACIDAD DE 120 MINUTOS O MAYOR.
1.11 - REGULADORES DE SUCCION.

1.12 - CON PUERTO R5-232, USB O MAYOR TECNOLOGIA PARA COMUNICACION EXTERNA.

2 - SUMINISTRO DE GASES.

2.1 - FLUJOMETROS CODIFICADOS DE ACUERDO AL CODIGO DE COLORES AMERICANO ( O2 VERDE,
NO2 AZUL, AIRE AMARILLO)

2.1.1 - PARA D2, N20 Y AIRE NEUMATICOS DOBLES,

2.1.2 - CON ILUMINACION EN FLUIOMETROS NEUMATICOS,
2.2 - GUARDA HIPOXICA DENTRO DEL RANGO DE 23% -25%
2.3 - CON ILUMINACION ELECTRICA EN LA MESA DE TRABAJO,
2.4 - FLUSH O SUMINISTRO DE OXIGENO DIRECTO.

3 - CIRCUITO DEL PACIENTE.

3.1.- CANISTER SENCILLO REUSABLE Y ESTERILIZABLE CON CAPACIDAD DE 1 LITRO COMO MINIMO.

3.2 - MONTAJE DE CIRCUITO DE REINHALACION QUE PERMITA VENTILACION MECANICA O MANUAL,

3.3 - SISTEMA DE EVACUACION ACTIVO O PASIVO.

3.4 - TODOS LOS ELEMENTOS EN CONTACTO CON EL GAS ESPIRADC DEL PACIENTE DEBERAN SER|
ESTERILIZABLES EN AUTOCLAVE

3.5 - VALVULA AJUSTABLE DE PRESION (APL)
3.6 - VALVULA DE SOBREPRESION,

3.7 - VALVULA CONMUTADORA BOLSA-VENTILADOR ¥ SALIDA EXTERNA QUE PERMITA LA CONEXION
DE CIRCUITO COAXIAL O TIPO BAIN.

3.8 - VALVULAS DE ESPIRACION E INSPIRACION.
3.9 - MANOVACUMETRO DE CONEXION RAPIDA.

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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GOBIERNO Servicios de Salud oo CRL_!Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de6
| FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.053.0372 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD DE ANESTESIA INTERMEDIA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DE_SCRIPC!GN TECNICA DEL BIEN OFERTADO CJ‘\TALOGO, ETC.

3.10 - RESERVORIO DE POLVO ¥ AGUA.
3.11 - SOPORTE PARA BOLSA DE REINHALACION.
4 - VENTILADOR MICROCONTROLADO E INTEGRADO,

4.1 - MODOS DE VENTILACION: VOLUMETRICO LIMITADO EN PRESION, CONTROLADO POR PRESION,
CONMUTACION A VENTILACION MANUAL, SIMV (DISPARO POR PRESION O POR FLUJO).

4.1.1 -CONTROLADO POR VOLUMEN

4.1.2 - CONTROLADO POR PRESION

4.1.3 - CONMUTACION A VENTILACION MANUAL

4.1.4 - CAPACIDAD DE INTEGRAR VENTILACION POR PRESION-SOPORTE

4.1.5 - SIMV (DISPARADO POR PRESION O POR FLUJO)

4.2 - CONTROL PARA AJUSTES DE VOLUMEN: QUE CUBRA EL RANGO ENTRE 10 A 1400 ML O MAYOR
4.3 - CONTROL DE FRECUENCIA RESPIRATORIA: QUE CUBRA EL RANGO DE 2 A 90 RPM O MAYOR
4.4 - CONTROL PARA AJUSTES DE PEEP ELECTRONICO.

4.5 - CONTROL PARA AJUSTES DE RELACION 1:E Y RELACION I:E INVERSA,

4.6 - CONTROL PARA AJUSTES DE PRESION INSPIRATORIA QUE CUBRA EL RANGO DE 5 A 70 CMH20.

4.7 - CONTROL PARA AJUSTES DE PRESION LIMITE QUE CUBRA EL RANGO DE 10 A 70 CMH20,
4.8 - SISTEMA DE COMPROBACION AUTOMATICO.

4.9 - CONTROL PARA AJUSTES DE PAUSA INSPIRATORIA (VARIABLE Y CONTINUA),

4.10 - COMPENSACIONES:

4.10.1 - DISTENSIBILIDAD Y FUGAS DE CIRCUITO

4.10.2 - DE VOLUMEN O DESACOPLO DE VOLUMEN CORRIENTE DEL GAS FRESCO.

4.11 - PARA TODO TIPO DE PACIENTES SIN NECESIDAD DE CAMBIO DE FUELLE.

4.12 - CONTROL DE FLUJO INSPIRATORIO,

4.13 - VENTILADOR DE LA MISMA MARCA QUE EL SISTEMA DE ANESTESIA, INTERCONSTRUIDO O
COLOCADO EN MONTAJE INTERCONSTRUIDO AL GABINETE.

5 - PARAMETROS DE VENTILACION MONITORIZADOS Y DESPLEGADOS EN PANTALLA DEL VENTILADOR
O MONITOR.

5.1 - FIO2
|5.1.1 - INTERCONSTRUIDO

5.1.2 - SENSOR O CELDA PARAMAGNETICA

5.1.3 - CON CAPACIDAD DE MONITOREO EN MODO MANUAL ¥ AUTOMATICO
5.2 - VOLUMEN CORRIENTE.

5.3 - VOLUMEN MINUTO.

5.4 - PRESION MEDIA,

5.5 - PRESION PICO.

5.6 - PEEP.

5.7 - DESPLIEGUE GRAFICO DE PVA (PRESION VIAS AEREAS).

5.8 - FRECUENCIA RESPIRATORIA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
'AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.053.0372 MODELO:

NOMBRE GENERICO

|REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD DE ANESTESIA INTERMEDIA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

5.9 - DESPLIEGUE DE CURVAS DE P‘RESIBN, FLUJO ¥ VOLUMEN. DESPLIEGUE DE LAZOS PRESION -
VOLUMEN ¥ FLUJO-VOLUMEN,

6 - SISTEMAS DE ALARMAS AUDIBLES Y VISIBLES (DESPLIGUE EN MAQUINA O EN PANTALLA DEL|
VENTILADOR O EN EL MONITOR DE SIGNOS VITALES)

6.1. - AUDIBLES Y VISIBLES PRIORIZADAS EN TRES NIVELES, CON DESPLIEGUE DE MENSAJES DE LAS
MISMAS EN ESPARNOL

6.2 - FIO2 (ALTA Y BAJA).

6.3 - VM (VOLUMEN MINUTO ALTA Y BAJA).

6.4 - PRESION BAJA EN EL SUMINISTRO DE 02

6.5 - PRESION ALTA DE viAS AEREAS

6.6 - PRESION BAJA DE VIAS AEREAS

6.7 - FALLA EN EL SUMINISTRQ ELECTRICO.

6.8 - PRESION PICO.

6.9 - PRESION BAJA.

6.10 - INDICADOR DE FUENTE DE ALIMENTACION AC O DC.

6.11 - APNEA.

6.12 - SENSOR DE OxIGEND

6.12.1 - FALLA O CAMBIO DEL SENSOR DE 02.

6.12.2 - FALLA EN LA MEDICION DE O2 PARA TECNICA PARAMAGNETICA
6.13 - ALARMA DE FUGA

6.14 - FALLA EN SENSOR DE PRESION O FLUIO.

6.15 - PEEP ALTO,

6.1,6 - CONCENTRACION DE GASES ANESTESICOS ALTO Y BAJO.
6.17 - ALTO Y BAJO DE CO2,

6.18 - MEZCLA DE GASES.

7 - VAPORIZADORES.

7.1 - DOS VAPORIZADORES: UNO DE ISOFLURANO Y UNC DE SEVOFLUCRANO DE LA MISMA MARCA
DE LA MAQUINA DE ANESTESIA.
8 - MONITOR DE S5IGNOS VITALES DE LA MISMA MARCA DE LA MAQUINA DE ANESTESIA.

8.1 - TIPO MODULAR O PRECONFIGURADO DE LA MISMA MARCA DE LA MAQUINA DE ANESTESIA ¥ QUE
PERMITA 5U MONTAJE AL GABINETE .

8.2 - TECLADO SENSIBLE AL TACTO & DE MEMBRANA O PERILLA SELECTORA.

8.3 - PANTALLA POLICROMATICA TFT O LCD DE MINIMO 12 * CONFIGURABLE POR EL USUARIO .
8.4 - BATERIA INTERNA CON CAPACIDAD DE 250 MINUTOS O MAS.

8.5 - INTERFASE DEL USUARIO EN ESPAROL.

8.6 - TENDENCIAS GRAFICAS Y NUMERICAS PARA TODOS LOS PARAMETROS DE AL MENOS 98 HORAS,

8.7 - PANTALLA PRECONFIGURADA ¥ CONFIGURABLE POR EL USUARIO.

8.8 - ALARMAS: AUDIOVISUALES, PRIORIZADAS (EN TRES NIVELES), CON DESPLIEGUE DE MENSAJES
EN ESPARNOL Y CONFIGURABLES POR EL USUARIO,

8.9 - QUE DETECTE ALTA Y BAJA FRECUENCIA DE PULSO Y VALOR DE SPO2, ALTA Y BAJA
TEMPERATURA, ALTA ¥ BAJA FRECUENCIA CARDIACA, ALTA Y BAJA DE PRESION SISTOLICA,
DIASTOLICA Y MEDIA.

8.10 - TRAZOS SIMULTANEOS EN PANTALLA MINIMO ONCE.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR
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DEL ESTADO de Varacruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 4 de 6
[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.053.0372 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD DE ANESTESIA INTERMEDIA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
CATALOGO, ETC.

8.11 - REGISTRADOR TERMICO INTERCONSTRUIDO DE TRES CANALES COMO MINIMO,
8.12 - PUERTO DE SALIDA RS232, USB O MAYOR TECNOLOGIA.

9 - PARAMETROS EN MONITOR DE SIGNOS VITALES Y DESPLEGADOS EN PANTALLA DEL MONITOR O
VENTILADOR

9.1 - ECG: DESPLIEGUE DE TRES DERIVACIONES SIMULTANEAS Y MONITOREO DE 7 DERIVACIONES,
9,2 - RANGO DE FRECUENCIA CARDIACA DE 20 & MENOR A 300 BPM O MAYOR.

9.3 - ANALISIS DE SEGMENTO 5T EN TODAS LAS DERIVACIONES SELECCIONADAS.,

9.4 - ANALISIS DE ARRITMIAS,

9.5 - SPO2: DESPLIEGUE GRAFICO Y NUMERICO

9.6 - TEMPERATURA: DOS CANALES CON DESPLIEGUE NUMERICO Y ETIQUETADO ESOFAGICO Y PIEL.

9.7 - PRESION ARTERIAL NO INVASIVA:
|9.7.1 - DESPLIEGUE NUMERICO DE PRESION SISTOLICA, DIASTOLICA Y MEDIA.

9.7.2 - AJUSTE AUTOMATICO DE PRESION DE ACUERDO AL TIPO DE PACIENTE (NEONATO,
PEDIATRICO ¥ ADULTO)

19.7.3 - MEDICION AUTOMATICA ¥ MANUAL A DIFERENTES INTERVALOS DE TIEMPO
9.8 - RESPIRACION: POR IMPEDANCIA CON DESPLIEGUE NUMERICO Y DE CURVA.

9.9 - CAPNOGRAFiA Y CAPNOMETRIA: VALOR DE CO2 INSPIRADO Y ESPIRADO Y DESPLIEGUE DE|
CURVA DE CO2.

9.10 - GASES.
|9.10.1 - MONITORED DE OXIGENO INSPIRADO.

9.10.2 - MONITOREOQ DE NO2 INSPIRADO Y ESPIRADO

9.10.3 - MEDICION E IDENTIFICAION AUTOMATICA DE AGENTES ANESTESICOS INSPIRADOS Y|
|espiraDOS.

9,10.4 - DESPLIEGUE DE LA CONCENTRACION ALVEOLAR MINIMA (CAM).

9.10.5 - DETECCION DE MEZCLAS DE AGENTES AMESTESICOS CON DESPLIEGUE DE LAS
CONCENTRACIONES DE LOS AGENTES MEZCLADOS.

9.11 - CON CAPACIDAD DE MEDIR LA PRESION INVASIVA

9.11.1 - AL MENOS DOS CANALES CON CAPCAIDAD DE AGREGAR UN TERCER CANAL
9,11.2 - ETIQUETADO DE LA POSICION DE UN TRASNDUCTOR

9.11.3 - AJUSTE AUTOMATICO DE ESCALAS Y FILTROS

10 - RELAJACION MUSCULAR,

10.1 - MONITORED INTERCONSTRUIDO O MEDIANTE MODULOS INSERTABLES EN EL MONITOR DE
SIGNOS VITALES DE LA MISMA MARCA DE LA MAQUINA DE ANESTESIA.

10.2 - DESPLIEGUE EN PANTALLA DEL MONITOR DE SIGNOS VITALES DE VALORES, TENDENCIAS Y|
CURVA.

10.3 - CON SENSOR PIEZO ELECTRICO ADULTO Y PEDIATRICO Y ELECTRODO PARA ESTIMULACION
NEUROMUSCULAR.

11 - DEBE INCLUIR:

11.1 - DOS TUBOS CORRUGADOS 32" DESECHABLES Y DOS REUSABLES Y ESTERILIZABLES EN
AUTOCLAVE,

11.2 - DOS PIEZAS EN "Y" DESECHABLES Y DOS REUSABLES

11.3 - DO5 CODOS DESECHABLES Y DOS REUSABLES

£ o
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NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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GOBIERNO : o Secretaria | Servicios de Salud < 532: CRL!Z
DEL ESTADO " de Salud de Varacruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja5de6
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
. CLAVE 531.053.0372 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD DE ANESTESIA INTERMEDIA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

11.4 - MASCARILLAS REUSABLES Y ESTERILIZABLES EN AUTOCLAVE: PEQUENA, MEDIANA Y GRANDE,
AL MENOS DOS DE CADA UNA.

11,5 - BOLSA DE 1 LT, 2 LT ¥ 3 LT REUSABLES Y ESTERILIZABLES EN AUTOCLAVE (DOS DE CADA|
UNA).

11.6 - CIRCUITO DE REINHALACION PARCIAL, BAIN O SEMICERRADO, REUSABLE Y ESTERILIZABLE EN
AUTOCLAVE.

11.7 - MANGUERAS CODIFICADAS POR COLOR ( AIRE-AMARILLO, OXIGENO-VERDE, OXIDO NITROSO-
AZUL).

11,8 - SENSOR DE FLUJO REUSABLE,

11.9 - UN CABLE TRONCAL Y UN CABLE DE PACIENTE PARA ECG DE AL MENOS CINCO PUNTAS.

11.10 - UN CABLE TRONCAL, DOS SENSORES DE OXIMETRIA DE DEDO REUSABLE Y DOS SENSORES
MULTISITIO DE OXIMETRIA,

11.11 - UN SENSORES DE TEMPERATURA REUSABLE DE SUPERFICIE(PIEL) Y UN SENSOR DE
TEMPERATURA REUSABLE ESOFAGICO.

11,12 - BRAZALETE REUTILIZABLE ADULTO Y UNA MANGUERA CON CONECTOR PARA EL BRAZALETE.
11.13 - BRAZALETE REUSABLE PEDIATRICO Y UNA MANGUERA CON CONECTOR PARA EL BRAZALETE,

11.14 - BRAZALETE REUSABLE NEONATAL Y UNA MANGUERA CON CONECTOR PARA EL BRAZALETE.
11.15 - PARA LOS QUE OFERTEN TECNOLOGIA SIDESTREAM: TRAMPA DE AGUA, LINEAS DE MUESTRA
¥ ADAPTADOR (CODO) DOS DE CADA UNO.

11.16 - PARA LOS QUE OFERTEN TECNOLOGIA MAINSTREAM: SENSOR CO2 REUSABLE Y ADAPTADOR
DE via AEREA, DOS DE CADA UNO.

11.17 - TRANSDUCTOR DE PRESION REUSABLE UNO POR CANAL Y 20 SETS DESECHABLES (DOMO,
LLAVES DE TRES vias, LinEAS).

11.18 - SOPORTE PARA BOLSA DE VENTILACION
11.19 - TRANSDUCTOR DE NERVIOS PERIFERICOS
12 - NEUMATICA: AIRE, OXIGEND ¥ NO2

13. CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz,

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

14 - GARANTiA:

14.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA.

15 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

15.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE]
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECMOLOGIA OFERTADA.,

15.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICID
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

16 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA ¥ CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:
16.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE

ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO.

.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

iH iiﬁ}ZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 aflos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hojaéde &
f FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.053.0372 MODELO:

NOMBRE GENERICO -

REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD DE ANESTESIA INTERMEDIA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

16.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS))
¥ ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES,
ETC).

16.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA OFERTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO,

17 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF DE CADA
DISPOSITIVO QUE LO CONFORMA:
17.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE RERENCIADA
DE:

17.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS

17.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001
17.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISO: 13485

17.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

17.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

17.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES

17.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

17.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

17.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO PCR COFEPRIS O DOF
18 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

18.1 - EL PROVEEDCR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EM ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPAROL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

18.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL OE SERVICIO ORIGINAL.

18.3. EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBE ESTAR EN lD[F SPANOL.
i

Z P
MEDICA

ESPEREZ GIL
ENCION

: ROMA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYOQ
TECNOLOGICO A HOSPITALES

DRA, MARIA DE OR\A

SUBDIRECTORAIE.A
HOSPIYBLA

BRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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=1%=M, Secretaria | Servicios de Salud

DEi_ ESTADO SapErs de Salud de Veracruz
.. ME LLENA DE ORGULLO
2023. 200 anos de Veracruz de Ignacio de |a Liave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 3
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531. 328.0181 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
UNIDAD DE ELECTROCIRUGIA PARA CIRUGIA GENERAL MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD o
RECURSO i PRESUPUESTAL APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA e e AR LRI, B DO
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL /0
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

IEQU{PO ELECTRONICO PARA CORTE ¥ HEMOSTASIA DE TEJIDOS POR MEDIO DE ALTA FRECUENCIA
DURANTE EL ACTO QUIRURGICO.

1.- UNIDAD DE ELECTROCIRUGIA CONTROLADA POR MEDIO DE MICROPROCESADOR O
MICROCONTROLADOR CON 2 SALIDAS MONOPOLARES ¥ 1 SALIDA BIPOLAR.

2,- SALIDA MONOPOLAR:
2.1.- CON CORTE PURD CON POTENCIA MINIMA DE 300 WATTS.

2.2.- CON MEZCLA, BLEND ¥ MODO CON POTENCIA MINIMA DE 200 WATTS,

2.3.- CON AL MENOS DOS MODOS DE COAGULACION MONOPOLAR CON POTENCIA MINIMA DE 120 WATTS,

3.- SALIDA BIPOLAR:
3.1.- CON COAGULACION CON POTENCIA DE SALIDA MINIMA DE 80 WATTS.
3.2.- CON CONTROL INDEPENDIENTE PARA SELECCION DE POTENCIA EN MODO BIPOLAR.

4,- MONITORIZACION DE LA CALIDAD DEL CONTACTO DEL ELECTRODO DE RETORNO:

4.1.- ALARMA VISUAL ¥ AUDIBLE QUE SE ACTIVA CUANDO EXISTE UN FALSO CONTACTO DEL ELECTRODO
DE RETORNO CON EL PACIENTE O QUE NO ESTE CONECTADO AL GENERADOR.

4.2.- INTERRUPCION DE LA CORRIENTE DE SALIDA SI SE DETECTA UNA CONDICION DE FALLA,
5.- FRECUENCIA DE SALIDA:

5.1,- FRECUENCIA MAYOR O IGUAL A 300 kHz.

6.- ACTIVACION DE LA UNIDAD:

6.1.- POR MEDIO DEL INSTRUMENTO Y/O PEDAL EN SALIDA MONOPOLAR.

6.2.- POR MEDIC DEL INSTRUMENTO Y/O PEDAL EN SALIDA BIPOLAR.

7. INDICADORES DIGITALES PARA MODO MONOPOLAR Y BIPOLAR.

8.- SALIDA AISLADA PARA PROTECCION DEL PACIENTE.

9.- ACCESORIOS INCLUIDOS:
9.1.- CARRO PARA TRANSPORTE DE LA MISMA MARCA ¥ COMPATIBLE CON EL EQUIPO OFERTADO.

9.2.- PEDAL MONOPOLAR PARA CORTE ¥ COAGULACION.

9.3.- PEDAL BIPOLAR,

9.4.- LAPIZ CON ELECTRODO DE CUCHILLA,

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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CUNA DEL HEROICO
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VERACRUZ e
GOBIERNO Servicios de Salud OB CRL“Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2ded
[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531, 328.0181 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD DE ELECTROCIRUGIA PARA CIRUGIA GENERAL

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/0O
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

9.5.- PINZA BIPOLAR TIPO BAYONETA O RECTA CON CABLE DE CONEXION.
9.6.- PLACA DE RETORNO DE PACIENTE CON CABLE DE CONEXION.
9.7.- ELECTRODOS MONOPOLARES REUSABLES DE NAVAJA, DE ASA, DE BOLA, RECTO, DE AGUJA.

10.- CONSUMIBLES INLCUIDOS:

10.1.- PLACAS DE RETORNO DESECHABLES CON CABLE DE CONEXION: ADULTO, PEDIATRICO ¥ NEONATAL|
(DIEZ DE CADA UNA).

10.2.- LAPIZ MONOPOLAR DESECHABLE (DIEZ PIEZAS).
10.3.- CABLE DE CONEXION PARA INSTRUMENTO BIPOLAR.

11.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz, Y BATERIAS RECARGABLES.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

12.- GARANTiA:

12.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

13.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

13.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE|
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES COMN LA MARCA, MODELO Y|
TECNOLOGIA OFERTADA.

13.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO, OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO)
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y ANEXANDO
DDCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

14.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

14.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATD, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
IsaniTaRIO.

14.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE EL
EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

14.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS ¥ PARAMEDICOS) Y
AST MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING, BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

14.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE
¥/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA OFERTA TECNICA LA DOCUMENTACION QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE
ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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| FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531, 328.0181 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD DE ELECTROCIRUGIA PARA CIRUGIA GENERAL

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DE_SCRIPCI(‘)N DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

15.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

15.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA DE:

15.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.

15.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
15.1,3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

15.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

15.2,- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

15.2.1,- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.,

15.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISO:5001.

15.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

15.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

16.- MANUALES DE OPERACION Y/0 SERVICIO:

16.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE EN:FREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥ DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPARNOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
|SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL,

16.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.

16.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADC DEBERA DE ENTREGAR MMﬂJ.ﬁL DE SERVICIO ORIGINAL.

To’:zé
5

RO GUTIERREZ POLY,
DI RALDE ATENCIQN MEDICA

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYD
TECNOLOGICO A HOSPITALES

LESAPEREZ GIL
N H@SPITALARIA

DRA. MARIA DE

SUBDIRECTORA DE ARENCI

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO PCR EL LICITANTE
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FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.328.0116 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
UNIDAD DE ELECTROCIRUGIA PARA USO GINECOLOGICO MODELO:
R teunss” | Proceso orectoemiat | amr | o R | oA, |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CATALOGO, ETC.
IEQUIPO PORT.‘\TIL.I PARA CORTE PURC Y MEZCLAS O EFECTOS DE COAGULACION ESTANDAR,
SPRAY COAGULACION BIPOLAR.

1.- GENERADOR ELECTROQUIRURGICO BASADO EN MICROPROCESADOR O MICROCONTROLADOR.
2.- MODO MONOPOLAR:

2.1.- PARA CORTE PURO Y AL MENOS 2 MEZCLAS.

2.2.- INTERVALO DE CORTE: PURC DE 100 WATTS O MAYOR.

2.3.- POTENCIA DE COAUGULACION MONOPOLAR DE 80 WATTS O MAYOR.

3.- MODO BIPOLAR:

3.1.- POTENCIA MAXIMA DE SALIDA EN BIPOLAR 50 WATTS.

3.2.- CON CONTROL INDEPENDIENTE PARA SELECCION DE POTENCIA EN MODO BIPOLAR,

4.- ALARMAS:

4.1.- ALARMA QUE SE ACTIVA EN CASO DE FALSO CONTACTO DEL ELECTRODO DE RETORNO.

4.2.- CON INDICACIONES VISUALES Y AUDIBLES, COMN DESACTIVACION INMEDIATA DEL
GENERADOR S1 SE DETECTA UNA CONDICION DE FALLA,

5.- ACTIVACION DE LA UNIDAD A TRAVES DE LAPIZ Y PEDAL TANTO EN MODO MONCPOLAR COMO
EN BIPOLAR.

6.- INDICADORES DIGITALES MONOPOLAR Y BIPOLAR,
7.- EVACUADOR DE HUMO:

7.1.- CON CONTROL ELECTRONICO DE FUNCIONES: SUCCION ESTATICA REGULABLE EN cm H2O,
PREFILTRADO PARA CAPTURAR PARTICULAS DE LA MENOS 0.12 MICRAS.

7.2.- INDICADOR DE VIDA UTIL DE LOS FILTROS.

7.3.- CONTROL DE ACTIVACION AUTOMATICA AL ACTIVARSE LA UNIDAD DE ELECTROCIRUGHA.
B.- ACCESORIOS COMPATIBLES DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO:

8.1.- PLACA REUSABLE TAMANO ADULTO FLEXIBLE DE SILICON CON CABLE,

8.2.- MANGO REUSABLE PORTA ELECTRODOS MONOPOLAR REUSABLE .

8.3.- CABLE BIPOLAR CON ENTRADA COMPATIBLE A LA UNIDAD DE ELECTROCIRUGEA Y CON
ENTRADA A LA PINZA,

8.4.- PINZA BIPOLAR RECTA REUSABLE.
B.5.- PINZA BIPOLAR TIPO BAYONETA REUSABLE.

8.6.- ELECTRODOS MONOPOLARES REUSABLES DE BOLA RECTO DE 5 mm +/- 1 mm DE DIAMETRO|
¥ 10 cm DE LONGITUD O MAYOR.

B.7.- ELECTRODOS MONOPLARES REUSABLES DE BOLA RECTO DE 2 mm +/- 0.5 MM DE DIAMETRO)|
Y 10 cm DE LONGITUD O MAYOR.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.328.0116 MODELO:
NOMBRE GENERICO '|REGISTRO SANITARIO O DOF:
UNIDAD DE ELECTROCIRUGIA PARA USO GINECDLOGICO CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DE__SCRIFCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CATALOGO, ETC.
8.8.- ELECTRODO REUSABLE LLETZ O ASA PARA CONIZACION DE CUELLO UTERINO DE 10 mm X,
10 mm +/- 2 mm ¥ 10 cm DE LONGITUD O MAYOR,

8.9.- ELECTRODO REUSABLE LLETZ O ASA PARA CONIZACION DE CUELLO UTERINO DE 15 mm X|
10 mm +/- 2 mm ¥ 10 cm DE LONGITUD O MAYOR.

B.10.- ELECTRODO REUSABLE LLETZ O ASA PARA CONIZACION DE CUELLO UTERINO DE 20 mm X|
10 mm +/- 2 mm Y 10 cm DE LONGITUD O MAYOR.

8.11.- ELECTRODO REUSABLE LLETZ O ASA PARA CONIZACION DE CUELLO UTERING DE 25 mm X
10 mm +/- 2 mm Y 10 cm DE LONGITUD O MAYOR.

8.12.- ELECTRODOS MONOPOLARES REUTILIZABLES PARA CONIZACION DE CUELLO UTERINO.
8.13.- CARRO PARA TRANSPORTE DE LA MISMA MARCA Y COMPATIELE CON EL EQUIPO
OFERTADO,

8.14.- INTERRUPTOR O INTERRUPTORES DE PEDAL PARA ACTIVACION DE MODO MONOPOLAR Y
BIPOLAR.

9.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:

9.1.- FILTRO ULPA, REDUCTOR ¥ PREFILTRO PARA EVACUADOR DE HUMO, DOS DE CADA UNO DE|
ACUERDO A TECNOLOGIA OFERTADA.

9.2.- TRES MANGUERAS DE CONEXION PARA EVACUADOR DE HUMO, ACORDE A LA TECNOLOGIA
QOFERTADA.

10.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V 4/- 10 % 60 Hz

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DERIPCI&IN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

11. GARANTIA:

11.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y
VICIOS OCULTOS.

12. MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0 CORRECTIVO:

12.1 DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES
INCLUYENDO KITS ¥ REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES|
COM LA MARCA, MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.

12.2 DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO|
REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y|
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

13. INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

13.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO|
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO,

13.2 CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASC DE REQUERIRSE) PARA
(QUE EL EQUIPD FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

13,3 CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS|
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) ¥ ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

NOMERE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




' 222 VE
CEE>  VERACRUZ SESVER <2 VERA 4
i) cosieR < RENGLON 38
jj§ GOBIERNO Servicios de Salud og'e Cw'z
7# DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 3 de 3
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.328.0116 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
UNIDAD DE ELECTROCIRUGIA PARA USO GINECOLOGICO CERTIFICADOS DE CALIDAD:
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

13,4 LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL|
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA OFERTA TECNICA LA
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA
DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

14. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

14.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTEJ
REFERENCIADA DE:

14.1.1 CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

14,1,2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:9001,
14.1.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0: 13485,

14.1.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

14.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

14.2.1 CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
14.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

14.2.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

14.2.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

15. MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

15.1 EL PROVEEDOR ADJUDICADC DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO Fisico ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE|
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPAﬁOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO
COM UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL,

15.2 EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.

15.3 EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL ﬁRVICIO ORIGINAL.

ELAB®R

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.924.0031 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
UNIDAD PARA ULTRASONOGRAFIA DOPPLER COLOR AVANZADO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD _ UNIDADDE | CANTIDAD '
“C‘E.IRSO PROCESO  PRESUPUESTAL APLICATIVA - CMEDIDA. SOLICITADA REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 3 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CATALOGO, ETC.

|EQuIPC CON FINES DIAGNOSTICOS CON DOPPLER COLOR AVANZADO CARDIO, ADBOMEN, VASCULAR
PERIFERICO, GINECO-OBSTETRICIA, PARTES PEQUENAS Y MUSCULO ESQUELETICO APLICABLES EN
PACIENTES ADULTOS Y PEDIATRICDS.

1,- CONTROL DE GANANCIA Y AJUSTE DE LA CURVA TCG POR MEDIO DE POR LO MENCS OCHO CONTROLES|
INDEPENDIENTES.

2.- CON MAS DE CUATRO MIL CANALES DE PROCESO DIGITAL, INDEPENDIENTES O SIMULTANEOS.
3.- RANGO DINAMICO DEL SISTEMA DE 250 DB, COMO MINIMO.

4,- MODOS:

4.1.- BIDIMENSIONAL CON MODO M SIMULTANEO.

4.2.- DOPPLER CONTINUO ¥ PULSADO, DOPPLER COLOR Y SISTEMA DE MAPEC DE PERFUSION A COLOR O
SISTEMA DE ANGIO.

4.3,- IMAGENES ARMONICAS EN MODO B Y COLOR.
4.4,- TRIPLEX EN TIEMPO REAL.
5.- ZOOM EN TIEMPO REAL CON AL MENOS DIEZ NIVELES.

6.- CON MEMORIA DE IMAGEN CUADRO POR CUADRO O CINE LOOP DE 2000 CUADROS O MAYOR EN COLOR
coMo MinIMO,

7.- MONITOR LCD A COLOR DE 21 PULGADAS & MAYOR.

8.- CON 256 NIVELS DE GRIS Y 256 TONOS DE COLOR MINIMO.

|3.- CON TRACKBALL O TOUCHPAD, INTEGRADO AL TABLERO DE CONTROL.

10.- TECLADO ALFANUMERICO INTEGRADO AL TABLERO DE CONTROL CON INTERFASE EN ESPANOL.

11.- PROGRAMA COM_PLEFO DE MEDICIONES, REPORTES Y CALCULOS: caRrpiacos VASCULARES,
GINECOLOGICOS, PEDIATRICOS ¥ OBSTETRICOS:

11.1.- DISTANCIAS.
11.2.- AREA.

11.3.- VOLUMEN,

11.4.- ANGULOS.

11.5.- VELOCIDADES Y ACELERACION

12.- QUE PERMITA LA INCLUSION DE PROTOCOLOS POR EL USUARIO CON UN MINIMO DE 15 PRE-
ESTABLECIDOS.

13.- TRAZO AUTOMATICO DEL ESPECTRO DOPPLER COM CALCULOS DE INDICE DE PULSATILIDAD,
RESISTIVIDAD COMO MINIMO.

14.- CAPACIDAD DE ESCALAMIENTO DE HARDWARE Y SOFTWARE.

15.- ALMACENAMIENTO UNTERNO CON CAPACIDAD DE AL MENOS 500GB.

16.- UNIDAD DE ALMACENAMIENTO POR MEDIO DE CD-RW O DVD Y PUERTO USB.
17.- LICENCIAS DICOM SEND O PRINT, DICOM STORAGE Y DICOM WORKLIST.
18.- IMAGEN TRAPEZOIDAL O CONVEXO VIRTUAL O SECTOR EXTENDIDO

19.- IMAGEN COMPUESTA O COMPOSICION ESPACIAL

— N

NOMERE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

CUNA DEL HEROICO _
COLEGIO MILITAR
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FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.924.0031 MODELO:
NOMBRE Gl"é"co REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD PARA ULTRASONOGRAFIA DOPPLER COLOR AVANZADO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DE_SCRIFCI(EIN TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CﬂTALO(_;-D, ETC.

20.- IMAGEN ADAPTATIVA EN TIEMPO REAL PARA REDUCCION DE RUIDO O PROGRAMA PARA REDUCCION
DE RUIDO.

21.- ELASTOGRAFIA MAMARIA.
22.- TRANSDUCTORES ELECTRONICOS DE BANDA ANCHA O MULTIFRECUENCIA:

22.1.- LINEAL FGN EL RANGC DE 5 b:h-iz O MENOR A 16 MHz O MAYOR PARA ESTUDIOS VASCULARES,
PARTES PEQUENAS, MUSCULD ESQUELETICO CON FRECUENCIAS ARMONICAS.

22.2.- CONVEXO O ‘CURVILjNED CON RANGO DE 2 MHz O MENOR A 5 MHz O MAYOR COMO MINIMO, CON DE
FRECUENCIAS ARMONICAS.

22.3.- INTRACAVITARIC CON EL RANGO DE 4MHz O MENOR A B8 MHz O MAYOR, CON FRECUENCIAS
ARMONICAS.

22.4,- SECTORIAL, VECTORIAL O ARREGLO EN FASE CON EL RANGO DE 2ZMHz O MENOR A 4 MHz O MAYOR,
CON FRECUENCIAS ARMONICAS.

22.5.- MICROCONVEXO CON EL RANGO DE 5 MHz A 8 MHz O MAYOR PARA APLICACIONES|
TRANSFONTANELARES.

22.6,- LINEAL CON EL RANGO DE 14 MHZ PARA ESTUDIOS DE MAMA,

23.- CON CAPACIDAD PARA INCORPORAR SOFTWARE DE CARDIOLOGIA, 3D EN TIEMPOR REAL A 4D.
24.- UPS DE DOBLE CONVERSION CON SUPRESOR DE PICOS.

25.- GUIAS DE BIOPSIA PARA TRANSDUCTOR INTRACAVITARIO ¥ LINEAL.

26.- CARRO PARA TRANSPORTE DEL EQUIPO CON PORTA-TRANSDUCTORES

27.- IMPRESORA EN COLOR POR SUBLIMACION TERMICA

28.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:

28.1.- CINCO PAQUETES DE PAPEL COMPATIBLE CON IMPRESORA OFERTADA Y DONADOR DE COLOR PARA
IMPRESORA.

28.2.- CIEN PIEZAS DE PROTECTORES PARA ELTRANSDUCTOR INTRACAVITARIO (CONDON).
28.3.- DVD O CD-RW 50 PIEZAS.
28.4.- GEL PARA ULTRASONIDO, COMO MINIMO 4 GALONES.

29.- ALIMENTACION ELECTRICA 120 V +/-10% 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DECRIPCIﬁN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

30.- GARANTiA:

30.1.- GARANTiA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

31.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

31.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO ¥ DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR |
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FICHA TECNICA

1 PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.924.0031 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD PARA ULTRASONOGRAFIA DOPPLER COLOR AVANZADO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS -

31.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y ANEXANDO
DOCUMENTACIGN QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS)
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO,

32.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

32.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO.

32.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE EL|
EQUIPD FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA,

32.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS) Y
ASt MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

32.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSOMAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE
Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA OFERTA TECNICA LA DOCUMENTACION QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE
ACUERDO AL EQUIPO OFERTADQ.

33.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

33.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA DE:

33.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.

33.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
33.1.3.- CERTIFICADQ DE CALIDAD VIGENTE 150:13485,

33.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

33.2- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

33.2,1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
33.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001,

33.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

33.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

34.- MANUALES DE OPERACION Y/0O SERVICIO:

34.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPAROL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
|SIMPLE AL ESPAROL DEL MANUAL.

34,2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR E IDIOMA#SPANOL.

34.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEE% DE ENTREGAR MANUAL PE SERVICIO ORIGINAL.

DRE, IERREZ APLO
DIRECTORARE ATENCION MPDICA
ELABOR
L.A.E. PA HERNANDEZ

DRA. MARIA DE LOS NGELES PEREZ GIL

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE ATENCION HOSPITALARIA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

TECNOLOGICO A HOSPITALES

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hojp1ded
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE i s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
UNIDAD PORTATIL PARA ULTRASONOGRAFIA DOPPLER COLOR MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA ~ UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD B
RECURSO pROw PRESUPUESTAL APLICATIVA MEDIDA soLicITapa | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DE_SCRIPCIﬁN TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

EQUIPO UTILIZADO CON FINES DIAGNOSTICOS PARA EXPLORACION ULTRASONOGRAFICA CON DOPPLER
COLOR PARA ABDOMEN, GINECOOBSTETRICIA, PEDIATRIA, PARTES PEQUERAS, VASCULAR PERIFERICO,
|INTRAOPERATORIO ¥ MUSCULO ESQUELETICO.

1.- CONTROL DE GANANCIA Y AJUSTE DE LA CURVA TGC POR MEDIO DE SEIS CONTROLES
INDEPENDIENTES O MAYOR TECNOLOGIA.

2.- CON PROCESAMIENTO DIGITAL DE IMAGEN,

3.- RANGO DINAMICO DEL SISTEMA DE MINIMO 150 DB.

4.- MODOS:

4.1.- BIDIMENSIONAL CON MODO M SIMULTANEO.

4.2,- DOPPLER CONTINUO Y PULSADO.

4.3.- DOPPLER COLOR CON CALCULO AUTOMATICO.

4.4.- SISTEMA DE ANGIO O POWER DOPPLER.

4.5,- IMAGENES ARMONICAS,

4.6,- DUPLEX ¥/O TRIPLEX EN TIEMPO REAL.

5.- ZOOM EN TIEMPO REAL (LECTURA) ¥ CON IMAGENES CONGELADAS (ESCRITURA).

6.- CON MEMORIA DE IMAGEN CUADRO POR CUADRO O CINE LOOP DE 1000 CUADROS O MAYOR,
7.- MONITOR LCD A COLOR DE ALTA RESOLUCION DE 15" PULGADAS O MAYOR.

8.- CON 256 TONOS DE GRIS ¥ 256 TONOS DE COLOR COMO MINIMO.

9.- CON TOUCHPAD O TRACKBALL INTEGRADO AL TABLERO DE CONTROL,

10.- TECLADO ALFANUMERICO INTEGRADO AL TABLERO DE CONTROL CON INTERFAZ EN ESPAROL.

11.- PROGRAMA COMPLETO DE MEDICIONES, REPORTES Y CALCULOS: VASCULARES, GINECOLOGICOS,
PEDIATRICOS OBSTETRICOS.

11.1.- DISTANCIAS,

11.2.- AREA,

11.3.- VOLUMEN,

11.4.- ANGULOS.

11.5.- VELOCIDADES Y ACELERACION.

12.- UNIDAD DE ALMACENAMIENTO EXTERNO POR MEDIO DE CO-RW O DVD Y USB.
13,- CON CAPACIDAD DE DESPLEGAR GUIA DE BIOPSIA EN PANTALLA.

14.- CAPACIDAD DE INCORPORAR SOFTWARE PARA CARDIOLOGIA, DOPPLER CONTINUO Y|
TRANSDUCTORES SECTORIALES O DE ARREGLO EN FASE.

15.- CAPACIDAD DE EXPORTAR IMAGENES EN FORMATO JPEG O BMP ¥ AVI COMO MINIMO.
16.- CON CONEXION: USB, HDMI ¥ ETHERNET COMO MINIMO.

17.- CON UN PESO MAXIMO DE 5 KGS. CON BATERIA

g == 'a

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO 3
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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| FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE s/C MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD PORTATIL PARA ULTRASONOGRAFIA DOPPLER COLOR

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥ /0 CATALOGO, ETC.

18.- SOPORTE DE ALIMENTACION CON BATERIAS INTEGRADAS AL EQUIPO DE 120 MINUTOS O MAYOR Y
CARGADOR INTERCONSTRUIDO.

19.- LICENCIAS DICOM STORAGE, DICOM WORKLIST, DICOM SEND Y/O PRINT.
20.- ALMACENAMIENTO INTERNO DE 256GB COMO MINIMO.
21. - ACCESORIOS INCLUIDOS

21.1.- TRANSDUCTORES ELECTRONICOS MULTIFRECUENCIA BANDA ANCHA:

21.2.- LINEAL gON EL' RANGO DE 4 MHZ O MENOR A 10 MHZ O MAYOR PARA ESTUDIOS VASCULARES,
PARTES PEQUENAS, MUSCULO ESQUELETICO,

21.3.-CONVEXO O CURVILINEQ CON EL RANGO DE 2 MHZ O MENOR A 5 MHZ O MAYOR COMO MINIMO, CON
FRECUENCIAS ARMONICAS.

21.4.- TRANSDUCTOR MICROCONVEXO O SECTORIAL PARA PEDIATRICOS CON EL RANGO DE 5 MHZ O
MENOR A B MHZ O MAYCR.

21.5.- TRANSDUCTOR INTRACAVITARIO CON EL RANGO DE 5 MHZ O MENOR A 7 MHZ O MAYOR.
21.6.- TRANSDUCTOR SECTORIAL CON EL RANGO DE 2 MHZ O MENOR A 4 MHZ O MAYOR. CON ARMONICAS

21,7 CARRO PARA TRASPORTAR EQUIPO CON PORTA-TRANSDUCTORES, CON FRENO EN AL MENOS DOS|
RUEDAS

22.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:
22.1.- DOSCIENTAS FUNDAS DESECHABLES PROTECTORAS PARA EL TRANSDUCTOR INTRACAVITARIO

22.2.- GEL PARA ULTRASONIDO, COMD MINIMO 4 GALONES.
22.3.- DVD O CD GRABABLES, COMO MINIMO 50 PIEZAS.
23.- ALIMENTACION ELECTRICA 120 VCA +/-10%, 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

24. GARANTIA:

24.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥ VICIOS
OCULTOS.

25. MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

25.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODC DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS ¥
REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO ¥
TECNOLOGIA OFERTADA.

25.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO,

26. INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

26.1 - LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO.

26.2 - CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE EL
EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

/. VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

= 1823-2023
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200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
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| FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE s/c MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

UNIDAD PORTATIL PARA ULTRASONOGRAFiA DOPPLER COLOR

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

26.3 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS ¥ PARAMEDICOS) ¥
ASt MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

26.4 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE
¥/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA OFERTA TECNICA LA DOCUMENTACION QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE
ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

27. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

27.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA DE:
27.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.

27.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.
27.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

27.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

27.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

27.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
27.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001,

27.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485,

27.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

28. MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

28.1 EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y DIGITAL,
MANUAL DE OPERACIGN DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UMA TRADUCCION
|SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL,

28.2 EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN ID]OM& ESPAROL.

28.3 EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGJ\R M UAL DE SERVICIO ORIGINAL,

4 POLO
DIR DE ATE ION

L.A.E. PATRICIK GAONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE LO
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE A

GELES PEREZ GIL
CION HOSPITALARIA

TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMERE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja1de5
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.941.0972 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
VENTILADOR ADULTO-PEDIATRICO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD .
RECURSO PRDCESS PRESUPUESTAL APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA REGIETROSANITARIO O DIONS
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPD 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

: REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

EQUIPO ELECTROMECANICO CONTROLADO POR _MICROPROCESADOR, DE SOPORTE DE VIDA PARA APOYOD
VENTILATORIO EM PACIENTES ADULTOS Y PEDIATRICOS QUE TIENEN COMPROMETIDA LA FUNCION

RESPIRATORIA,
1.- VENTILADOR ADULTO - PEDIATRICO,

2.- PANTALLA INTERCONSTRUIDA!

2.1,- TIPO LCD, LCD-TFT O TFT O LED.

2,2- A COLOR.

2.3,- TAMANO MINIMO DE 12" COMO MINIMO,

2.4,- CONFIGURABLE POR EL USUARIO,

3.- CONTROLES Y AJUSTES DE:

3.1.- VOLUMEN CORRIENTE (ml):

3.1.1.- LIMITE INFERIOR: 50 O MENOR.

3.1.2.- LIMITE SUPERIOR: 2000 O MAYOR.

3.2.- FLUJD INSPIRATORIO O FLUJO ADAPTATIVO (I/min):
3.2.1.- LIMITE INFERIOR: 10 O MENOR.

3,2.2.- LIMITE SUPERIOR: 140 O MAYOR.

3.3,- PRESION INSPIRATORIA (cmH20):

3.3.1.- LIMITE INFERIOR: 5 O MENOR.

3.3.2.- LIMITE SUPERIOR: 60 O MAYOR.

3.4,- FRECUENCIA RESPIRATORIA (rpm):

3.4.1.- LIMITE INFERIOR: 1 O MENOR.

3.4.2.- LIMITE SUPERIOR: 80 O MAYOR.

3.5.- TIEMPO INSPIRATORIO (s):

3.5.1.- LIMITE INFERIOR: 0.3 O MENOR.

3.5.2.- LIMITE SUPERIOR: 5 O MAYOR.

3.6.- CON OPCION MESETA INSPIRATORIA, DE PLATEU O PAUSA INSPIRATORIA.
3.7.- CON OPCION DE PAUSA ESPIRATORIA DE 0 A 25 O MAYOR.
3.8.- FIO2 (%):

3.8.1.- LIMITE INFERIOR: 21.

3.8.2,- LIMITE SUPERIOR; 100.

3.9,- CON OPCION A RESPIRACION MANUAL.

3.10.- PEEP/CPAP (cmH20):

3,10.1,- LIMITE INFERICR: 1 O MENOR.

3.10.2,- LIMITE SUPERIOR: 35 O MAYOR.

3.11.- PRESION SOPQRTE (PSV), PRESION ASISTIDA O ASB (cmH20).

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©~-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Salud de Varacruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 5
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0972 MODELO:
NOMBRE GEN‘RICQ REGISTRO SANITARIO O DOF:

VENTILADOR ADULTO-PEDIATRICO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/o CﬁTALOEO, ETC.

.11.1.- LIMITE INFERIOR: 0 O MENOR.
.11.2.- LIMITE SUPERICR: 50 O MAYOR

[

.12.- SALIDA PARA NEBULIZADOR O NEBULIZADOR SINCRONICO, ULTRASONICO O ELECTRICO.

[}

.13.- MECANISMO DE DISPARO O TRIGGER POR FLUJO Y/O POR PRESION.
3.14.- SENSIBILIDAD ESPIRATORIA O TERMINACION DE LA FASE INSPIRATORIA.
3.15.- BIAS FLOW, FLUJO BASE, CONTINUO O CPAP.

3.16.- AJUSTE DE RAMPA DE PRESION, RISE TIME, RETARDO INSPIRATORIO, RAMPA, O INCREMENTO DE LA
PENDIENTE DE PRESION.

3.17.- 100% DE 02 DE 2 MINUTOS O MAYOR.
4.- MODOS VENTILATORIOS:

4.1.- VENTILACION ASISTO CONTROLADA Y SIMV CONTROLADA POR VOLUMEN,
4.2.- VENTILACION ASISTO CONTROLADA ¥ SIMV CONTROLADA POR PRESION.
4.3, PRESION SOPORTE (PSV) O PRESION ASISTIDA,

4.4,- CPAP O ESPONTANED CON LINEA DE BASE ELEVADA.
4.5,- RESPALDO EN CASO DE APNEA DE ACUERDO AL MODO VENTILATORIO, POR VOLUMEN O PRESION,

4.6, VENTILACION NO INVASIVA,

5.- PARAMETROS MONITORIZADOS:

5.1.- PRESION INSPIRATORIA PICO O MAXIMA,

5.2.- PRESION MEDIA EN ViAS AEREAS.

5.3.- PRESION DE MESETA O PLATEAU.,

5.4.- PEEP.

5.5.- FRECUENCIA RESPIRATORIA.

5.6.- VOLUMEN MINUTO.

5.7.- RELACION I:E.

5.8.- VOLUMEN CORRIENTE EXHALADO.

5.9,- FID2.

5.10.- INDICADOR DE HORAS DE USO.

5.11.- INDICADOR DE BATER{A DE RESPALDO EN USO.
5.12.- CALCULO DE DISTENSIBILIDAD O COMPLIANCE.
5.13.- CALCULO DE LA RESISTENCIA,

5.14.- DESPLIEGUE DE AL MENOS 2 DE LAS 3 CURVAS DE VENTILACION DE FORMA SIMULTANEA:
5.14.1.- VOLUMEN-TIEMPO.

5.14.2,- FLUJO-TIEMPO.

5.14.3,- PRESION-TIEMPO,

5.15.- DESPLIEGUE DE AL MENOS 2 LAZOS O LOOPS.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©-=

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 -2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja3de 5
[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0972 MODELO:
NOMBRE GENER‘CO REGISTRO SANITARIO O DOF:

VENTILADOR ADULTO-PEDIATRICO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERE!‘ICIN EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y /0 CATALOGO, ETC.

5.16.- CAPACIDAD DE ALMACENAR EVENTOS RELACIONADOS COMN LOS PARAMETROS VENTILATORIOS
SELECCIONADQOS ¥ TENDENCIAS AL MENOS DEZ0 DIAS COMO MINIMO.

5.17.- MEDICION DE AUTOPEEP O PEEPTOTAL.

6.- ALARMAS:

6.1.- AUDIBLES Y VISUALES, AMBAS PRIORIZADAS EN TRES NIVELES.
6.2.- PRESION INSPIRATORIA ALTA Y BAJA.

6,3.- PEEP BAJO O DESCONEXION DEL PACIENTE.

6.4.- APNEA.

6.5.- VOLUMEN MINUTO ¥/O CORRIENTE (ALTO Y BAJO).
6.6.- FRECUENCIA RESPIRATORIA ALTA.

6.7.- FIO2 ALTA Y BAJA.

6.8.- BAJA PRESION DEL SUMINISTRO DE GASES

6.9.- FALTA DE ALIMENTACION ELECTRICA.

6.10.- BATERIA BAJA

B.11.- VENTILADOR INOPERANTE O FALLA DEL VENTILADOR.
6.12.- SILENCIO DE ALARMA

7.- CARACTERISTICAS GENERALES:

7.1.- MEZCLADOR DE AIRE-OXIGENO INTERNO.

7.2.- MONITORED FI0O2 INTERNO O INTEGRADO.

7.3.- SENSOR DE FLUJO REUSABLE.

7.4.- CON SISTEMA DE COMPENSACION DE FUGAS.

7.5.- HUMIDIFICADOR SERVOCONTROLADO PARA USC CON CALENTADOR DE TUBO SENCILLO O DUAL; CON
SENSOR DE TEMPERATURA SENCILLO O DUAL DE SOPORTE AL VENTILADOR,

7.6.- TODO EL SISTEMA EN IDIOMA ESPAROL.

7.7.- TECLADO SENSIBLE AL TACTO O DE MEMBRANA; O PERILLA SELECTORA PARA EL AJUSTE DE LOS
VALORES DE TODOS LOS PARAMETROS DE CONTROL.

8.- ACCESORIOS INCLUIDOS:

B.1.- BRAZO SOPORTE PARA CIRCUITO DE PACIENTE

8.2.- BASE RODABLE COMPATIBLE CON EL EQUIPO OFERTADO CON SISTEMA DE FRENO EN AL MENOS DOS
RUEDAS.

8.3.- BATERIA DE RESPALDO INTERNA, CON DURACION DE 200 MINUTOS DE RESPALDO COMO MINIMO.

8.4.- MANGUERAS PARA SUMINISTRO DE GAS DE ACUERDO AL CODIGO AMERICANO DE COLORES: 02 -
VERDE,AIRE - AMARILLO; PUDIENDO SE AIRE ¥ OXIGEND O 50L0 OXIGENO, SEGUN MARCA ¥ MODELD.

8.5.- REGULADORES DE PRESION INTEGRADOS PARA EL SUMINISTRO DE GASES.

B.6.- SISTEMA DE SUMINISTRO DE AIRE POR COMPRESOR GRADO MEDICO INTERCONSTRUIDO O MODULAR
DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO OFERTADO,

8.7.- PULMON DE PRUEBA ADULTO/PEDIATRICO

i

NOMERE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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GOBIERNO Servicios de Salud OO cwz
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hojad de 5
[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0972 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

VENTILADOR ADULTO-PEDIATRICO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

9.- CORRIENTE ELECTRICA DE 120V +/-10% 60Hz

10.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:

10.1.- DOS CIRCUITOS DE PACIENTE ADULTO REUSABLES LIBRES DE LATEX (INCLUYE ADAPTADORES,
CONECTORES Y TRAMPAS DE AGUA). O DIEZ CIRCUITOS DESECHABLES LIBRES DE LATEX. (INCLUYE
ADAPTADORES, CONECTORES Y TRAMPAS DE AGUA).

10.2.- MASCARILLAS REUSABLES O DESECHABLES LIBRES DE LATEX DE TAMANOS GRANDE, MEDIANO Y
CHICO, TRES DE CADA TAMAND. CON ARNES O SUJETADOR.

10.3.- TRES CELDA O SENSOR DE OXIGENO DE ACUERDO A LA TECNOLOGIA OFERTADA.
10.4.- TRES S5ENSOR DE TEMPERATURA DE ACUERDO A LA TECNOLOGIA OFERTADA.

10.5.- DOS FILTRO DE BACTERIAS REUSABLE DE ACUERDO A TECNOLOGIA OFERTADA

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS :

11.- GARANTiA:
11.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥ VICIOS OCULTOS.

12.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

12.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA & MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES Y MUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA.

12.2.- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADC PCR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA
MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥ ANEXANDO DOCUMENTACION QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL
EQUIPO OFERTADO.

13.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

13.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIC.

13.2.- CONTEMPLAR TODAS LAS ADECUACIONES NECESARIAS (EN CASO DE REQUERIRSE) PARA QUE EL
EQUIPO FUNCIONE ADECUADAMENTE EN LOS RANGOS QUE INDICA FABRICA.

13.3.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DJ\IRAN PARA EL AREh‘ MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS) Y ASE
MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

13.4.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O
TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO A LA OFERTA TECNICA L& DOCUMENTACION QUE RESPALDE
LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO
QOFERTADO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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GOBIERNO > CRUZ
Servicios de Salud g 3
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 5de 5
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0972 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

VENTILADOR ADULTO-PEDIATRICO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

_D_§CRIPCI°N DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

14.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

14.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA DE:

14.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.

14.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.
14.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.
14.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

14.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

14.2.1,- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAfS DE ORIGEN VIGENTES.
14.,2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

14.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

14.2.4,- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

15.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

15.1.- EL PROVEEDOR ADIUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥ DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDICMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

15.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.

15.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

RIZ(

ora{fo TIERREZ PGLO
DIRE RA ATENCION MEDICA

L.AE. PA ACNA HERNANDEZ DRA. MARTA DI ES PEREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DBWATENCION HOSPITALARIA
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 4
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.941.0980 CANTIDAD:
: ~ NOMBRE GENERICO MARCA:
VENTILADOR ADULTO-PEDIATRICO-NEONATAL MODELO:
ORIGEN DEL 'PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD 3
Recurso | PROCESO | poppcypuestaL | apLrcaTiva MEDIDA | soLtcrtapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/ 0
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

EQUIPO ELECTROMECANICO CONTROLADO POR MICROPROCESADOR, DE SOPORTE DE VIDA PARA
APOYO VENTILATORIO EN PACIENTES ADULTOS, PEDIATRICOS Y NEONATALES QUE TIENEN
COMPROMETIDA LA FUNCION RESPIRATORIA. CON PANTALLA A COLOR QUE MUESTRE GRAFICAS,
DATOS NUMERICOS, ALARMAS PRIORIZADAS EN TIEMPO REAL Y LOS DIFERENTES MODOS
VENTILATORIOS SELECCIONADOS PARA UN ADECUADO TRATAMIENTO.

1 - PANTALLA INTERCONSTRUIDA:
1.1 - TIPO LCD, LCD-TFT O TFT O LED,

1.2 - A COLOR,

1.3 - TAMANO DE 12" O MAYOR.

1.4 - CONFIGURABLE POR EL USUARIO.

2 - CARACTERISTICAS GENERALES:

2.1 - MEZCLADOR DE AIRE-OX{GENO INTERNO.
2.2 - MONITOREO FID2 INTERNO O INTEGRADO,

2.3 - SENSOR DE FLUJO REUSABLE.

2.4 - COMPENSACION DE LA RESISTENCIA POR EL TUBO ENDOTRAQUEAL O DE VIAS AEREAS
ARTIFICIALES O CON LA TECNOLOGIA PROPIA DE CADA FABRICANTE PARA HACER EL AJUSTE Y LA
COMPENSACION DEL TUBO ENDOTRAQUEAL.

2.5 - CON SISTEMA DE COMPENSACION DE FUGAS.

2,6 - HUMIDIFICADOR SERVOCONTROLADO PARA USO CON CALENTADOR DE TUBO SENCILLO O
DUAL; CON SENSOR DE TEMPERATURA SENCILLO O DUAL DE SOPORTE AL VENTILADOR.

2.7 - PERILLA SELECTORA PARA EL AJUSTE DE LOS VALORES DE TODOS LOS PARAMETROS DE
CONTROL.

2,9 - SISTEMA DE SUMINISTRO DE AIRE POR COMPRESOR GRADO MEDICO INTERCONSTRUIDO O
MODULAR DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO OFERTADO.

3 - CONTROL DE PARAMETROS DE:

3.1 - VOLUMEN CORRIENTE QUE CUBRA EL RANGO DE 50 A 2000 ML.

3.2 - FLUJD INSPIRATORIO O FLUJO ADAPTATIVO QUE CUBRA EL RANGO DE 2 A 120 L/MIN

3.3 - PRESION INSPIRATORIA QUE CUBRA EL RANGO DE 2 A 90 CMH20.

3.4 - FRECUENCIA RESPIRATORIA QUE CUBRA EL RANGO DE 3 A 150 RESPIRACIONES POR MINUTO.
3.5 - TIEMPO INSPIRATORIO QUE CUBRA EL RANGO DE 0.2 A 10 SEGUNDOS.

3.6 - FIO2 QUE CUBRA EL RANGO DE 21 A 100 %.

3.7 - PEEP/CPAP QUE CUBRA EL RANGO DE 1 A 45 CMH20,

3.8 - PRESION SOPORTE (PSV), PRESION ASISTIDA O ASB QUE CUBRA EL RANGO DE 0 A 60 CMH20.
3.9 - CON OPCION MESETA INSPIRATORIA, DE PLATEU O PAUSA INSPIRATORIA.

3.10 - CON OPCION DE PAUSA ESPIRATORIA DE 0 A 2 SEGUNDOS O MAYOR,

3,11 - RESPIRACION MANUAL.

3.12 - SALIDA PARA NEBULIZADOR SINCRONICO, NEBULIZADOR ULTRASONICO O ELECTRICO.

3.13 - MECANISMO DE DISPARO O TRIGGER POR FLUJO Y/O POR PRESION.

3,14 - SENSIBILIDAD ESPIRATORIA O TERMINACION DE LA FASE INSPIRATORIA.

3.15 - BIAS FLOW, FLUJO BASE, CONTINUO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

J\"~[L VERACRUZ
- . \‘%’ CUNA DEL HEROICO :
L )i COLEGIO MILITAR ~
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GOBIERNO o e Souc CRUZ
DEL ESTADO de Varacruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Miltar 1823-2023
Hoja 2 de 4
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0980 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
VENTILADOR ADULTO-PEDIATRICO-NEONATAL CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

3.16 - AJUSTE DE RAMPA DE PRESION, RISE TIME, RETARDO INSPIRATORIO, RAMPA, O INCREMENTO

DE LA PENDIENTE DE PRESION,

3.17 - 100% DE 02 DURANTE 2 MINUTOS O MAYOR,

4 - MODOS VENTILATORIOS:

4.1 - VENTILACION ASISTO CONTROLADA ¥ SIMV CONTROLADA POR VOLUMEN.

4.2 - VENTILACION ASISTO CONTROLADA ¥ SIMV CONTROLADA POR PRESION,

4.3 - PRESION SOPORTE (PSV) O PRESION ASISTIDA,

4.4, CPAP O ESPONTANEO CON LINEA DE BASE ELEVADA.

4.5 - RESPALDO EN CASO DE APNEA DE ACUERDO AL MODO VENTILATORIO, POR VOLUMEN O

PRESIGON.

4,6 - VENTILACION REGULADA POR PRESION ¥ CON GARANTIA EN VOLUMEN MANUAL O AUTOMATICA

EN ASISTO/CONTROL Y SIMV (VOLUMEN GARANTIZADO, AUTOFLOW, PRVC, VENTILACION DE

VOLUMEN PLUS, APV O VSYNC),

4.7 - VENTILACION NO INVASIVA, RESPIRACION ESPONTANEA EN DOS NIVELES DE PRESION

(BILEVEL, BIFASICO O DUCPAP O BI-VENT O BIPAP) ¥ VENTILACION CON LIBERACION DE PRESION

EN VIAS AEREAS (APRV). CON GARANTIA O LIMITE DE VOLUMEN PARA CPAP, VENTILACION

ESPONTANEA O PRESION SOPORTE O ASV.

4.8 - VENTILACION CONTROLADA POR PRESION EN NEONATOS, CICLADO POR TIEMPO ¥ LIMITADO

EN PRESION O TCPLV.

4,9 - VENTILACION LIMITADA POR PRESION CICLADA POR TIEMPO PARA NEONATOS EN LOS MODOS
DE VENTILACION: ASISTO-CONTROL, SIMV Y VENTILACION CON PRESION DE SOPORTE,

|5 - PARAMETROS MONITORIZADOS:

5.1 - PRESION INSPIRATORIA PICO © MAXIMA,

5.2 - PRESION MEDIA EN VIAS AEREAS.

5.3 - PRESION DE MESETA O PLATEAU.

|5.4 - PEEP.

5.5 - FRECUENCIA RESPIRATORIA TOTAL Y ESPONTANEA,
5.6 - VOLUMEN MINUTO TOTAL Y ESPONTANEO.

5.7 - RELACION L:E.

5.8 - VOLUMEN CORRIENTE INSPIRADO ¥ ESPIRADO.

5.9 - F102.

5,10 - INDICADOR DE HORAS DE USO EN PANTALLA.
5.11 - INDICADOR DE BATERIA DE RESPALDO EN USO,
15.12 - CALCULO DE DISTENSIBILIDAD O COMPLIANCE.
5.13 - CALCULO DE LA RESISTENCIA,

5.14 - CALCULO DE INDICE F/VT O INDICE DE RESPIRACION RAPIDA Y SUPERFICIAL

5.15 - CALCULO DE INDICE DE PRESION TIEMPO (TI/TOTAL), MAXIMA PRESION INSPIRATORIA (MIP),
FUERZA INSPIRATORIA NEGATIVA (NIF) O PRODUCTO PRESION TIEMPO (PTP).

5.16 - CALCULO DEL TRABAJO RESPIRATORIC O PRESION TRAQUEAL.

5.17 - DESPLIEGUE DE LAS 3 CURVAS DE VENTILACION DE FORMA SIMULTANEA:
5.17.1 - VOLUMENTIEMPO,

5.17.2 - FLUJO-TIEMPO.

5.17.3 - PRESION-TIEMPO.

5.18 - DESPLIEGUE DE AL MENOS 2 LAZOS O LOOPS,

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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2023: 200 afios de Veracruz de ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023

Hoja 3 de 4

FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0980 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

VENTILADOR ADULTO-PEDIATRICO-NEONATAL

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFEHE!&C“ EN MANUAL Y/O
CATALOGO, ETC.

5.19 - CALCULO © MEDICION DE PUNTOS DE INFLEXION EN EL LAZO DE VOLUMEN VS, PRESION.

5.20 - DESPLIEGUE DE CURVAS DE PRESION INTRAPULMONAR, PRESION ESOFAGICA, PRESION
TRAQUEAL O EDL

5.21 - CAPACIDAD DE ALMACENAR EVENTOS RELACIONADOS CON LOS PARAMETROS
VENTILATORIOS SELECCIONADOS Y TENDENCIAS AL MENOS DE 20 DiAs.

5.22 - CALCULD DEL INDICE PO.1 O P100.

5.23 - MEDICION DE AUTO PEEP O PEEP TOTAL.

6 - ALARMAS:

6.1 - AUDIBLES ¥ VISUALES, AMBAS PRIORIZADAS EN TRES NIVELES,
6.2 - PRESION INSPIRATORIA ALTA Y BAJA.

6.3 - PEEP BAJO O DESCONEXION DEL PACIENTE.

6.4 - APNEA.

6.5 - VOLUMEN MINUTO ¥/O CORRIENTE (ALTO ¥ BAJO).

6.6 - FRECUENCIA RESPIRATORIA ALTA.

6.7 - FIOZ ALTA Y BAJA,

6.8 - BAJA PRESION DEL SUMINISTRO DE GASES.

6.9 - BATERIA BAJA.

6.10 - FALTA DE ALIMENTACION ELECTRICA.

6.11 - VENTILADOR INOPERANTE O FALLA DEL VENTILADOR,

6.12 - SILENCIO DE ALARMA,

7 - ACCESORIOS INCLUIDOS:

7.1 - BRAZO SOPORTE PARA CIRCUITO DE PACIENTE.

7.2 - BASE RODABLE PARA EL EQUIPO CON SISTEMA DE FRENO EN AL MENOS DOS RUEDAS,

7.3 - BATERIA DE RESPALDO INTERMNA O INTERCONSTRUIDA (DE LA MISMA MARCA), CON 200
MINUTOS DE RESPALDO COMO MINIMO.

7.4 - MANGUERAS PARA SUMINISTRO DE GAS DE .ﬂCUERPO AL CODIGO AI\‘!ERICANO DE COLORES:
02 - VERDE, AIRE - AMARILLO; PUDIENDO SE AIRE ¥ OXIGEND O SOLO OXIGEND, SEGUN MARCA ¥
MODELO.

7.5 - REGULADORES DE PRESION INTEGRADOS PARA EL SUMINISTRO DE GASES.

7.6 - PULMON DE PRUEBA ADULTO/PEDIATRICO Y NEOMATAL (UNO DE CADA UND).

8 - CONSUMIBLES INCLUIDOS

8.1 - DOS CIRCUITOS DE PACIENTE ADULTO REUSABLES LIBRES DE LATEX (INCLUYE ADAPTADORES,
CONECTORES Y TRAMPAS DE AGUA) O DIEZ CIRCUITOS DESECHABLES LIBRES DE LATEX.

8.2 - DOS CIRCUITOS DE PACIENTE NEOMATAL REUSABLES LIBRES DE LATEX (INCLUYE
ADAPTADORES, CONECTORES ¥ TRAMPAS DE AGUA) O DIEZ CIRCUITOS DESECHABLES LIBRES DE
LATEX.

|8.3 - TRES MASCARILLAS REUSABLES LIBRES DE LATEX DE TAMANOS GRANDE, MEDIANO Y CHICO,
UNA DE CADA TAMARO. CON ARNES O SUIJETADOR.

8.4 - DOS CAMARAS DE HUMIDIFICACION REUSABLES O DIEZ DESECHABLES ADULTO/PEDIATRICA.
8.5 - DOS CAMARAS DE HUMIDIFICACION REUSABLES NEONATALES O DIEZ DESECHABLES.

8.6 - DOS SENSORES DE TEMPERATURA.

8.7 - DOS FILTROS DE BACTERIAS REUSABLES.

9 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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GOBIERNO Servicios de Salud & CRLJZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0980 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

VENTILADOR ADULTO-PEDIATRICO-NEONATAL

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

10 - GARANTIA:

10.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

11 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

11.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/Q CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO
KITS ¥ REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA,
MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.,

11.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO
REALIZADOD (POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTiA) ¥
ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA
DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

12 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

12.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

12.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y
PARAMEDICOS) Y ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO,
SERVICIOS GENERALES, ETC).

12.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA
PROPUESTA TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA
DICHAS CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

13 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

13.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

13.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS

13.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001

13.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0: 13485

13.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

13.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

13.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES

13.2,2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

13.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485

13.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

14 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

14.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPQ EN FORMATO FISICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPARIOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE

|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE‘_AI.. ESPAROL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGIMAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

14.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.
14.3. EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBE ESTAR EN JDIOMA ﬁPAﬂIOL.

yrogizd

RMANA GUTIERREZ AELO
R0 DEATENCION MEDICA

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYD
TECNOLOGICO A HOSPITALES

LES PEREZ GIL
N HOSPITALARIA

DRA. MARIA DE L

SUBDIRECTORA DE A C1

NOMERE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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VERACRUZ
GOBIERNO
DEL ESTADO

de Veracruz

sesver ¢ YERA RENGLON 43

ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023

Hoja 1 de 4
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.941.0279 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
VENTILADOR DE TRASLADO PEDIATRICO - ADULTO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA "UNIDAD | UNIDAD DE CANTIDAD A
RECURSO L PRESUPUESTAL | APLICATIVA _MEDIDA soLiciTapa | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 6 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

EQUIPO ELECTROMECANICO PORTATIL CONTROLADO POR MICROPROCESADOR CON BATERIA INTERNA,
DE SOPORTE DE VIDA PARA APOYO VENTILATORIO EN PACIENTES PEDIATRICOS Y ADULTOS QUE TIENEN
COMPROMETIDA LA FUNCION RESPIRATORIA ¥ REQUIEREN TRASLADOS INTRA O EXTRA-HOSPITALARIOS,
EN TODO TIPO DE AMBULANCIAS O EN SITIOS DE EMERGENCIA,

1 - PANTALLA INTERCONSTRUIDA:

1.1 - TIPO LCD, LCD-TFT O TFT O LED.

1.2 - A COLOR.

1.3 - TAMARO DE 5.7" O MAYOR.

1.4 - CONFIGURABLE POR EL USUARIO.

2 - CARACTERISTICAS GENERALES:

2.1 - MEZCLADOR DE AIRE-OXIGENO INTERNO O INTEGRADO Y DE LA MISMA MARCA,
2.2 - MONITOREOQ DE FIOZ INTERNO.

2.3 - SENSOR DE FLUJO REUSABLE.

2.4 - COMPENSACION AUTOMATICA DE LA ALTITUD.

2.5 - DURACION DE LA BATERIA DE RESPALDO (EXTERNA Y/O INTERNA) DE 4 HORAS COMO MINIMO.

2.6 - TIEMPO DE RECARGA DE LA BATERIA DE 5 HORAS COMO MAXIMO.
2.7 - ASA Y SOPORTE PARA CAMILLA,
2.8 - TODO EL SISTEMA EN IDIOMA ESPAROL.

2.9 - PERILLA SELECTORA PARA EL AJUSTE DE LOS VALORES DE TODOS LOS PARAMETROS DE CONTROL.

2,10 - PESO NO MAYOR DE 7 KG INCLUIDA BATERIA,

3 - CONTROL DE PARAMETROS DE:

3.1 - VOLUMEN CORRIENTE QUE CUBRA EL RANGO DE 50 A 2000 ML, COMO MINIMO.
3.2 - FLUJO INSPIRATORIO DE 100 L/MIN O MAYOR.

3.3 - PRESION INSPIRATORIA QUE CUBRA EL RANGO DE 5 A 60 CMH20, COMO MINIMO,

3.4 - FRECUENCIA RESPIRATORIA QUE CUBRA EL RANGO DE 2 A 60 RESPIRACIONES POR MINUTO, COMO
MINIMO.

3.5 - TIEMPO INSPIRATORIO QUE CUBRA EL RANGO DE 0.3 A 3 SEGUNDOS, COMO MINIMO.
3.6 - FIO2 QUE CUBRA EL RANGO DE 40 A 100 %, COMO MINIMO.
3.7 - PEEP/CPAP QUE CUBRA EL RANGO DE 0 A 20 CMH20, COMO MINIMO.

3.8 - PRESION SOPORTE (PSV), PRESION ASISTIDA O ASB QUE CUBRA EL RANGO DE 0 A 35 CMH20,
COMO MINIMO.

3.9 - CON OPCION MESETA INSPIRATORIA, DE PLATEU O PAUSA INSPIRATORIA.
3.10 - RESPIRACION MANUAL.
3.11 - SENSIBILIDAD ESPIRATORIA O TERMINACION DE LA FASE INSPIRATORIA.

3.12 - AJUSTE DE RAMPA DE PRESION, RISE TIME, RETARDO INSPIRATORIO, RAMPA, O INCREMENTO DE
LA PENDIENTE DE PRESION.

3.13 - 100% DE O2 DURANTE 2 MINUTOS O MAS,
3.14 - MECANISMO DE DISPARO O TRIGGER POR FLUJO ¥/O POR PRESION,

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO ——_
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023



 YERA RENGLON 43

VERACRUZ SESVER
GOBIERNO Servicios de Salud - g CKL_J'Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 4
] FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0279 MODELO:
NOMBRE GENERICO ; REGISTRO SANITARIO O DOF:
VENTILADOR DE TRASLADO PEDIATRICO - ADULTO CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

4 - MODOS VENTILATORIOS:
4.1 - VENTILACION ASISTO CONTROLADA Y SIMV CONTROLADA POR VOLUMEN.
4.2 - VENTILACION ASISTO CONTROLADA Y SIMV CONTROLADA POR PRESION.
4.3 - VENTILACION MANDATORIA INTERMITENTE (SIMV) CON PRESION SOPORTE.
4.4 - PRESION SOPORTE (PSV) O PRESION ASISTIDA O ASB.

4.5 - CPAP O ESPONTANEC CON LINEA DE BASE ELEVADA,

4.6 - RESPALDO EN CASO DE APNEA DE ACUERDO AL MODO VENTILATORIO, POR VOLUMEN O PRESION.
4.7 - VENTILACION NO INVASIVA.

5 - PARAMETROS MONITORIZADOS:

5.1 - PRESION INSPIRATORIA PICO O MAXIMA,

5.2 - PRESION MEDIA EN VIAS AEREAS.

5.3 - PRESION DE MESETA O PLATEAL.

5.4 - VOLUMEN CORRIENTE INSPIRADO Y ESPIRADO,

5.5 - VOLUMEN MINUTO.

5.6 - PEEP.

5.7 - FRECUENCIA RESPIRATORIA,

5.8 - RELACION LE.

|5.9 - TIEMPO INSPIRATORIO (5).

5.10 - FI02,

5.11 - CALCULO DE DISTENSIBILIDAD Y/O RESISTENCIA.

5.12 - INDICADOR DE HORAS DE USO.

5.13 - INDICADOR DEL ESTADO DE LA BATERIA DE RESPALDO EN USO.

5.14 - DESPLIEGUE DE AL MENOS 2 DE LAS 3 CURVAS DE VENTILACION DE FORMA SIMULTANEA:
5.14.1 - VOLUMEN TIEMPO.,

5.14.2 - FLUJO-TIEMPO.

5.14.3 - PRESION-TIEMPO.

6 - ALARMAS:

6.1 - AUDIBLES Y VISUALES,

6.2 - PRESION INSPIRATORIA ALTA Y BAJA,

6.3 - PEEP BAJO O DESCONEXION DEL PACIENTE.

6.4 - APNEA,

6.5 - VOLUMEN MINUTO Y/O CORRIENTE (ALTO Y BAJD).

6.6 - FRECUENCIA RESPIRATORIA ALTA.

6.7 - FIO2 ALTA Y BAJA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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GOBIERNO “ &% CRUZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 3 de 4
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0279 MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
VENTILADOR DE TRASLADO PEDIATRICO - ADULTO CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

6.8 - BAJA PRESION DEL SUMINISTRO DE GASES.

6.9 - FALTA DE ALIMENTACION ELECTRICA.
6.10 - BATERIA BAJA.
6.11 - VENTILADOR INOPERANTE, FALLA DEL VENTILADOR, FALLA TECNICA O FALLA DE CICLO.

6.12 - SILENCIO DE ALARMA.

6.13 - PROGRAMACION AUTOMATICA DE ALARMAS.

7 - ACCESORIOS INCLUIDOS:

7.1 - MANGUERA PARA SUMINISTRO DE GAS DE ACUERDO AL CODIGO AMERICAND DE COLORES: 02 -
VERDE.

7.2 - BASE RODABLE CON BRAZO DE SOPORTE Y ADAPTADOR PARA COLOCAR EL TANQUE DE OXIGENO.

7.3 - PULMON DE PRUEBA ADULTO Y PEDIATRICO.

7.4 - TANQUE DE OXIGENO ¥ CONEXION DE ALTA PRESION.
7.5 - CABLE PARA CONEXION A DC PARA AMBULANCIA.

8 - CONSUMIBLES INCLUIDOS:

8.1 - CINCO CIRCUITOS DE PACIENTE ADULTO Y PEDIATRICO REUSABLES LIBRES DE LATEX (INCLUYE
ADAPTADORES, CONECTORES Y TRAMPAS DE AGUA).

8.2 - CINCO CIRCUITOS DESECHABLES LIBRES DE LATEX PARA PACIENTE ADULTO Y PEDIATRICO
(INCLUYE ADAPTADORES Y CONECTORES).

8.3 - DOS SENSORES DE FLUJO DE ADULTO Y DOS SENSORES DE FLUJO PEDIATRICO, EN CASO DE QUE
LA TECNOLOGA ASE LO REQUIERA.

8.4 - DIEZ NARICES ARTIFICIALES / FILTRQ HME (INTERCAMBIADOR DE HUMEDAD Y TEMPERATURA) PARA
USO PEDIATRICO / ADULTO.

8.5 - DIEZ MASCARILLAS DESECHABLES LIBRES DE LATEX PARA VENTILACION NO INVASIVA, ADULTO Y
PEDIATRICO

8.6 - CINCO CELDAS O SENSORES DE OXIGENO DE ACUERDO A LA TECNOLOGIA DE CADA FABRICANTE.

9 - CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

10 - GARANTiA:

10.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

11 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0O CORRECTIVO:

11.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA,

11.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥ ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hojad de 4
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0279 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

VENTILADOR DE TRASLADO PEDIATRICO - ADULTO

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

12 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

12.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTING DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO.

12.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS ¥ PARAMEDICOS) Y
ASE MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING, BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

12.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE
¥/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDC DOCUMENTACION A LA PROPUESTA TECNICA, QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSOMNAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE
ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

13 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

13.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

13.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
13.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001
13.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0O:13485

13.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

13.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

13.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PA[S DE ORIGEN VIGENTES
13.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:9001

13.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

13.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

14 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

14.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADC DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPARNOL DEL MANUAL.

14.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

14.3. EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBE ESTAR EN IDIOMA ESPANOL.

ELABGIRO

L.A.E. P, ONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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CUNA DEL HEROICO
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 4
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
- CLAVE 531.941.0048 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO i  |marca:
VENTILADOR NEONATAL PARA CUIDADOS INTENSIVOS MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD | 5
RECURSO RROCESS PRESUPUESTAL APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA [REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPOD 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

EQUIPD ELECTROMECANICO CONTROLADO POR MICROPROCESADOR, DE SOPORTE DE VIDA PARA
APOYO VENTILATORIO EN PACIENTES NEONATALES QUE TIENEN COMPROMETIDA LA FUNCION
RESPIRATORIA, CON PANTALLA A COLOR QUE MUESTRE GRAFICAS, DATOS NUMERICOS, ALARMAS
PRIORIZADAS EN TIEMPO REAL Y LOS DIFERENTES MODOS VENTILATORIOS SELECCIONADOS PARA UN
ADECUADO TRATAMIENTO.

1.- PANTALLA INTERCONSTRUIDA:

1.1.- TIPO LCD, LCD-TFT O TFT O LED.

1.2.- A COLOR,

1.3.- TAMARO 12° O MAYOR.

1.4.- CONFIGURABLE POR EL USUARIO.

2.- CARACTERISTICAS GENERALES:

2.1,- MEZCLADOR DE AIRE-OXIGENO INTERNO O INTEGRADO Y DE LA MISMA MARCA.
2.2.- MONITOREO DE FI02 INTERNO.

2.3.- SENSOR DE FLUJO REUSABLE

2.4.- CON SISTEMA DE COMPENSACION DE FUGAS.

2.5.- HUMIDIFICADOR SERVOCONTROLADO PARA USO CON CALENTADOR DE TUBO SENCILLO O DUAL;
(CON SENSOR DE TEMPERATURA SENCILLO O DUAL DE SOPORTE AL VENTILADOR.

2.6.- SALIDA PARA NEBULIZADOR SINCRONICO, NEBULIZADOR ULTRASONICO O ELECTRICO.
2.7.- CON SISTEMA DE COMPENSACION DE FUGAS.

2.8.- PERILLA SELECTORA PARA EL AJUSTE DE LOS VALORES DE TODOS LOS PARAMETROS DE
CONTROL.

3.- CONTROL DE PARAMETROS DE:

3.1.- FLUJD INSPIRATORIO QUE CUBRA EL RANGO DE 2 A 30 L/MIN.

3.2.- PRESION INSPIRATORIA QUE CUBRA EL RANGO DE 5 A 70 cmH20

1.3.- FRECUENCIA RESPIRATORIA QUE CUBRA EL RANGO DE 1 A 150 RESPIRACIONES POR MINUTO.
3.4.- TIEMPO INSPIRATORIO QUE CUBRA EL RANGO DE 0.1 A 2 SEGUNDOS

3.5.- FIO2 QUE CUBRA EL RANGO DE 21 A 100 %.

3.6.- PEEP/CPAP QUE CUBRA EL RANGO DE 0 A 25 cmH20.

3.7.- PRESION SOPORTE (PSV), PRESION ASISTIDA O ASB QUE CUBRA EL RANGO DE 10 A 50 CMH20.
3.8.- BIAS FLOW, FLUJO BASE O CONTINUO QUE CUBRA EL RANGO DE 2 A 30 L/MIN.

3.9.- RESPIRACION MANUAL.

3.10.- SENSIBILIDAD ESPIRATORIA,

3.11.- MECANISMO DE DISPARO O TRIGGER POR FLUJO ¥ POR PRESION

4.- MODOS VENTILATORIOS:

4.1.- VENTILACION ASISTO CONTROLADA (A/C).

4.2.- VENTILACION MANDATORIA INTERMITENTE (SIMV) CON PRESION SOPORTE.

4.3.- PRESION SOPORTE (PSV) O PRESION ASISTIDA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 4

FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0048 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

VENTILADOR NEONATAL PARA CUIDADOS INTENSIVOS

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

4.4,- CPAP O ESPONTANED CON LINEA DE BASE ELEVADA.

4.5.- RESPALDO EN CASO DE APNEA,

4.6.- CPAP CON FLUJO CONTINUO PARA VENTILACION NO INVASIVA

4.7.- CON VOLUMEN GARANTIZADO O VOLUMEN CONTROLADO O LIMITADO POR PRESION,
5.- PARAMETROS MONITOREADOS:

5.1,- PRESION INSPIRATORIA PICO O MAXIMA,

5.2,- PRESION MEDIA EN VIAS AEREAS,

5.3,- PEEP O PRESION BASE.

5.4.- FRECUENCIA RESPIRATORIA TOTAL,

5.5.- VOLUMEN MINUTO TOTAL Y ESPONTANEA.

5.6.- TIEMPO INSPIRATORIO ¥ ESPIRATORIO,

5.7.- RELACION 1:E

5.8.- VOLUMEN CORRIENTE EXHALADO ESPONTANEQ Y MANDATORIO,

5.9.- FI02.

5.10.- MEDIDOR DE HORAS USO EN PANTALLA,

5.11.- INDICADOR DE BATERIA DE RESPALDO EN USO,

5.12.- CALCULO DE DISTENSIBILIDAD ESTATICA ¥ DINAMICA COMPLIANCE,
5.13.- CALCULO DEL AUTOPEEP O PEEP TOTAL

5.14.- CALCULO DE RESISTENCIA INSPIRATORIA Y ESPIRATORIA,

5.15.- DESPLIEGUE DE LAS 3 CURVAS DE VENTILACION DE FORMAS SIMULTANEAS:
5.15.1.- VOLUMEN-TIEMPO.

5.15.2.- FLUJO-TIEMFO,

5.15.3,- PRESION-TIEMPO,

5,16.- DESPLIEGUE DE AL MENOS 2 LAZOS O LOOPS,

5.17.- CAPACIDAD DE ALMACENAR EVENTOS RELACIONADOS CON LOS PARAMETROS VENTILATORIOS
SELECCIONADOS Y TENDENCIAS AL MENOS DE 20 DIAS.

5.18.- CALCULO DE TRABAJQ RESPIRATORIO

5.159.- PORCENTAJE DE FUGAS.

6.- ALARMAS:

6.1,- AUDIBLES, VISUALES Y PRIORIZADAS EN TRES NIVELES.
6.2.- PRESION INSPIRATORIA ALTA ¥ BAJA.

6.3.- PEEP BAJO O DESCONEXION DEL PACIENTE,

6.4,- APNEA.

6.5.- VOLUMEN MINUTO ALTO Y BAJO.

6.6.- VOLUMEN CORRIENTE ALTO Y BAJO.

KX

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADQ POR EL LICITANTE
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FICHA TECNICA

PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.941.0048 MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

VENTILADOR NEONATAL PARA CUIDADOS INTENSIVOS

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

6.7.- FRECUENCIA RESPIRATORIA ALTA.

6.8.- FIO2 ALTA Y BAJA.

6.9.- BAJA PRESION DEL SUMINISTRO DE GASES.

6.10.- FALTA DE ALIMENTACION ELECTRICA.

6.11.- BATERIA BAJA.

6.12.- VENTILADOR INCPERANTE, FALLA DEL VENTILADOR, FALLA TECNICA O FALLA DE CICLO.
6.13.- SILENCIO DE ALARMA.

7.- ACCESORIOS INCLUIDOS:

7.1.- BASE RODABLE COMPATIBLE ¥ DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO OFERTADO CON SISTEMA DE
FRENO EN AL MENOS DOS RUEDAS.

7.2.- BRAZO SOPORTE PARA CIRCUITO PACIENTE.

7.3.- BATERIA DE RESPALDO I!ﬁlTERN.ﬂ O INTERCONSTRUIDA (DE LA MISMA MARCA), CON 200
MINUTOS DE RESPALDO COMO MINIMO

7.4.- MANGUERAS PARA SUMINISTRO DE GAS DE ACUERDO AL CODIGO AMERICANO DE COLORES: O2 -

VERDE, AIRE - AMARILLO; PUDIENDO SE AIRE ¥ OXIGENO O SOLO OXIGENO, SEGUN MARCA Y MODELO.

7.5.- REGULADORES DE PRESION INTEGRADOS PARA EL SUMINISTRO DE GASES.

7.6.- DOS PULMONES DE PRUEBA NEONATAL

7.7.- DOS CAMARAS DE HUMIDIFICACION REUSABLES O DIEZ DESECHABLES NEONATALES,

7.8.- SISTEMA DE SUMINISTRO DE AIRE POR COMPRESOR GRADO MEDICO INTERCONSTRUIDO ©
MODULAR DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO OFERTADO.

8.- CONSUMIBLES INCLUIDOS:

B.1.- DOS CIRCUITOS DE PACIENTE NEONATAL REUSABLES LIBRES DE LATEX (INCLUYE ADAPTADORES,
CONECTORES Y TRAMPAS DE AGUA} O DIEZ CIRCUITOS DESECHABLES LIBRES DE LATEX.

8.2.- DOS CELDA O SENSORES DE OXIGENO DE ACUERDO A LA TECNOLOGIA DE CADA FABRICANTE,
B.3.- DOS SENSORES DE TEMPERATURA

B.4.- TRES FILTROS DE BACTERIAS DESECHABLE.

8.5.- DOS FILTROS DE BACTERIAS REUSABLE

9.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10%, 60 HZ

REFERENCIA EN MANUAL
—Y/O CATALOGO,ETC.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

10.- GARANTIA:

10.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIGS
OCULTOS.

11.- MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0O CORRECTIVO:

11.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO ¥
TECNOLOGIA OFERTADA.

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

H |

-
&R\

r~ (g VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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Hoja 4 de 4
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
: CLAVE 531.941.0048 MODELO:
~ NOMBRE GENERICO |REGISTRO SANITARIO O DOF:
VENTILADOR NEONATAL PARA CUIDADOS INTENSIVOS CERTIFICADOS DE CALIDAD:
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

11.2,- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) Y ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS

MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

12.- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

12.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

12.2.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS)
¥ AST MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES,
ETC).

12.3.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE ¥/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIC. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA PROPUESTA
TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

13.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

13.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

13.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.

13.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001,
13.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485,

13.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

13.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

13,2.1,- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
13.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001,

13.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485,

13.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

14.- MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

14,1.- EL PROVEEDOR ADIUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO Fisico ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

14.2.- EL SOFTWARE DE LOS EQUIPOS DEBERA DE ESTAR EN IDIOMA ESPANOL.
14.3.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE"ERVICIO ORIGINAL.

DIRECIORRPEETENCIONMEDIC

GELES PEREZ GIL NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
ST e Mo AUTORIZADO POR EL LICITANTE

L.A.E. PAT| RONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA D
TECNOLOGICO A HOSPITALES

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
VIDEOLARINGOSCOPIO MODELO:
ok | enocesnl S| RARISRA T a:'Lm: "m',:' ”m REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 53101 56 EQUIPO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DISPOSITIVO PARA LA OBSERVACION DE LA LARINGE E INTUBACION ENDOTRAQUEAL QUE PARA
FACILITE LA INTUBACION EN SITUACIONES DIFICILES Y PROPORCIONE UNA VISION EN PANTALLA
MEJORADA Y AUMENTADA DE LA GLOTIS, PARA ADMIMNISTRAR ANESTESICOS INHALATORIOS ¥
OxIGENO.

1.- PALA ¥ MANGO QUE PERIMTA LA CONEXION E ILUMINACION DE UNA VIDEOCAMARA DIGITAL DE
ALTA RESOLUCION.

2.- PERMITA UN AMPLID ANGULO DE VISION

3.- CON SISTEMA DE ANTIEMPANAMIENTO

4.- PANTALLA LCD O DE MAYOR TECNOLOGIA PARA VISUALIZACION DE IMAGENES AMPLIFICADAS,
4.1,- CON TAMANO MINIMO DE 7 PULGADAS

5.- CON TECLADO HERGONOMICO PARA SU MANEJO O MAYOR TECNOLOGIA

6.- CUENTE CON BATERIA RECARGABLE INTEGRADA DE AL MENOS 60 MINUTOS E INDICARDOR DEL
NIVEL DE CARGA

7.- SISTEMA QUE PERMITA SU FACIL DESINFECCION

8.- SISTEMA DE PUERTO USB PARA TRANSFERENCIA DE DATOS

9.- COMPATIBLE CON HCJAS REUTILIZABLES Y DESECHABLES

10.- ACCESORIOS INCLUIDOS!

11.- CON SOPORTE DE BASE DE REUDAS COMPATIBLE CON EL EQUIPO OFERTADO.

11.1.- HOJAS REUTILIZABLES DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO, CURVAS TRASLUCIDAS DE LOS
MODELOS: 0,1,2,3Y 4

11.2.- MALETIN PARA TRANSPORTE CON CABLES DE CONEXION

12.- CORRIENTE ELECTRICA 120 V +/- 10% A 60 Hz.

DE_S__CRIPCI(JN TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL Y/0
CATALOGO, ETC.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

13 - GARANTIA:

13.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ARNOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y/O VICIOS
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

14 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0 CORRECTIVO:

14.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA & MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERTADA.

14,2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO
(POR CADA MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA) ¥ ANEXANDO
DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL PERSONAL QUE DARA DICHOS
MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

15- INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:
15.1 LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE

ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

MNOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE S/C MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
VIDEOLARINGOSCOPIO CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

15.2 - CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS)
¥ ASI MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA ¥ MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES,
|eTO).

15.3 - LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE ¥/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA PROPUESTA
TECNICA, QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

16 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

16.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

16.1.1 - CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS

16.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:5001
16.1.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SO: 13485

16.1.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

16.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIOMNAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
(REFERENCIADA DE:

16.2.1 - CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES
16.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:5001

16.2.3 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485

16.2.4 - REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

17 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

17.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADC DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

17.2 - EL SOFTWARE DEL EQUIPO DEBERA ESTAR EN IDIOMA ESPAROL.

17.3 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

\" GUTIERREZ POLO
PRA DE ATENCIGH MEDICA

d ANGELES PEREZ GIL
RA DE ATENCION
PITALARIA

L.A.E. PATR ONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APCYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

"NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 517.063.0106 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ANAQUEL PARA OLLAS MODELO:
ORIGEN DEL : PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD "
RECURSO i e PRESUPUESTAL | APLICATIVA | mMeDIDA | soLrcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 4 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

1. ENTREPANOS EN FORMA DE CANAL DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE, CALIERE NO. 16 TIPO MARIMBA,
ACABADO PULIDO.

2. PERFIL DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE; CALIBRE NO. 16 EN FORMA DE CANAL; ACABADO PULIDO.
3. POSTES DE ANGULO DE ACERO INOXIDABLE , CALIBRE NO. 16; SOLDADO A ENTREPANOS; ACABADO
PULIDO.

4. REGATON DE ALUMINIO DE 32 mm ( 1 1/4") DE DIAMETRO, CON 50 mm ( MINIMO) DE CARRERA PARA
AJUSTE DE ALTURA CON COPLE DE 25 mm ( MINIMO) DE ACERO INOXIDABLE.

5. DIMENSIONES GENERALES: 90 cm X 60 cm X 180 cm,

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS
6. GARANTiA:
6.1 GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
QCULTOS,

7. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

7.1 EN CASQO DE REQUERIR INSTALACIGN O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

8. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

8.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

8.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDC POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

8.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.,

8.1,3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

8.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

8.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

8.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

8.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE

REFERENCIADO, ]
A4TO
DRA, ROMANK ERREA POUO
DIRECTORA RE 16NMED
LR

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARiA DE LOS WNGELES PEREZ GIL
JETA DEL DEPARTAMENTORE APOYO SUBDIRECTORA DE ATBNCION HOSPITALARIA
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

) 20€=
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AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 511.026.0410 CANTIDAD:
Ik o NOMBRE GENERICO MARCA:
ANAQUEL PARA CARGAS PESADAS MODELO:
°:‘:::;';" PROCESO “:.mn ”"I'_::::'ﬁ' ""“‘:n‘;"u“ g"m% REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 15 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/O CATALOGO, ETC.

1 - CINCO ENTREPANOS DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 20 CON DOBLECES EN LAS ORILLAS A 90°
CON UN PERALTE MINIMO 25.4 MM. REFORZADOS CON CANALETAS DEL MISMO MATERIAL UNIDAS CON
SOLDADURA TERMICA, DEBEN LEVAR PERFORACIONES EN FORMA OVAL PARA TORNILOS DE 6.3 MM (1/4")
DE DIAMETRO, EN LOS FRENTES Y COSTADOS; ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.

2 - POSTES DE ACERO CALIBRE No. 14 EN FORMA DE "L" CON PERFORACIONES Y BASE PROTECTORA DE|
LAMINA DE ACERO CALIBRE NO. 14 PARA REGULAR LA ALTURA DE LOS ENTREPANOS [CADA 50.0MM (27)],
ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO,

3 - REFUERZOS DE CARTABON DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 18, CON PERFORACIONES PARA SU
ARMADO; ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.

4 - TORNILLOS DE 6.3 X 12.7 MM CON TUERCA, RONDANA DE PRESION ¥ RONDANA PLANA; ACABADO
GALVANIZADO

5 - DIMENSIONES: LARGO 91 CM X ANCHO 45 CM X ALTURA 220 CM,
6 - TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS
— e —=

D__ESCRIPCIbN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIO!
OCULTOS.
8 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

8.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO,

9 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
9.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL]J
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2 CERT]FIFADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

|9.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE]|
REFERENCIADO.

9.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

9.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTC ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO.

7 - GARANTIA: —[
S

FRREZ POLO
n DE ATENCION MEDICA

L.A.E. PATRICTA GAONA HERNJ&NDEZ DRA. MARIA D
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRE
TECNOLOGICO A HOSPITALES

MOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 511.026.0410 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ANAQUEL PARA CARGAS PESADAS 3 ENTREPANOS MODELO:
SRR s PROCESO el sl ol | e on “:‘::I:A“ A . |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 10 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

= REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1 - TRES ENTREPANOS DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 20 CON DOBLECES EN LAS ORILLAS A 90°
CON UN PERALTE MINIMO 25.4 MM, REFORZADOS CON CANALETAS DEL MISMO MATERIAL UNIDAS CON
SOLDADURA TERMICA, DEBEN LEVAR PERFORACIONES EN FORMA OVAL PARA TORNILOS DE 6.3 MM (1/47)
DE DIAMETRO, EN LOS FRENTES Y COSTADOS; ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO,

2 - POSTES DE ACERO CALIBRE No. 14 EN FORMA DE "L" CON PERFORACIONES Y BASE PROTECTORA DE|
LAMINA DE ACERO CALIBRE NO. 14 PARA REGULAR LA ALTURA DE LOS ENTREPANOS [CADA 50.0MM (27)],
ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.

3 - REFUERZOS DE CARTABON DE LAMINA E?E ACERO CALIBRE No. 18, CON PERFORACIONES PARA SU
ARMADO; ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.

4 - TORNILLOS DE 6.3 X 12.7 MM CON TUERCA, RONDANA DE PRESION Y RONDANA PLANA; ACABADO
GALVANIZADO

5 - DIMENSIONES: LARGO 91 CM X ANCHO 45 CM X ALTURA 220 CM.

6 - TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7 - GARANTIA:

7.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS|
OCULTOS.

8 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

8.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.
9 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

9.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

9.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:3001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

l9.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO,

EZ GIL

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA, Marfa D T

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIR

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

E
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSP AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©-=

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 511.026.0410 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ANAQUEL PARA CARGAS PESADAS 7 ENTREPANOS MODELO:
ORIGEN DEL = PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD
RECURSO PR PRESUPUESTAL | APLICATIVA | MepIDA | soLicrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 42 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC. ;

1 - SIETE ENTREPANOS DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No, 20 CON DOBLECES EN LAS ORILLAS A 90°
CON UN PERALTE MINIMO 25.4 MM. REFORZADOS CON CANALETAS DEL MISMO MATERIAL UNIDAS CON
|SOLDADURA TERMICA, DEBEN LEVAR PERFORACIONES EN FORMA OVAL PARA TORNILOS DE 6.3 MM (1/47)
DE DIAMETRO, EN LOS FRENTES Y COSTADOS; ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.

2 = POSTES DE ACERO CALIERE No. 14 EN FORMA DE "L" CON PERFORACIONES Y BASE PROTECTORA DE|
LAMINA DE ACERO CALIBRE NO. 14 PARA REGULAR LA ALTURA DE LOS ENTREPANOS [CADA 50.0MM (2],
ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.

3 - REFUERZOS DE CARTABON DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 18, CON PERFORACIONES PARA SU
ARMADO; ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.

4 - TORNILLOS DE 6.3 X 12.7 MM CON TUERCA, RONDANA DE PRESION ¥ RONDANA PLANA; ACABADO
GALVANIZADOD

|5 - DIMENSIONES: LARGO 91 CM X ANCHO 45 CM X ALTURA 220 CM.

6 - TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7 - GARANTiA:

7.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

8 - INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

8.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIJUDICADO.
9 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

9.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA,

19.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. M.kRih DE L! ELES Pé EZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTO! ATENCION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSP R1A

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADC POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 511,026.0204 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ANAQUEL ESQUELETO DE 5 ENTREPANOS MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD .
Recurso | PROCESO | presupuestaL | apLicaTiva MEDIDA | soLICITADA |\CC1STRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO B CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 dTALOEO, ETC.

1 -ENTREPANO DE LAMIMA DE ACERD CALIBRE No. 20 CON DOBLECES CON DOBLECES EN LAS

ORILLAS A 90° SOLDADAS CON UN PERALTE MINIMO 25.4 MM. REFORZADOS CON CANALETAS|
DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 20, UNIDAS CON SOLDADURA TERMICA, DEBEN LEVAR
PERFORACIONES EN FORMA OVAL PARA TORNILOS DE 6.3 MM (1/4") DE DIAMETRO, EN LOS|
FRENTES Y COSTADOS; ACABADO EN PINTURA COLOR ARENA.

2 -POSTES DE ACERO CALIBRE No. 14 EN FORMA DE “L" CON PERFORACIONES Y BASE
PROTECTORA DE LAMINA DE ACERO CALIBRE NO. 14 ATORNILLADA O DOBLADA SOLDADA;
ACABADO EN PINTURA COLOR ARENA.

3 -REFUERZOS DE CARTABON DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 18, CON PERFORACIONES
PARA SU ARMADOQ; ACBADO PULIDO.

4 -TORNILLOS DE 6.3 X 12,7 MM CON TUERCA, ROLDANA DE PRESION Y ROLDANA PLANA;
ACABADO GALVANIZADO.

5 -DIMENSIONES APROXIMADAS: 90 X 45 X 220 CMS.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

6 - GARANTIA:

6.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y|
VICIOS OCULTOS.

7 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

7.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

8 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

8.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

8.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL]
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

8.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

8.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

8.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

8.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

8.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001,
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

8.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCU
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO

A LA PROPUESTA TECNICA Y

Al
DRA. ROMANA
DIRECTORA DE AXENCION MEDICA
ELA|
NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
L.A.E. PATR AONA HERNANDEZ AUTORIZADO POR EL LICITANTE

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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SOBIERNG.
DEL ESTADO Siisndts Soied +5> CRUZ

ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023

Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 511.026.0204 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ANAQUEL ESQUELETO DE 5 ENTREPANOS DE ACERO INOXIDABLE [MoDELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD "
RECURSO PROCESO PRESUPUESTAL APLICATIVA ME| . ADA REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1 -ENTREPARO DE LAMIMA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 20 CON DOBLECES CON
DOBLECES EN LAS ORILLAS A 90° SOLDADAS CON UN PERALTE MINIMO 25.4 MM, REFORZADOS
CON CANALETAS DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 20, UNIDAS CON SOLDADURA
TERMICA, DEBEN LEVAR PERFORACIONES EN FORMA OVAL PARA TORNILOS DE 6.3 MM (1/4") DE
DIAMETRO, EN LOS FRENTES Y COSTADOS; ACABADO PULIDO

2 -POSTES DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 14 EN FORMA DE "L" CON PERFORACIONES Y
|BASE PROTECTORA DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE NO. 14 ATORNILLADA O
DOBLADA SOLDADA; ACABADO PULIDO.

3 -REFUERZOS DE CARTABON DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 18, CON
PERFORACIONES PARA SU ARMADO; ACBADO PULIDO.

4 -TORNILLOS DE 6.3 X 12.7 MM CON TUERCA, ROLDANA DE PRESION Y ROLDAMNA PLANA;
ACABADO GALVANIZADO.

5 -DIMENSIONES APROXIMADAS: 90 X 45 X 220 CMS.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

6 - GARANTIA:

6.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y
VICIOS OCULTOS,

7 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

7.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

8 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

8.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

8.1,1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADQ, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

8.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

8.1,3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

8.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

8.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL)
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

8.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

8.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTH ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO Servicios de Salud 4 CRL_J'Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 511.026.0337 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ANAQUEL ESQUELETO DE 7 ENTREPANOS MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD -
RECURSO | PROCESO | oo i iPUESTAL R S WELIEA  SOLICITADA |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 16 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL
Y/0 CATALOGO, ETC.

1 -ENTREPANO DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 20 CON DOBLECES EN LAS ORILLAS A 90°
SOLDADAS CON UN PERALTE MINIMO 25.4 MM, REFORZADOS CON CANALETAS DE LAMINA DE
ACERQ CALIBRE No. 20, UNIDAS CON SOLDADURA TERMICA, DEBEN LEVAR PERFORACIONES EN
FORMA OVAL PARA TORNILOS DE 6.3 MM (1/4") DE DIAMETRO, EN LOS FRENTES Y COSTADOS;
ACABADO EN PINTURA COLOR ARENA,

2 -POSTES DE ACERO CALIBRE No. 14 EN FORMA DE "L" CON PERFORACIONES Y BASE|
PROTECTORA DE LAMINA DE ACERO CALIBRE NO. 14 ATORNILLADA O DOBLADA SOLDADA;
ACABADO EN PINTURA COLOR ARENA.

3 -REFUERZOS DE CARTABON DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 18, CON PERFORACIONES)
PARA SU ARMADO; ACBADO EN PINTURA COLOR ARENA.

4 -TORNILLOS DE 6.3 X 12.7 MM CON TUERCA, ROLDANA DE PRESION Y ROLDANA PLANA;
ACABADO GALVANIZADO.

5 -DIMENSIONES: 91 X 45 X 220 CMS,

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

6 - GARANTIA:

6.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y
VICIOS OCULTOS.

7 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

7.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

8 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

8.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

8.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL]
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

8.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADC A LA PROPUESTA TECNICA.

8.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

8.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

8.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTOD ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

8.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, Cj
ANEXADD A LA PROPUESTA TECNICA.

8.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANBXAQO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO,

COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO

ELAB

—

L.A.E. PATRIC ONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APCYQ
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO TR sroren | Semincosus -CRUZ RENGLON 53
DEL ESTADO Naa?. desalud de Veracruz
e ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ANAQUEL PARA PAQUETES ESTERILIZADOS ACERO INOXIDABLE MODELO:
ORIGEN DEL . PARTIDA UNIDAD | UNIDAD DE | CANTIDAD -
RECURSO FRUEESS PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA REGISTRO SANITARIO O DO
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 4 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DE_SCRIPCIéN TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1. ENTREPANO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 20 CON DOBLECES EN LAS ORILLAS A QO;r
SOLDADAS CON UN PERALTE MINIMO 25.4 MM, DE 7 ENTREANDOS.

2. REFORZADOS CON CANALETAS DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 20, UNIDAS CON
SOLDADURA TERMICA.

3. CON PERFORACIONES EN FORMA OVAL PARA TORNILOS DE 6.3 MM (1/4") DE DIAMETRO DE ACERO
INOXIDABLE, EN LOS FRENTES Y COSTADOS; ACABADO PULIDO.

4, POSTES DE nCERO INOXIDABLE CALIBRE No. 14 EN FORMA DE "L" CON PERFORACIONES Y BASE|
PROTECTORA DE LAMINA DE ACERC INOXIDABLE CALIBRE NO. 14 ATORNILLADA O DOBLADA O SOLDADA;

ACABADO PULIDO.

5. REFUERZOS DE CARTABON DE LAMINA DE ACERQ INOXIDABLE CALIBRE No. 18, CON PERFORACIONES|

PARA SU ARMADO; ACBADO PULIDO.

6. TORNILLOS DE ACERO INOXIDABLE DE 6.3 X 12.7 MM CON TUERCA DE ACERO INOXIDABLE, ROLDANA,
DE PRESION Y ROLDANA PLANA; ACABADO PULIDO.

7. TODOS LOS ACEROS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGERO MAGNETISMO, TIPO AISI304

8. DIMENSIONES APROXIMADAS: LARGO 90CM X ANCHO 45CM X ALTO 220 CM,
9. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DJE_S_CRIPCIéﬂ DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

10. GARANTIA:

10.1 GARANTiA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

11. INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

11.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

12. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

12.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL]
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

12.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISD:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

12.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.
12.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA,

12.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

OPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|

12.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA

REFERENCIADO.

A

DRA. ROMANA
DIRECTORA DE A

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

ELES PEREZ GIL
HOSPITALARIA

DRA. MARIA DE
SUBDIRECTORA DF

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO ;
COLEGIO MILITAR )
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g sesver it YERA RENGLON 54
GOBIERNO b > CRUZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 arios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.060.0134 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ANTEOJOS EMPLOMADOS MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD 3
icURs0 PROCESO PRESURURETAL RRESVA | TBIBE soLICITADA | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1. ESTRUCTURA LIGERA Y MATERIAL RESISTENTE A ALTOS IMPACTOS.
2. CON 0.75 mm DE PLOMO EN VIDRIOS, COMO MINIMO.
3. CAPA ANTIRREFLEJANTE.

4. PROTECTORES LATERALES, SUPERIOR E INFERIOR, CON 0.35 mm DE PLOMO EN AMBOS COSTADOS,
COMO MINIMO

5. ADAPTACION COI:"}PLEI’R A LA CARA COMN BANDAS ELASTICAS PARA SUJETARSE ALREDEDOR DE LA
CABEZA O MAYOR TECNOLOGIA DE AJUSTE.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

6. GARANTIA:

6.1 GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥ VICIOS
OCULTOS.

7. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

7.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.1.1 CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
7.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:5001.

7.1.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SO:13485.

7.1.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).
7.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.2.1 CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

7.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

7.2.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISO: 13485,

7.2.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO ?&K‘\OFWS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).
D

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€e~

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




%22 VE
VERACRUZ ° VERA z
GOBIERNO #2:cRUZ RENGLON 55
DEL ESTADO
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 aftos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 511.076.0351 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ARCHIVERO 4 GAVETAS MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD :
RECURSO PROGRSG PRESUPUESTAL | APLICATIVA | Meoioa | soircrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 30 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
~ REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y AT, A

1.- BASE Y REFUERZOS EN LAMINA DE ACERO CALIBRE NO. 18, ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO
HORNEADO COLOR ARENA Y RESBALONES INTEGRALES EN LA BASE.

2.- CERRADURA GENERAL DE SEGURIDAD.

3.- CORREDERAS DE ACERO, ACABADO CROMADO CON SISTEMA DE BALEROS DE
PRECISION{RODAMIENTO EMBALINADO)FABRICADO CON ACERO ENDURECIDO GRADO 200 CON
CORREDERAS DE EXTENSION TOTAL, CON AMORTIGUADORES DE CARRERA DE POLIURETANO EN TODOS
LOS CANALES, SISTEMA AUTOMATICO DE LIBERACION; DISPOSITIVO DE CAPTURA PARA EVITAR REBOTE,
CON CARRERA ULTRA-SUAVE Y OPERACION SILENCIOSA; CON RANGO MINIMO DE CARGA DE 45 KG POR
PAR DE CORREDERAS.

4.- PORTA ETIQUETA DE LAMINA DE ACERO CALIBRE NO. 24, ACABADO CROMADO.

5.- TAPA, COSTADOS, RESPALDO, FONDO Y GAVETAS CON JALADERA EMBUTIDA DE LAMINA DE ACERO
CALIBRE NO. 22; CON ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO, COLOR ARENA

6.- DIMENSIONES GENERALES: LARGO 71 CM X ANCHO 45CM X ALTO 134CM,

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7. GARANTiA:
7.1 GARANTiA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

8. INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

8.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION © ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADD.
9. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2 CERTIFI;ADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

9.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

9.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO.

L.A.E. PATRICIA GAONA'HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYD
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

(&=

\“/~"/. VERACRUZ

?} ~p—— 'L——. CUNA DEL HEROICO
fl& t; COLEGIO MILITAR
Qe )
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CONG sesver ¢ ¥ERA RENGLON 56
GOBIERNO Serdcios de +%'> CRUZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de |a Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
5  NOMBRE GENERICO MARCA:
ARCHIVERO GUARDA VISIBLE SENCILLO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD =
RECURSO PROCESO PRESUPUESTAL APLICATIVA | MEDIDA SOLICITADA REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 15 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1 - BASE DE LAMINA DE ACERQ CALIBRE No. 20; TROQUELADA Y DOBLADA; ACABADO EN
PINTURA COLOR ORO.

2 - COSTADO DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 20; TROQUELADA, DOBLADA Y BARRENADA;
ACABADO EN PINTURA COLOR ORO.

3 -DIVISORES DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 20; TROQUELADA; ACABADO EN PINTURA
COLOR ORO.

4 - ENTREPANO RANURADO DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 20; TROQUELADA Y DOBLADA;
ACABADO EN PINTURA COLOR ORO.

|5 -LARGUERO DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 16; TROQUELADA, DOBLADA Y BARRENADA;
ACABADO EN PINTURA COLOR ORO.

6 -POSTE DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 16; TROQUELADA, DOBLADA Y BARRENADA;
ACABADO EN PINTURA COLOR ORQ.

7 -TAPA DE LOS ENTREPAROS DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 20: TROQUELADA; ACABADD
EN PINTURA COLOR ORO.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

8 - GARANTIA:

I8.1 - GaRANTIA MINIMA DE DOS ANDS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y
VICIOS OCULTOS,

9 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

9.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

10 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

10.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.1.1 - CERTIFICADD DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADQ, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADQO A LA PROPUESTA TECNICA.

10.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO)
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

10.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

10.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO POR EL PAlS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

10.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SO:
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

10.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL_DOC
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

DRA, RGMA

01, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO)|

O\ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥

TIERREZ-POLO

DIRECTORA DE ATENCION MEDICA
REVISO i
L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE LO NOrUBTROER\;;AEEQPSELEEEGEEF?EESTE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTOR.
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPIT,

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR
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VERACRUZ
GOBIERNG e
DEL ESTADO de Veracruz

222 VERA

%2 CRUZ RENGLON 57

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023

Hoja 1de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
~ CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BANCA TANDEM 3 LUGARES MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD -
RECURSO REESD PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 13 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFER EN MANUAL

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DE_SCII.IPCIﬁN TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC,

CUERPO DE ASIENTO ¥ RESPALDO EN UNA SOLA PIEZA FABRICADOS A CASE DE LAMINA DE ACERQO
ROLADO EN FRIO CALIBRE No. 18, CON DOBLE CURVATURA EN LOS EXTREMOS, CON DISEND
|ERGONGMICO ¥ MULTIPERFORACIONES.

1. CON CUATRO PUNTODS DE APOYO PARA SUJECION INTEGRADOS AL ASIENTO.

2. PATAS ¥ DESCANSABRAZOS FABRICADOS EN ACERO ROLADO EN FRIO CALIBRE No.18 DE UNA SOLA
PIEZA, CON REGATONES DE ACERO ROLADO EN FRIO DE 25.4MM COMO MINIMO ANTIDERRAPANTES, CON
ALTURA AJUSTABLE.

3. SOPORTE HORIZONTAL EN PERFIL RECTANGULAR DE ACERO ROLADO EN FRIO CALIBRE N° 18 COMO
MINIMO,

4, TODOS LOS COMPONENTES, DOBLECES EN RADIOS Y ANGULOS ALINEADOS Y SIN DEFORMACIONES,
HUECOS O RELIEVES. ACABADOS LISOS Y SUAVES.

|5. SOPORTE UN PESO MINIMO DE 120KG POR ASIENTO
6. DIMENSIONES GENERALES: LARGO 180 CM X ANCHO 68 CM X ALTO 77 CM.

7. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 10%

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

B. GARANTIA:

8.1 GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥ VICIOS
OCULTOS.

9. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

19,1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR

ADJUDICADO.
10. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

10.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

10.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

10.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

10.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

10,2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

10.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

HERREZ POLO
[CION MEDICA

L.A.E. PAT ONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

GELES PAREZ GIL
NCION HOSPITALARIA

DRA. MARAA DE
SUBDIRECTORA D

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO. ss |sesver 3¢ ¥E82 RENGLON 58
GOBIERNO Be Secretaris | Servicios de Salud L - 4 R’
DEL ESTADO 587, desSalud de Veracruz
e ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE S/C CANTIDAD:
 NOMBRE GENERICO MARCA:
BANCA TANDEM 4 LUGARES MODELO:
ORIGEN DEL : PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD :
RECURSO S PROCESD PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA | soLrcrrapa |REGTSTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 29 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALDGO, ETC.

1. CUERPO DE ASIENTO Y RESPALDO EN UNA SOLA PIEZA FABRICADOS A CASE DE LAMINA DE ACERO
ROLADO EN FRIO CALIBRE No. 18, CON DOBLE CURVATURA EN LOS EXTREMOS, CON DISENOD
ERGONOMICO Y MULTIPERFORACIONES,

2 CON CUATRO PUNTOS DE APOYO PARA SUJECION INTEGRADOS AL ASIENTO.

3. PATAS Y DESCANSABRAZOS FABRICADOS EN ACERO ROLADO EM FRIO CALIBRE No.18 DE UNA SOLA
PIEZA, CON REGATONES DE ACERO ROLADO EN FRIO DE 25.4MM COMO MINIMO ANTIDERRAPANTES, CON
ALTURA AJUSTABLE.

4, SOPORTE HORIZONTAL EN PERFIL RECTANGULAR DE ACERO ROLADO EN FRIO CALIBRE N° 18 COMO|
MINIMO.

5. TODOS LOS COMPONENTES, DOBLECES EN RADIOS ¥ ANGULOS ALINEADOS Y SIN DEFORMACIONES,
HUECOS O RELIEVES, ACABADOS LISOS Y SUAVES.

&, SOPORTE UN PESO MINIMO DE 120KG POR ASIENTO
7. DIMENSIONES GENERALES: LARGO 236 CM X ANCHO 68 CM X ALTO 77 CM.
8. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 10%

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

9. GARANTiA:

9.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

10. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

10.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR|
ADJUDICADO.

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.1.1 CERTIFICADO OE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL]
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

11.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

11.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

11.2 PARA

RIFMFE NF

11.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO POR EL PALS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA,

11.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

11.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ i S PEREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO : A
e heI0 A HOSHEFALES SUBDIRECTORA N HOSPITALARI

MOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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VERACRUZ
GOBIERNO &% CPQ.JZ RENG LON 59
DEL ESTADO
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 519.104.0251 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BANCA VESTIDOR PARA BANO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA | UNIDAD | UNIDAD DE CANTIDAD "
RECURSO bt PRESUPUESTAL | APLICATIVA | MEDIDA | soLcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 13 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1. CUBIERTA Y ESTRUCTURA FABRICADAS DE TUBO DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 18 DE 32 X 32
mm (1 1/4 X 1 1/4"), ACABADO PULIDO.

2. REGATON DE PLASTICO DE 25mm (1") DE DIAMETRO CON ALTURA AJUSTABLE,

3. DIMENSIONES: LARGO 120 cm X ANCHO 30 cm X ALTURA 45 cm.

4. ACABADO PULIDO

5. TODOS LOS ACERQCS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGEROC MAGNETISMO, TIPO AISI304

6. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 cm

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS :

7. GARANTIA:

7.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS OCULTOY
8. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

8.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR ADIUDICAD
9. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDC POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADC A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

9.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PA[S DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

9.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARI‘A DE Li GELES PE EZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRE EEFGIENCI N

TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

(o 7)
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GOBIERNO Servicios de Salud % CK'Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de |a Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 511.109.0055 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BANCO ALTO PARA TALLER MODELO:
ORIGEN DEL PROCESO PARTIDA ' UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD i
RECURSO PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SeterTRaR| " > TRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 4 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0O CATALOGO, ETC.

ASIENTO DE MADERA DE PINC DE 38 MM (1 1/2") DE ESPESOR; ACABADO BARNIZ NATURAL.
1, PATAS DE TUBULAR REEDONDODE ACERO DE 19 MM (3/4") CAL. NO. 18; ACABADO EN PINTURA
COLOR ARENA O CROMADQ.

2. REGATONES F1)JOS DE HULE NEGRO,

3. DIMENSIONES GENERALES: DIAMETRO ASIENTO 30 CM A 35 CM X DIAMETRO BASE 45 CM X ALTURA
70 CM.

4. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

5.GARANTIA:
5.1 GARANTIA MINIMA DE UN ANO (12 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS OCULTOS.

6. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

6.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

7. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

7.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:5001

7.1.2. REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).

7.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.2.1 CERTIFICADO EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAN ACREDITADO POR EL PA[S DE ORIGEN, CON
COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO.

7.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

7.2.3 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).

; . [
L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE PEREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECT! ATENCION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOS RIA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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DEL ESTADO de Varacruz

ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 aftos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.108.0102 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BANCO GIRATORIO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD 3
s PROCESO 1 PRE bt kot SEATHTA pre : ‘apa | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 EQUIPO 17 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1. ASIENTO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE N° 18 DE 30CM DE DIAMETRO, ACABADO PULIDO

2. ESTRUCTURA EN TUBO DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 18 DE 25.4cm (1%) DE DIAMETRO,
ACABADO PULIDO

3. DESCANSAPIES DE TUBO DE ACERD INOXIDABLE CALIBRE N° 20 DE (1/2") DE DIAMETRO, ACABADO
PULIDO.

4. DIMESIONES GENERALES: DIAMETRO 45cm X ALTURA VARIABLE DE 51cm A 67cm.
5. REGATONES EN PLASTICO COLOR NEGRO DE ALTO IMPACTO.

6. SISTEMA DE AJUSTE DE ALTURA CON HUSILLO

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS
7. GARANTIA:
7.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

B.INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

7.1 EN CAS0 DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

9. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.1,3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO,

9.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

|5.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADQ, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA

TECNICA.
9.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.
5.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO. N
DRA, ROMA
DIRECTORA
) NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
g Al ANT
L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE -\! GELES PEREZ GIL AUTORIZARG: POR ELLICILANTE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE ATENCION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPRTALARIA
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GOBIERNO D i | s e CRUZ
DEL ESTADO s de Salud de Veracruz

ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.108.0052 CANTIDAD:
: NOMBRE GENERICO MARCA:

BANCO GIRATORIO CON RESPALDO MODELO:

ORIGEN DEL ~ PARTIDA. UNIDAD | UNIDAD DE | CANTIDAD 2

RECURSO ERUCEED  PRESUPUESTAL | APLICATIVA | MEDIDA | soLrcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:

FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 9 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1, ASIENTO DE ALTURA AJUSTABLE FABRICADO EN LAMINA DE ACERO INOXIDABLE AISI 304 CALIBRE NO
18, CON BORDES REDONDEADOS, ACABADO PULIDO.

2, BARRA DE ACERO INOXIDABLE AISI 304 DE 12.7mm (1/2") O TUBO DE ACERO INOXIDABLE AISI 304
DE 22.2mm (7/8") DE DIAMETRO, ACABADO PULIDO.

3. DESCANSAPIES DE TUBO DE ACERO INOXIDABLE AISI 304 CALIBRE N° 18 DE 16 mm (5/8") DE|
DIAMETRO, ACABADO PULIDO.

4. HUSILLO FIJO EN EL ASIENTO PARA EL AJUSTE DE ALTURA.

5. PATAS DE TUBO DE ACERO INOXIDABLE AISI 304 CALIBRE No. 18 DE 22,2 mm (7/8") DE DIAMETRO,
ACABADO PULIDO.

6. REGATONES ANTIDERRAPANTES Y DE ALTO IMPACTO, COLOR NEGRO.
7. RESPALDO DE LAMINA ACERO INOXIDABLE AISI 304 CALIBRE NO 18, ACABADO PULIDO,

8. TODOS LOS ACEROS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGERQ MAGNETISMO, TIPO AISI304

9. DIMENSIONES APROXIMADAS: DIAMETRO 35CM X ALTURA VARIABLE DE 87 A 98 CM
10. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

11. GARANTiA:

11.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

12, INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

12.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO,

13. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

131 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

13.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

13.1.2 CERTIFICJ}DO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

13.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

13.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

13.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADC A LA PROPUESTA
TECNICA.

13.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:5001, CON
LA PROPUESTA TECNICA.

13.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
REFERENCIADO.

PIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A

WO ol PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE

LO
1CA

DE ATENCION

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

S PEREZ GIL
cu‘JN HOSPITALARIA

DRA. MARIA DE
SUBDIRECTORA DE

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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DEL ESTADO ol

FICHA TECNICA

sesver i YEBS RENGLON 63

ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Herpico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

~ AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.123.0244 CANTIDAD:
- NOMBRE GENERICO MARCA:
BANQUETA DE ALTURA MODELO:
m’::o“ vmm ru&mn ”"'u"g”‘ﬂ ;":‘:;‘:A“ ‘m“::‘ REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO B CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/O CATALOGO, ETC.

1. CUBIERTA DE HULE NATURAL DE 4 mm DE ESPESOR, ACABADO ESTRIADO EN COLOR NEGRO|
ANTIDERRAPANTE.
2. ESTRUCTURA TUBULAR DE ACERO INOXIDABLE CALIERE N© 20 DE 25.4 mm (1), ACABADO PULIDO.

3. PLATAFORMA DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE N° 20 VISTA PERIMETRAL, ACABADO
FULIDO.
4. REGATONES F1JOS ANTIDERRAPANTES DE ALTO IMPACTO COLOR NEGRO.

5. DIMENSIONES: LARGO 40cm X ANCHO 28 cm X ALTURA 22 cm.
6. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 cm

7. TODOS LOS ACERCS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGERO MAGNETISMO, TIPO AISI304

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

B. GARANTIA:

8.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

9. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

9.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

10. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

10.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE;

10.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL]
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

10.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

10.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO.

10.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAlS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA,

10.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

10.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO.

RREZ POLO
Z1ON MEDICA

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECT!
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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GOBIERNO R Z
DEL ESTADO -
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de Ia Llave, cuna del Hergico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENT DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE ; 513.352.0205 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BANQUETA DE ALTURA DOS ESCALONES MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD g
RECURSO PROCESD PRESUPUESTAL | APLICATIVA | MeEDIDA | soLtcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 35 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/O CATALOGO, ETC.
1. CUBIERTA DE HULE NATURAL DE 4 mm DE ESPESOR, ACABADO ESTRIADO EN COLOR NEGRO

ANTIDERRAPANTE.
2. ESTRUCTURA TUBULAR DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE N2 20 DE 25.4 mm (1), ACABADO PULIDO.
3. CON DOS PLATAFORMAS DE LAMINA DE ACERC INOXIDABLE CALIBRE N° 20 VISTA PERIMETRAL,
ACABADO PULIDO.
4, REGATONES FIJOS ANTIDERRAPANTES DE ALTO IMPACTO COLOR NEGRO.
5. DIMENSIONES: LARGO 50cm X ANCHO 40 cm X ALTURA 33 cm.
6. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 cm
7. TODOS LOS ACEROS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGERO MAGNETISMO, TIPO AISI304

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS
8. GARANTiA:
8.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

9, INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

9.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADC DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR|
ADIUDICADO,

10. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

10.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

10.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SD:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

10.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO.

10.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

10.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

10.2.2 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADOC A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO

TECNOLOGICO A HOSPITALES NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

AUTORIZADO POR EL LICITANTE

) 20©e=

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR |
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GOBIERNO Santces do s CRUZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.113.0032 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BLINDAJE PARA GONADAS MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD =
TS PROCESO PREREESTAL [ APITERTIOA SRR 56 ADA | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1, BLINDAJE UTILIZADO PARA PROTEGER LAS GONADAS CONTRA LA RADIACION IONIZANTE,
2. ELABORADO CON MATERIAL NYLON.

3. REPELENTE AL AGUA Y A MANCHAS.

4, CON ESPESCOR EQUIVALENTE A 0.5 mm DE PLOMO.

‘5. CON CINTA VELCRO PARA SUJETARSE.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DE_SCRIPCI&N DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

6. GARANTIA:

6.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥ VICIOS
OCULTOS.

7. NORMAS/ CERTIFICACIONES,/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

7.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.1.1 CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
7.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

7.1.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SO:13485.

7.1.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO),
7.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.2.1 CERTIFICADO FDA O CE O IS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

7.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

7.2.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

7.2.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO P‘Q\R C PRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).

\

AUTORI

D MANA GUT.
DIRECTARA DE ATE

EZ POLO
\ION MEDICA

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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VERACRUZ
GOBIERNO SESVER
DEL ESTADO de Varacruz

FICHA TECNICA

22 VERA
% EROZ

ME LLENA DE ORGULLO

RENGLON 66

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BOTE DE CAMPANA GRANDE DE PLASTICO 42L MODELO:
N Dt PROCESO reurocarar | astrcariva | Uiema” | soticiTaba | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 11 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CATALOGO, ETC,

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS
1.- BOTE DE BASURA RECTANGULAR DE 42 LITROS.

2.- DE PLASTICO DURABLE Y RESISTENTE COLOR NEGRO.
3.- CON BALANCIN FRONTAL

4.- TAPA DE PLASTICO DURABLE Y RESISTENTE

5.- SUPERFICIE LISA Y DE FACIL LIMPIEZA

6.- CON ASAS PARA FACIL MANEIO

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

D!EIUPCI(E!N DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7. GARANTIA:

7.1.- GARANTIA MINIMA DE UN ANO (12 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

B.- INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

8.1.- EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

9, NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

9.1.2.- REGISTRO SANITARIC VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE
REFERENCIADO).

5.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1.- CERTIFICADO EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAN ACREDITADO POR EL PAIS DE
ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO.

9.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001

9.2.3.- REGISTRO SANITARIO VIGENTENEXPEDIDO P{R COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE
REFERENCIADO). N

@/ 0 | ‘
DRA. RONANA GUTIERRHZ POLO
DIRECTORA DE ATENCION{MEDICA

REV!

L.A.E, PATRICTA GAONA HERNANDEZ DRA, MARIA DE ELES PEREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECT! E ATENCION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPAYALARIA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

" "E:‘,? 7
“‘i“—" VERACRUZ
/7 CUNA DEL HEROICO
J'L. ‘.-:___ = } COLEGIO MILITAR
—)
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GOBIERNO Servicios de Salud oo CRL_!Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 519.132,0059 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BOTE DE CAMPANA MEDIANO MODELO:
ORIGEN DEL : _ PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD ‘
i PROCESO | paibUBONETAL R ATEVAL e L ‘Apa | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 84 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

1. CUERPO DE LAMINA DE ACERO CALIBRE NO. 20. CON REFUERZOS EN EL PISO PARA RECIBIR
DEPOSITO; ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO COLOR ARENA

2. DEPOSITO INTERIOR DE 35.5cm X 23cm X 44cm DE LAMINA DE ACERO GALVANIZADA, CALIBRE NO. 20
CON ASIDERAS INTEGRADAS.

3. TAPA DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE NO. 20, CON BISAGRA TIPO PLANO PARA SU
REGISTRO Y TOPES DE HULE; CON EJE DEABATIMIENTO DE LA CAMPANA DE VARILLA REDONDA DE
ACERO; ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADD, COLOR ARENA

4. ZOCLO DE LAMINA DE ACEROC INOXIDABLE CALIBRE NO. 18, ACABADO PULIDO,
5. DIMENSIONES: ANCHO 48cm X FONDO 26cm X ALTURA 68cm.
6. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 cm

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

D__!SCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7. GARANTIA:

7.1 GARANTiA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.,

8. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

8.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

9. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE]
REFERENCIADO.

9.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

15.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL Pais DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA|
TECNICA.

9.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

ELABORO

DRA. MARIA DE
SUBDIRECT
HOS

L.A.E. PATRICM GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

-~
VERACRUZ
9 CUNA DEL HEROICO .
I{ & COLEGIO MILITAR |
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
- CLAVE 519,132.0059 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BOTE DE CAMPANA MEDIANO DE ACERO INOXIDABLE MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD | UNIDAD DE | CANTIDAD »
Recurso |  PROcEso PRESUPUESTAL | APLICATIVA |  WEDIDA | SOLIcITADA |RECISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CATALOGO, ETC.

1, CUERPO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE NO. 20. CON REFUERZOS EN EL PISO PARA
RECIBIR DEPOSITO; ACABADO PULIDO.

2. DEPOSITO INTERIOR DE 35.5cm X 23cm X 44cm DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE, CALIBRE NO. 20
CON ASIDERAS INTEGRADAS.

3. TAPA DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE NO. 20, CON BISAGRA TIPO PLANO PARA 5U
REGISTRO Y TOPES DE HULE; CON EJE DEABATIMIENTO DE LA CAMPANA DE VARILLA REDONDA DE ACERD|
|INOXIDABLE; ACABADD PULIDO.

4, ZOCLO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE NO. 18, ACABADO PULIDO.
5. DIMENSIONES: ANCHO 48cm X FONDO 26cm X ALTURA 6Bcm,
6. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 cm

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7. GARANTIA:

7.1- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

8. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

8.1- EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

9. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

|5.1- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

|9.1.2- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

9,1.3- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

|9.2- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1- CERTIFICADD DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL

ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA,

9.2.2- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,
9,2.3- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE

REFERENCIADO.

2
o

ERREZ\POLO
CIGN MEBICA

L.A.E. PA A'HERNANDEZ DRA. MARIA DE PEREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECT! ATENCIGN

TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPEMLARIA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

/| VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——
B COLEGIO MILITAR |
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GOBIERNO Servicios de Salud oFo CRQZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
- AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO |MaRcA:
BOTE DE CAMPANA MEDIANO DE PLASTICO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA - UNIDAD | UNIDAD DE CANTIDAD .
RECURSO PROCESD: PRESUPUESTAL | APLICATIVA | meoIDA | soircrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

1.- BOTE DE BASURA RECTANGULAR DE 26 LITROS.
2.- DE PLASTICO DURABLE Y RESISTENTE COLOR NEGRO.

3.- CON BALANCIN FRONTAL

4.- TAPA DE PLASTICO DURABLE Y RESISTENTE
5.- SUPERFICIE LISA Y DE FACIL LIMPIEZA

6.- CON ASAS PARA FACIL MANEIQ

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7.- GARANTEA:

7.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ARDS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥ VICIOS
OCULTOS.

8.- INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

8.1.- EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

9.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
9.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1.- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

9.1.3.- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

9.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1.- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPLA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

9.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

|3.2.3.- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO A ADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

PEREZ GIL
CION

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©~

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO :
COLEGIO MILITAR
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de Veracruz

FICHA TECNICA

sesver i YERA RENGLON 70

ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja1de 1

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.138.0056 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BOTE SANITARIO CON TAPA DE PEDAL MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA ~ UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD '
RECURSO TRaEey PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA RECINTRO SANITARIO:O:DOKL

FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 56 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1, DEPOSITO INTERIOR DE LAMINA DE ACERO CALIBRE N° 20, ACABADO GALVANIZADO CON MAXIMA
PROFUNDIDAD QUE PERMITA ACCIONAR MECANISMO.

2. ESTRUCTURA EXTERIOR DE LAMINA DE ACERO CALIBRE NO 20, ACABADO EN ESMALTE
ELECTROSTATICO HORNEADO, COLOR ARENA

3. MECANISMO DE LAMINA DE ACERO, ACABADO GALVANIZADO PARA ABATIMIENTO DE TAPA,

4, PEDAL EN LAMINA DE ACERO CALIBRE N° 12, ACABADO GALVANIZADO CON CUBIERTA DE HULE NEGRO
ESTRIADO DE 6 MM. (1/4") DE ESPESOR.

5. TAPA SUPERIOR DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 22, ACABADO PULIDO

6, ZOCLO DE LAMINA DE ACERQ INOXIDABLE CALIBRE N® 18. ACABADO PULIDO.

7. ACABADO CROMADO O EN LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE NO 18 ACABADO PULIDO MATE.
8. DIMENSIONES: LARGO 26cm X ANCHO 26cm X ALTURA 60cm.

9. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 cm

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DECRIPCIﬂN DE REgUERIHIENTBS ADICIONALES OFERTADOS

10. GARANTIA:

10.1-GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

11. INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

11.1°EN CASC DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

12. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

12.1-PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:
12.1.1*CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.
12.1.2-CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTOD ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

12.1.3-DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

12.2-PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.2.1-CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PA[S DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

12.2.2-CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

12.2,3°DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO A DO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO, ™

i

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ $
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUDBRD?RE‘S'I'ROIQAD:E
TECNOLOGICO A HOSPITALES

S PEREZ GIL
NCION HOSPITALARIA

NOMERE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

P ~ @
;\,?\??Z vzngcnuz
/ :,.{_lr_‘ " CUNA DEL HEROICO

COLEGIO MILITAR
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GOBIERNO Servicios de Salud *9oP CRQZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE : s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BOTE SANITARIO CON TAPA DE PEDAL ACERO INOXIDABLE MODELO:
ORIGEN DEL : ! PARTIDA UNIDAD | UNIDAD DE | CANTIDAD P
RECURSO pROfO PRESUPUESTAL | APLICATIVA | MEDIDA EHGBAS| REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 EQUIPO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/ CATALOGO, ETC.

1. DEPOSITO INTERIOR DE LAMINA DE ACERO CALIBRE NO 20, ACABADO PULIDO CON MAXIMA
PROFUNDIDAD QUE PERMITA ACCIONAR MECANISMO.

2, ESTRUCTURA EXTERIOR DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE N® 20, ACABADO PULIDO.

3. MECANISMO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE, ACABADO PULIDO PARA ABATIMIENTO DE TAPA.

4, PEDAL EN LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE N© 12, ACABADO PULIDO CON CUBIERTA DE HULE
NEGRO ESTRIADO DE 6 MM, (1/4") DE ESPESOR.

5. TAPA SUPERIOR DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 22, ACABADO PULIDO
6. ZOCLO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE N 18, ACABADO PULIDO.

7. ACABADO EN LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE N° 18 ACABADO PULIDO MATE.
8. DIMENSIONES: LARGO 26cm X ANCHO 26cm X ALTURA 60cm.

9. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 cm

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

10. GARANTIA:

10.1 GARANTiA MiNIMA DE DOS AROS {24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥ VICIOS
OCULTOS.

11, INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

11.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

12. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

12.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

12.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:8001, CON COPLA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

12.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

12.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA,

12.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

12.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SU%‘;}‘?R:::O‘:&DEQ_E % OSEI%I'ZALG;;]&

TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR |
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GOBIERNO sl +%> CRUZ
DEL ESTADO de Varacruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.143.0059 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
BURO CON CAJON HOSPITALARIO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD 3
RECURSO PROCESO PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 14 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC. .

1. CUBIERTA DE LAMINA DE ACERO NO. 22, ACABADO EN LAMINADO PLASTICO COLOR MATE.

2, ESTRUCTURA DE LAMINA DE ACERO CALIBRE NO. 22, ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO
HORNEADO, COLOR ARENA. CON REPISA INTERMEDIA.

3, CAJON EN LAMINA DE ACERC CALIBRE NO, 22, ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO,
COLOR ARENA, CON CORREDERAS Y JALADERAS DE BOTON,

4, PATAS FABRICADAS EN TUBO CUADRADO DE ACERO DE 2.54 cm CALIBRE 20.
|5. REGATONES DE HULE.

6. DIMENSIONES GENERALES: ANCHO 35 cm X LARGO 35cm X ALTO 35 cm.

7. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DE_SCRIPCIﬁN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

8. GARANTiA:

8.1 GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥ VICIOS
OCULTOS.

9. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

9.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

10. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

10.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

10.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

10.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

10.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAlS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.,

10.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

10.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A ROPUESTA TECNICA ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

PEREZ GIL
OSPITALARIA

DRA. MARIA DE
SUBDIRECTORA DE

NOMERE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



%22 VE
VERACRUZ SESVER #: VERA 74
GOBIERNO Servicios de Salud Lol - g CK'._.!Z RENGLON 73
DEL ESTADO de Varacruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 5/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO o o MARCA:
BURO DOMESTICO MODELO:
ORIGEN DEL i PARTIDA | uNiDAD | uNIDADDE | canTIDAD -
Recurso | PROCESO | pppsupuestaL | Apircativa | Mepioa | souzcrvapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

1 - BURO CON 3 CAJONES
2 -ESTRUCTURA DE MADERA INDUSTRIALIZADA COLOR MADERA, ACABADO MELAMINA,
3 -CAJON CON JALADERA CADA UNO

4 -DIMENSIONES GENERALES APROXIMADA : LARGO 50cm X ANCHO 45cm X ALTURA 90 cm

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

5 - GARANTIA:

5.1 - GARANTiA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y
VICIOS OCULTOS,

6 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

6.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

7 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

7.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADOQ, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

7.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

7.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

7.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

7.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

7.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

DRA, RO
DIRECTO| E A

L.A.E. PATR ACNA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO .
COLEGIO MILITAR

1823-2023




VERACRUZ
GOBIERNO 5523,5"
DEL ESTADO de Veracruz

FICHA TECNICA

“ Ye8% RENGLON 74

ME LLENA DE ORGULLO

2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 2

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA

CLAVE 531.156.0147

NOMBRE GENERICO

CAMA CAMILLA RADIOTRANSPARENTE

ORIGEN DEL ROCES PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD £
RECURSO ¥ 2 PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA REGIETRO SANITARIO-0.DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

CAMILLA HIDRAULICA Y/O NEUMATICA, RODABLE Y DE ALTURA VARIABLE PARA FACILITAR L&
REALIZACION DE ESTUDIOS RADIOLOGICOS. DE SUPERFICIE RADIOTRANSPARENTE A TODO
LO LARGO DE LA CAMILLA, LA CUAL PROPORCIONA DIFERENTES POSICIONES.

1 - CAMILLA RADIOTRANSPARENTE.

2 - QUE SOPORTE UN PESO DE 200 KG COMO MinNIMO.

3 - QUE PERMITA DAR LAS SIGUIENTES POSICIONES EN FORMA HIDRAULICA ¥/O MEUMATICA:

3.1 - TRENDELENBURG DE 159 COMO MINIMO.

3.2 - TRENDELENBURG INVERSO DE 15° COMO MiNIMO.

3.3 - SECCION DE ESPALDA O FOWLER CON SISTEMA NEUMATICO QUE CUBRA EL RANGO DE 0
A 870 COMO MINIMO.

3.4 - ALTURA Y DESCENSO AJUSTABLE QUE CUBRA EL RANGO DE 66 CM. A 85 CM. (MEDIDO
DE LA SUPERFICIE DE LA CAMILLA AL PISO, SIN COLCHGN), COMO MINIMO.
4 - SUPERFICIE DE LA CAMILLA RIGIDA.

5 - DIMENSIONES DE LA SUPERFICIE DEL PACIENTE 185 CM. DE LARGO X 65 CM. DE ANCHO,
COMO MINIMO.

6 - DIMENSIONES DE LA CAMILLA (CON BARANDALES ARRIEA): LONGITUD TOTAL EN EL
RANGO DE 210 A 218 CM. ANCHO TOTAL EN EL RANGO DE 77 A 86CM.

7 - SUPERFICIE DEL PACIENTE RADIOTRANSPARENTE (NO DE ACRILICO) A TODO LO LARGOD
DE LA CAMILLA,

8 - PORTA CHASIS A TODO LO LARGO DE LA CAMILLA CON SISTEMA DE SUJECION.

9 - BARANDALES LATERALES PLEGABLES O ABATIBLES.

10 - PARACHOQUES PERIMETRAL DE LA CAMILLA Y/O EN CADA ESQUINA,

11 - COLCHON DE POLIURETANO DE 6 CM DE ESPESOR COMO MINIMO, DE ALTA DENSIDAD,
ANTIESTATICO, RECUBRIMIENTO DE MATERIAL LAVABLE, REPELENTE A LIQUIDOS,
RETARDANTE AL FUEGO. DE LA MISMA MARCA DE LA CAMILLA Y DIMENSIONES ACORDE AL
MODELO.

12. BASE O COMPARTIMIENTO INTEGRADO EN LA PARTE INFERIOR PARA ALMACENAMIENTO
DE TANQUES DE OXIGENO ¥ PERTENENCIAS DEL PACIENTE.

13. RUEDAS ANTIESTATICAS O CONDUCTIVAS DE 20 CM COMO MINIMO,
14. CON SISTEMA DE DIRECCIONAMIENTO PARA FACILITAR LA CONDUCCION DE LA CAMILLA
A TRAVES DE QUINTA RUEDA.

15. CON SISTEMA DE FRENADO CENTRALIZADO PARA LAS CUATRO RUEDAS.

1

3

. CAPACIDAD DE COLOCAR POSTE PORTA SOLUCIONES EN LAS CUATRO ESQUINAS.

~

. CINTURONES DE SUJECION PARA EL PACIENTE (DOS COMO MINIMO).
18. GANCHOS PARA BOLSAS DE SOLUCIONES EN AMBOS LADOS DE LA CAMILLA.

1

19. ACCESORIOS INCLUIDOS:
19.1. PORTHCHASIS LATERAL
19.2. P E PORTA SOLUCIONES DE ALTURA VARIABLE O TELESCOPICO

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
CATALOGO, ETC.

e

MOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTEI'E-
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©~-

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




; V4
VERACRUZ SESVER pr fERA REN G LO N 74
GOBIERNO S % cp\gz
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE 531.156.0147 MODELO:
NOMBRE GENERICO - . |REGISTRO SANITARIO O DOF:
CAMA CAMILLA RADIOTRANSPARENTE CERTIFICADOS DE CALIDAD:
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

20 - GARANTIA:

20.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

21 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y /O CORRECTIVO:

21.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE
GARANTIA, DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6
MESES INCLUYENDO KITS ¥ REFACCIONES CRIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO,
COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO ¥ TECNOLOGIA OFERTADA.

21.2,- DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O
TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO. ASI MISMO DEBERA
OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA
MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA).

22 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA ¥ CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

22.1 - LA INSTALACION DEL EQUIPC DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA
DESTINO DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/Q
TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO,

23 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
23.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

23.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO
OFICIAL ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

23.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

23.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

23.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

23.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO
OFICIAL ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

23.2,2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

23.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

24 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

24,1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO
¥ DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE ENESPAROL. EN CASO DE QUE EL
MANUAL SE ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL
ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANDL DEL MANUAL.

24,2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO P{BERA DF_\ENTR AR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.
A

MOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYD
TECNOLOGICO A HOSPITALES

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO ;
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




VERACRUZ
GOBIERNO
DEL ESTADO

de Veracruz

sesver i YEBS RENGLON 75

ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023

Hoja 1de 2
FICHA TECNICA
'AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/c CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CAMA CLINICA MULTIPLES POSICIONES MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD N
P PROCESO presupuseraL | aptrcariva | | meoroa | soLtcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 10 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPEIC‘)ﬁ TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

CAMA MECANICA RODABLE QUE FACILITA LA ATENCION DEL PACIENTE EN HOSPITALIZACION,
1.- CAMA HOSPITALARIA MECANICA DE MULTIPLES POSICIONES.

2.- CAMA CON SITEMA MECANICO PARA SU OPERACION.

3.- CON CAPACIDAD MINIMA DE CARGA DE 220 Kg. O MAYOR.

4.- QUE PERMITA DAR LAS SIGUIENTES POSICIONES OE FORMA MANUAL:

4.1.- TRENDELEMBURG DE 18° COMO MINIMO.

4.2.- TRENDELEMBURG INVERSO DE 18° COMO MINIMO.

4.3.- SECCION DE ESPALDA O FOWLER DE 0 A 85° COMO MINIMO.

4.4.- SECCION DE RODILLA QUE CUBRA EL RANDO DE 0 - 25° COMO MINIMO.

4,5.- ALTURA Y DESCENSO AJUSTABLE QUE CUBRA EL RANGO DE 47 cm A 76 cm (MEDIDO DE LA
PLATAFORMA DE LA CAMA AL PISO, SIN COLCHON), COMO MINIMO.

4.6.- POSICION DE REANIMACION CARDIO PULMONAR (RCP).
4.7.- POSICION VASCULAR O ELEVACION DE PIES.
5.- CON RUEDAS ANTIESTATICAS DE 20cm DE DIAMETRO. Y FRENO CENTRAL.

6.- BARANDALES LATERALES ABATIBLES QUE PERMITAN LA TRANSFERENCIA SEGURA DEL PACIENTE, EN
SECCION DE CABEZA, EN SECCION DE PIES Y UNO CORRIDO EN CADA LADO DE LA CAMA

7.- CABECERA Y PIECERA DESMONTABLES DE MATERIAL DE ALTA RESISTENCIA A SOLVENTES Y GOLPES.

8.- DIMENSION DE LA CAMA (+/- 5%): LONGITUD TOTAL 220 cm; ANCHO TOTAL 110 cm, CON
1BARANDALES ARRIBA

9.- DIMENSIONES DE LA SUPERFICIE DEL PACIENTE: 195 cm DE LARGO X 85 em DE ANCHO, COMO
MINIMO.

10.- GANCHOS PARA BOLSAS DE SOLUCIONES EN AMBOS LADOS DE LA CAMA,
11.- CAPACIDAD DE COLOCAR EL POSTE PORTA SOLUCIONES EN LAS 4 ESQUINAS.

12.- PALANCAS O MANIVELAS ABATIBLES O REMOVIBLES PARA EL POSICIONAMIENTO MANUAL DE LA
CAMA,

13.- SUPERFICIE DE LA CAMA EN LAMINA DE ACERO, ACABADO EN PINTURA ELECTROSTATICA.

14.- COLCHON DE POLIURETANO DE 15 cm (+/- 5%) DE ESPESOR, DE ALTA DENSIDAD CON DISENO DE|
REDUCCION DE PRESION, ANTIESTATICO, RECUBRIMIENTO DE MATERIAL LAVABLE, REPELENTE A
LIQUIDOS, RETARDANTE AL FUEGO Y CON FUNDA REMOVIBLE PARA LAVADO. DE LA MISMA MARCA DE LA/
CAMA Y DIMENSIONES ACORDE AL MODELO.

15.- CON PROTECTORES O PARACHOQUES EN LAS CUATRO ESQUINAS.
16.- POSTE DE ALTURA VARIABLE PARA SOLUCIONES INTRAVENOSAS (PORTAVENOCLISIS).

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

ESPECIFICACIQNES ADICIONALES SOLICITADAS
17. GARANTiA:

17.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.
18. MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0O CORRECTIVO:

18.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 12 MESES INCLUYENDO KITS ¥
REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y

TEC NOLOG_i.A OFERTADA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



VERA

ry
GOBIERNO SESVER - RENGLON 75
GOBIERNO s ' CRUZ
D EL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE i S/C MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

CAMA CLINICA MULTIPLES POSICIONES

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

18,2, DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL
PERSONAL QUE DARA DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO. ASi MISMO
DEBERA OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA
MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA).

19. INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

19.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO.

19.2.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS) Y
AS MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

19.3.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL|
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA PROPUESTA
TECNICA QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

20. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

20.1.- PARA BIENES DE CRIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

20.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
20.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.
20.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISO:13485.

20.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

20.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

20.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PA[S DE ORIGEN VIGENTES.
20.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

20.2,3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

20.2.4,- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

21. MANUALES DE OPERACION Y/O SERVICIO:

21.1.- EL PROVEEDCR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥ DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPARNOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL,

21.2.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEB‘ERA DEENTREGAR/ MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

L.A.E. PATRI ONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

PEREZ GIL
HOSPITALARIA

DRA. MARIA DE U}
SUBDIRECTORA D

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR _

1823 - 2023



409 V-
VERACRUZ SESVER $5% ERA 4
GOBIERNO Servicios de Salud oD sz RENGLON 76
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 2
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CAMA DE HOSPITALIZACION PEDIATRICA MODELO:
ORIGEN DEL e PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD 3
RECURSO EROCERO | presupuestaL | apircaiva | MEDIDA | soLicitapa [REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

CAMA MECANICA RODABLE QUE FACILITA LA ATENCION DEL PACIENTE PEDIATRICO EN
HOSPITALIZACION.
2.- CAMA CON SITEMA MECANICO PARA SU OPERACION.
3.- CON CAPACIDAD MINIMA DE CARGA DE 100 kg.

4.- QUE OPERE EN FORMA MANUAL PARA SUBIR Y BAJAR TODAS LAS POSICIONES DEFINIDAS, COMO
|SON:

4.1.- TRENDELEMBURG DE 15° O MAYOR.

4.2,- TRENDELEMBURG INVERSO DE 15° O MAYOR.

4.3.- SECCION DE ESPALDA O FOWLER DE 0 A 75° COMO MiNIMO.
4.4.- SECCION DE RODILLA -35° COMO MINIMO.

4,5.- ALTURA AJUSTABLE QUE CUBRA EL RANGO DE 40 cm A 85 cm (MEDIDO DE LA PLATAFORMA DE LA
CAMA AL PISO, SIN COLCHON) COMO minIMO.

4.6- POSICION DE REANIMACION CARDIO PULMONAR (RCP).
4.7.- POSICION VASCULAR O ELEVACION DE PIES.
|5.- CON RUEDAS ANTIESTATICAS DE 20cm DE DIAMETRO Y FRENO/DIRECCIONAMIENTO CENTRAL.

6.- BARANDALES LATERALES ALTOS PARA PEDIATRICOS, ABATIBLES CON RECUBRIMIENTO RESISTENTE A
(GOLPES Y A DESINFECTANTES, 2 EN SECCION DE CABEZA Y 2 EN SECCION DE PIES O UNO CORRIDO A
(CADA LADO DEL PACIENTE.

7.- CABECERA Y PIECERA DESMONTABLES DE MATERIAL DE ALTA RESISTENCIA A SOLVENTES ¥ GOLPES.

8.- DIMENSION MAXIMA DE LA CAMA INCLUYENDO BARANDALES (+/- 5%): 185 cm DE LARGO X 80 cm DE
ANCHO

9.- DIMENSIONES DE LA SUPERFICIE DEL PACIENTE 160 cm DE LARGO X 75cm DE ANCHO, COMO
MINIMO.

10.- GANCHOS PARA BOLSAS DE SOLUCIONES EN AMBOS LADOS DE LA CAMA,

11, CAPACIDAD DE COLOCAR EL POSTE PORTA SOLUCIONES EN LAS 4 ESQUINAS,

12, PALANCAS O MANIVELAS ABATIBLES PARA EL POSICIONAMIENTO MANUAL DE LA CAMA.
13.- SUPERFICIE DE LA CAMA EN LAMINA DE ACERC, ACABADO EN PINTURA ELECTROSTATICA.

14.- COLCHON DE POLIURETANG DE 15 cm. (+/- 5%) DE ESPESOR, DE ALTA DENSIDAD CON DISENO DE
REDUCCION DE PRESION, ANTIESTATICO, RECUBRIMIENTO DE MATERIAL LAVABLE, REPELENTE A
LIQUIDOS, RETARDANTE AL FUEGO Y CON FUNDA REMOVIBLE PARA LAVADO, DE LA MISMA MARCA DE LA
CAMA Y DIMENSIONES ACORDE AL MODELO.

15.- CON PROTECTORES O PARACHOQUES EN LAS CUATRO ESQUINAS.
16.- POSTE DE ALTURA VARIABLE PARA SOLUCIONES INTRAVENOSAS (PORTAVENOCUSIS),

REFERENCIA EN MANUAL

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

17. GARANTIA:

17.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

18. MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y¥/O CORRECTIVO:

18.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO ¥/O CORRECTIVO CADA 12 MESES INCLUYENDO KITS ¥
REFACCIONES ORIGIMALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES COM LA MARCA, MODELO ¥
TECNOLOGIA/OFERTADA.

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

NOMERE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

1823 - 2023

20€©~

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR |



VERACRUZ
GOBFERNO s Secretaria ?EbﬁstEn
DEL ESTADO de Salud de Veracruz

%22 VERA

2 CRUZ RENGLON 76

2023: 200 afios de Veracruz de |gnacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja2de 2

FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE s/C MODELO:
'NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

CAMA DE HOSPITALIZACION PEDIATRICA

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

18.2. DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION GQUE RESPALDE LA ESPECMLIZACIION DEL
PERSONAL QUE DARA DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO. ASI MISMO
DEBERA OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA
MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA).

19. INSTALACI(‘)N. PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

19.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO
SANITARIO.

19.2,- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMECICOS) Y
asf MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA ¥ MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES, ETC).

19.3.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE
Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA PROPUESTA TECNICA QUE
RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS CAPACITACIONES DE
ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO,

20. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

20.1,- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

20.1.1.- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS,
20.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001,
20.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:13485.

20.1.4.- REGISTRO S5ANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF.

20.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

20.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
20.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

20.2.3.- CERTIFICADD DE CALIDAD VIGENTE I150:13485.

20.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF

21. MANUALES DE OPERACION Y /0 SERVICIO:

21.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥ DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

21.2.- EL PROVEEDOR ADIUDICADO DEBEP;\DE ﬁG MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

DRA. GUTIERREZ PELO
DIR RA DE ATENCION MEDTE
ELABOR|
L.AE. PA HERNANDEZ DRA. MARIA DE LOG\ A

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO

1
TECNOLOGICO A HOSPITALES )

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO :
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Varacruz —
ME LLENA DE ORGULLO
2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 2
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CAMA CUNA HOSPITALARIA CON BARANDAL MODELO:
ORIGEN DEL : e PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD "
RECURSO | PROCESO PRESUPUESTAL AFCICATIVA s soLicrTaDA | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

CAMA CUNA MECANICA DE MULTIPLES POSICIONES PARA PACIENTES PEDIATRICOS
1.- CAMA CON SITEMA MECANICO PARA SU OPERACION
2,- CON CAPACIDAD MINIMA DE CARGA DE 75 KG

3.- ESTRUCTURA DE TUBERIA DE ACERO CON PINTURA EPOXICA LIBRE DE PLOMO O MAYOR
TECNOLOGA

4,- SUPERFICIE DE LA CAMA RIGIDA (SIN RESORTES)

5.- QUE PERMITA DAR LAS SIGUIENTES POSICIONES DE FORMA MANUAL:
5.1,- TRENDELEMBURG 15° Y CONTRALEMBURG 15°, COMO MINIMO.
5.2.- FOWLER DE 0° A 75° COMO MINIMO

5.3.- SECCION DE RODILLAS 457

6.- POSICION DE REANIMACION CARDIO PULMONAR (RCP).

7.- PALANCAS O MANIVELAS ABATIBLES O REMOVIBLES PARA EL POSICIONAMIENTO MANUAL DE LA
CAMA CUNA

8.- MEDIDAS APROXIMADAS: LARGO TOTAL 170 cm X ANCHO TOTAL 80 cm (+/- S5cm).

9.- ALTURA Y DESCENSO AJUSTABLE QUE CUBRA EL RANGO DE 60 cm A 80 cm +/-5cm (MEDIDO DE LA
PLATAFORMA DE LA CAMA AL PISO, SIN COLCHON), COMO MINIMO

10.- BARANDALES LATERALES TELESCOPICOS ABATIBLES DE 3 POSICIONES EN AMBOS LADOS DE LA
CAMA DE ALTA RESISTENCIA A SOLVENTES Y GOLPES, CON UNA SEPARACION MAXIMA DE 6cm Y
SISTEMA DE SEGURIDAD QUE EVITE BAJARSE, CON ALTURA MINIMA DE 60cm.

11,- CABECERA ¥ PIECERA TRANSPARENTES, CON COLORES Y MOTIVOS DIVERIDOS. Y REMOVIBLES

12.- CON 4 RUEDAS CON RUEDAS ANTIESTATICAS DE 15.5cm DE DIAMETRO COMO MINIMOD. CON
SISTEMA DE FRENADO CENTRALIZADO,

13.- COLCHON DE POLIURETANO DE 10 em. (+/- 5%) DE ESPESOR, DE ALTA DENSIDAD CON DISENO)|
DE REDUCCION DE PRESION, ANTIESTATICO, RECUBRIMIENTO DE MATERIAL LAVABLE, REPELENTE A
LiQUIDOS, RETARDANTE AL FUEGO ¥ CON FUNDA REMOVIBLE PARA LAVADO, DE LA MISMA MARCA DE
LA CAMA Y DIMENSIONES ACORDE AL MODELO.

14.- CAPACIDAD DE COLOCAR EL POSTE PORTA SOLUCIONES EN LAS 4 ESQUINAS Y POSTE PORTA
SOLUCIONES DE ALTURA VARIABLE O TELESCOPICO

15.- CON PROTECTORES O PARACHOQUES EN LAS CUATRO ESQUINAS.

16.- GANCHOS PARA BOLSAS DE SOLUCIONES EN AMBOS LADOS DE LA CAMA,

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

17. GARANTIA:

17.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

18. MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

18.1.- DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GaRAN‘I'iA, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 12 MESES INCLUYENDO KITS ¥
REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELO Y
TECNOLOGIA OFERFADA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 -2023
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VERACRUZ SESVER (\%@ ERA 4
GOBIERNO Servicos de Salud «%» CRUZ RENGLON 77
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
 AREA REQUIRENTE MARCA:
- CLAVE MODELO:

NOMBRE GENERICO

|REGISTRO SANITARIO O DOF:

CAMA CUNA HOSPITALARIA CON BARANDAL

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DE_S_CRIPCI&N DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

18.2. DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION DEL
PERSONAL QUE DARA DICHOS MANTENIMIENTOS DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO. Asf MIsSMO
DEBERA OTORGAR A LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA
MANTENIMIENTO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTLA).

19, INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

19.1.- LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTIND DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSOMAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

19.2.- CAPACITACION AL PERSONAL EN TODOS LOS TURNOS, SIN QUE GENERE COSTO EXTRA. LAS
CAPACITACIONES SE DARAN PARA EL AREA MEDICA (MEDICOS, TECNICOS MEDICOS Y PARAMEDICOS)
¥ ASi MISMO PARA EL AREA TECNICA (ING. BIOMEDICA Y MANTENIMIENTO, SERVICIOS GENERALES,
ETC).

19.3.- LAS CAPACITACIONES DEBERAN DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL
FABRICANTE Y/O TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO. ANEXANDO DOCUMENTACION A LA PROPUESTA
TECNICA QUE RESPALDE LA ESPECIALIZACION TECNICA DEL PERSONAL QUE DARA DICHAS
CAPACITACIONES DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO.

20. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

20,1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

20.1.1.- CERTIFICADC VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA
COFEPRIS.

20.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

20.1.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

20.1.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF,

20.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE

REFERENCIADA DE:

20.2.1.- CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.
20.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

20.2.3.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SO:13485.

20.2.4.- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF
21. MANUALES DE OPERACION Y/0 SERVICIO:

21.1.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

21.2.- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.
o

"N

AUTORIZO
DRA. GUTIERREZ POLE-
DIRE DE ATEMCION MEDICA

; Emaoqw
L.A.E. Pgﬁig)m HERNANDEZ

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

S PEREZ GIL
HOSPITALARIA

DRA. MARIA DI
SUBDIRECTORA D

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MlLl"l_'A_ﬂ

1823 - 2023
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GOBIERNO o s cRUZ RENGLON 78
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE = 5/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CAMARA CEFALICA NEONATAL MODELO:
ORIGEN DEL e ey - PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD 4
" RECURSO PROCESO .  PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

™3

. DISPOSITIVO QUE PERMITE LA ADMINISTRACION DE OXIGENO EN CONDICIONES DE HUMEDAD.
ACRILICO TRANSPARENTE DE UNA PIEZA,

CAMARA CEFALICA TAMANOS: NEONATAL (DOS PIEZAS)

. DISENO EN FORMA DE CUPULA.

CON VENTANA EN FORMA DE ARCO EN LA PARTE FRONTAL BAJA PARA EL CUELLO.

CON ORIFICIO ESTANDAR PARA CONEXION DE MANGUERA,

BORDES REDONDEADOS.

W N

s

A

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

|8. GARANTIA:

8.1- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

9. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1- CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
9.1.2 -CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE I1S0:9001.

9.1.3- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

9.1.4- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).
9.2- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1 -CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

9.2.2- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

9.2.3- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

9.2.4- REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR ICOFFPR S @ DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADQO).

LAE PA A GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

> _L *‘-‘ f . VERACRUZ

[".L .._.4_\ CUNA DEL HEROICO —

ééf 5 --4.3 COLEGIO MILITAR

=== 1823-2023



VERACRUZ ESVE
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DEL ESTADO de Veracruz

FICHA TECNICA

“22 VERA
#%% CRUZ

ME LLENA DE ORGULLO

RENGLON 79

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
: cuvz s S/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CAMARA CEFALICA PEDIATRICA JUEGO MODELO:
w“":" PROCESO. | ru:u“::::r il ”"L:::‘“'; i ":‘:"';“ D:"' w“"u"g_r":g‘ REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

[y

. DISPOSITIVO QUE PERMITE LA ADMINISTRACION DE OX{GENO EN CONDICIONES DE HUMEDAD.

ACRILICO TRANSPARENTE DE UNA PIEZA,

=

. CAMARA CEFALICA TAMANOS: LACTANTE ¥ ESCOLAR (DOS PIEZAS DE CADA UNQ).

>

DISENGC EN FORMA DE CUPULA,

tn

CON VENTANA EN FORMA DE ARCO EN LA PARTE FRONTAL BAJA PARA EL CUELLO.
. CON QRIFICIO ESTANDAR PARA CONEXION DE MANGUERA.

o

o

BORDES REDONDEADOS.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

8. GARANTIA:

8.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE
OCULTOS.

9. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

FABRICACION Y VICIOS

9.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1 CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
9.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

|59.1.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:13485.

9.1.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).
9.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1 CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

9.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

9.2.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISO:13485.

9.2.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXI?QIDO/P_O\R COFETR S O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).

ELAHORO

L.A.E. PA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYQ
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERNO besseragy &#¥s CRUZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 aflos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.191.0100 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CARRO CAMILLA PARA CADAVERES MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD .
RECURSO FROCRED PRESUPUESTAL | APLICATIVA | meDIDA | soLrcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/O CATALOGO, ETC.

CARRC TIPO CAMILLA DE ACERO INOXIDABLE PARA EL TRASLADO DE CADAVERES,
CON ALTURA AJUSTABLE.

ALTURA MAXIMA DEL CARRO CAMILLA ENTRE 90 cm A 115 cm.

ALTURA MINIMA DEL CARRO CAMILLA ENTRE 40 cm A 70 cm.

CON INCLINACION HASTA 45° COMO MINIMO.

CAMILLA DE ACERO INOXIDABLE EXTRAIBLE.

CON BORDE ALREDEDOR DE LA PLATAFORMA PARA LA RETENCION DE LIQUIDOS Y TAPON DE
DRENADOC.

8. RUEDAS ANTIESTATICAS O CONDUCTIVAS,
9. SISTEMA DE BLOQUEO EN LAS 4 RUEDAS.

= O v kW Mo

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS A

10. GARANTIA:

10.1 GARANTiA MINIMA DE DOS AROS {24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
QOCULTOS.

11. INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

11.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

12. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
12.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

12.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

12.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADO,
12.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

12.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1SO:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

12.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE

REFERENCIADO.
DRANAEMANAGU EZ POLO
DIR E ATENCION MEDICA
L.A.E. PAT GAONA HERNANDEZ DRA, MARIA DE PE| EZ GIL

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©-

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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GOBIERND RUZ RENGLON 81
Servicios de Salud Lok a2
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 2
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 5/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CAMILLA DE RECUPERACION MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD "
recurso | PROCESO | ppegupuesTaL | APLICATIVA | MEDIDA soLicrrapa | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 12 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL Y/O
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS _ DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

CAMILLA HIDRAULICA Y/O NEUMATICA, RODABLE Y DE ALTURA VARIABLE PARA FACILITAR LA
TRANSPORTACION SEGURA DEL PACIENTE Y RECUPERACION DENTRO DEL HOSPITAL. CUENTA CON
DIFERENTES POSICIONES.

1 - CAMILLA DE RECUPERACION,

2 - QUE SOPORTE UN PESO DE 280 KG COMO MINIMO, CON PESO DE PACIENTE, COLCHON ¥
ACCESORIOS.

3 - QUE PERMITA DAR LAS SIGUIENTES POSICIONES EN FORMA HIDRAULICA /O NEUMATICA;

3.1 - TRENDELENBURG DE 18° COMO MINIMO.

3.2 - TRENDELENBURG INVERSO DE 18° COMO MINIMO.

3.3- SECCIQN DE ESPALDA O FOWLER CON SISTEMA NEUMATICO QUE CUBRA EL RANGO DE 0 A
870 COMO MINIMO.

3.4 - ALTURA ¥ DESCENSO AJUSTABLE QUE CUBRA EL RANGO DE 55 CM. A 85 CM. (MEDIDO DE LA
SUPERFICIE DE LA CAMILLA AL PISO, SIN COLCHON), COMO MINIMO.

4 - ELEVACION DE RODILLAS QUE CUBRA EL RANGO DE 0 - 252 COMO MINIMO.
5 - SUPERFICIE DE LA CAMILLA RIGIDA.

6 - DIMENSIONES DE LA SUPERFICIE DEL PACIENTE 190 CM. DE LARGO X 76 CM. DE ANCHO,
COMO MINIMO.

7 - DIMENSIONES DE LA CAMILLA (CON BARANDALES ARRIBA) +/- 4% LONGITUD TOTAL 210 CM,
ANCHO TOTAL 80 CM.

B - BARANDALES LATERALES PLEGABLES O ABATIBLES.
9 - PARACHOQUES PERIMETRAL DE LA CAMILLA Y/O EN CADA ESQUINA,

10 - COL(‘ZHON DE POLIURETANQ DE 7 CM DE ESPESOR COMO MINIMO, D_E ALTA DENSIDAD,
ANTIESTATICO, RECUBRIMIENTO DE MATERIAL LAVABLE, REPELENTE A LIQUIDOS, RETARDANTE
AL FUEGO. DE LA MISMA MARCA DE LA CAMILLA ¥ DIMENSIONES ACORDE AL MODELO.

11 - BASE O COMPARTIMIENTO INTEGRADO EN LA PARTE INFERIOR PARA ALMACENAMIENTO DE
TANQUES DE OXIGENO ¥ PERTENENCIAS DEL PACIENTE.

12 - RUEDAS ANTIESTATICAS O CONDUCTIVAS DE 20 CM COMO MINIMO.

13 - CON SISTEMA DE DIRECCIONAMIENTO PARA FACILITAR LA CONDUCCION DE LA CAMILLA A
TRAVES DE QUINTA RUEDA,

14 - CON SISTEMA DE FRENADO CENTRALIZADO PARA LAS CUATRO RUEDAS.

15 - CAPACIDAD DE COLOCAR POSTE PORTA SOLUCIONES EN LAS CUATRO ESQUINAS.

16 - CINTURONES DE SUJECION PARA EL PACIENTE AL MENOS DOS.

17 - GANCHOS PARA BOLSAS DE SOLUCIONES EN AMBOS LADOS DE LA CAMILLA,

18 - ACCESORIOS INCLUIDOS:

18.1 - POSTE PORTA SOLUCIONES DE ALTURA VARIABLE O TELESCOPICO

18.2 - TABLA PARA FACILITAR LA TRASFERENCIA DEL PACIENTE.
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

19, GARANTIA:
VICIOS OFULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA,

‘ NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€=

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023
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Ty sesver i YERA RENGLON 81
GOBIERNO Servicios de Salud ‘3 f’ 4 CK‘
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE s/C MODELO:
' NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:

CAMILLA DE RECUPERACION

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

D_ESCRIPCIﬂN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

20 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

20.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO ¥ DURANTE EL PERIODO DE GARANTLA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA 6 MESES
INCLUYENDO KITS ¥ REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON
LA MARCA, MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA,

20.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR
DEL REGISTRO SANITARIO DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO. ASI MISMO DEBERA OTORGAR A
LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO
REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA).

21 - INSTALACIéN, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

21.1 - LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

22 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
22,1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

22.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO 4 LA PROPUESTA TECNICA,

22.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

22.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

22.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

22.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

22,2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
AMEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

22.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

23 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

23.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO
CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

23.2 - EL PROVEEDOR ADIUDICADO DnEBER.ﬂ DE ENﬁREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.
Tal

AU
o A
DIRECTORA DE
L.A.E. PATRI GADNA HERNANDEZ DRA. MARIA DE LO! LES PEREZ GIL

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO

TECNOLOGICO A HOSPITALES 10N HOSPITALARIA

SUBDIRECTORA DE AT

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

< 1823-2023




FICHA TECNICA

VERACRUZ
GOBIERNO iEEER
DEL ESTADO e

5 GRBS

ME LLENA DE ORGULLO

RENGLON 82

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de fa Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 2

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE S/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CAMILLA DE TRASLADO DE PACIENTE MODELO:
SRiash ek || enncasa |1 TARTIBE A | AR BE L] i toios || REGISTRO SANTTARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 3 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/O CATALOGO, ETC.

CAMILLA HIDRAULICA ¥/O NEUMATICA, RODABLE Y DE ALTURA VARIABLE PARA FACILITAR LA
REALIZACION DE ESTUDIOS RADIOLOGICOS. DE SUPERFICIE RADIOTRANSPARENTE A TODO LO
LARGO DE LA CAMILLA, LA CUAL PROPORCIONA DIFERENTES POSICIONES.

1 - CAMILLA RADIOTRANSPARENTE.

2 - QUE SOPORTE UN PESO DE 200 KG COMO MINIMO,

3 - QUE PERMITA DAR LAS SIGUIENTES POSICIONES EN FORMA HIDRAULICA /O NEUMATICA:

3.1 - TRENDELENBURG DE 15° COMO MINIMO.
3.2 - TRENDELENBURG INVERSO DE 15° COMO MINIMO.

3.3 - SECCION DE ESPALDA O FOWLER CON SISTEMA NEUMATICO QUE CUBRA EL RANGO DE 0° A
870 COMO MINIMO.

3.4 - ALTURA Y DESCENSO AJUSTABLE QUE CUBRA EL RANGO DE 66 CM. A BS CM. (MEDIDO DE LA
SUPERFICIE DE LA CAMILLA AL PISO, SIN COLCHON), COMO MINIMO.

4 - SUPERFICIE DE LA CAMILLA RIGIDA.

5 - DIMENSIONES DE LA SUPERFICIE DEL PACIENTE 190 CM. DE LARGO X 64 CM. DE ANCHO, COMO
minIMo.

6 - DIMENSIONES DE LA CAMILLA (CON BARANDALES ARRIBA) +/- 5%: LONGITUD TOTAL 215 CM.
ANCHO TOTAL 80 CM,

7 - BARANDALES LATERALES PLEGABLES O ABATIBLES.
8 - PARACHOQUES PERIMETRAL A LO LARGO DE LA CAMILLA Y/O EN CADA ESQUINA.

9 - COLCI‘-ION DE POLIURETANO DE 6 CM DE ESPESOR COMO MINIMO, DE ALTA DENSIDAD,
ANTIESTATICO, RECUBRIMIENTO DE MATERIAL LAVABLE, REPELENTE A LIQUIDOS, RETARDANTE AL
FUEGQ. DE LA MISMA MARCA DE LA CAMILLA ¥ DIMENSIONES ACORDE AL MODELO.

10 - BASE O COMPARTIMIENTO INTEGRADO EN LA PARTE INFERIOR PARA ALMACENAMIENTO DE
TANQUES DE OXIGENO ¥ PERTENENCIAS DEL PACIENTE.

11 - RUEDAS ANTIESTATICAS O CONDUCTIVAS DE 20 CM COMO MINIMO.

12 - CON SISTEMA DE DIRECCIONAMIENTO PARA FACILITAR LA CONDUCCION DE LA CAMILLA,
13 - CON 5ISTEMA DE FRENADO CENTRALIZADO PARA LAS CUATRO RUEDAS.

14 - CAPACIDAD DE COLOCAR POSTE PORTA SOLUCIONES EN LAS CUATRO ESQUINAS.

15 - CINTURONES DE SUJECION PARA EL PACIENTE AL MENOS DOS.

16 - GANCHOS PARA BOLSAS DE SOLUCIONES EN AMBOS LADOS DE LA CAMILLA,

17 - ACCESORIOS INCLUIDOS:

17.1 - POSTE PORTA SOLUCIONES DE ALTURA VARIABLE O TELESCOPICO

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

18, GARANTIA:

18.1. GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥ VICIOS
OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€e-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023
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DEL ESTA DO * de Salud de Veracruz
-t ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de |a Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE s/C MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
CAMILLA DE TRASLADO DE PACIENTE CERTIFICADOS DE CALIDAD:
ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS )

19 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO:

20.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO ¥/O CORRECTIVO CADA 6 MESES
INCLUYENDO KITS ¥ REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON
LA MARCA, MODELQO Y TECNOLOGIA OFERTADA,

20.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO. AS{ MISMO DEBERA OTORGAR A LA
UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO
REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA).

21 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

21.1 - LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTING
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

22 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
22.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

22.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

22.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

22.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO,

22.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

22.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO & LA
PROPUESTA TECNICA.

22.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

22.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

23 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

23.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO ¥
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANCL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO
CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

23.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTRECF& MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

RIZO
DRA. uT L
DIRECTDRA DE ATENCY®N MEDICA

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO su%ﬁ?h?&'gifg e
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

ES PEREZ GIL
ON HOSPITALARIA

20€©~

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




% VE z
SOBIEAND. sesver ¢ ¥ER2 RENGLON 83
GOBIERNO e soua +%> CRUZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 2
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
2 CLAVE sIc CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CAMILLA DE PROCEDIMIENTOS GENERALES MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD .
RECURSO SAQees0 PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA | sourcitapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 4 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

D_E__SCRIPCIéN TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/o C&TALOEO, ETC.

CAMILLA HIDRAULICA Y/O NEUMATICA, RODABLE Y DE ALTURA VARIABLE PARA FACILITAR LA
TRANSPORTACION SEGURA DEL PACIENTE Y RECUPERACION DENTRO DEL HOSPITAL. CUENTA CON
DIFERENTES POSICIONES.

1 - CAMILLA DE PROCEDIMIENTOS GENERALES,

2 - QUE SOPORTE UN PESO DE 250 KG COMO MINIMO, CON PESO DE PACIENTE, COLCHON Y
ACCESORIOS.

3 - QUE PERMITA DAR LAS SIGUIENTES POSICIONES EN FORMA HIDRAULICA ¥/O NEUMATICA:

3.1 - TRENDELENBURG DE 18° COMO MiNIMO.
3.2 - TRENDELENBURG INVERSO DE 18° COMO MINIMO.

3.3- SE(;CIDN DE ESPALDA O FOWLER CON SISTEMA NEUMATICO QUE CUBRA EL RANGO DE 0 A BO?
COMO MINIMO.

3.4 - ALTURA ¥ DESCENSO AJUSTABLE QUE CUBRA EL RANGO DE 60 CM. A 85 CM. (MEDIDO DE LA
SUPERFICIE DE LA CAMILLA AL PISO, SIN COLCHON), COMO MINIMO.

5 - SUPERFICIE DE LA CAMILLA RIGIDA.

6 - DIMENSIONES DE LA SUPERFICIE DEL PACIENTE 190 CM. DE LARGO X 76 CM. DE ANCHO, COMO
MINIMO,

7 - DIMENSIONES DE LA CAMILLA (CON BARANDALES ARRIBA) +/- 4% LONGITUD TOTAL 210 CM.
ANCHO TOTAL 80 CM.

B - BARANDALES LATERALES PLEGABLES O ABATIBLES.
9 - PARACHOQUES PERIMETRAL DE LA CAMILLA Y/O EN CADA ESQUINA.
10 - COLCHON DE POLIURETANO DE 7 CM DE ESPESOR COMO MINIMO, DE ALTA DENSIDAD,

ANTIESTATICO, RECUBRIMIENTO DE MATERIAL LAVABLE, REPELENTE A LIQUIDOS, RETARDANTE AL
FUEGO. DE LA MISMA MARCA DE LA CAMILLA ¥ DIMENSIONES ACORDE AL MODELO.

11 - BASE O COMPARTIMIENTO INTEGRADO EN LA PARTE INFERIOR PARA ALMACENAMIENTO DE
TANQUES DE OXIGEND ¥ PERTENENCIAS DEL PACIENTE.

12 - RUEDAS ANTIESTATICAS O CONDUCTIVAS DE 20 CM COMO MINIMO.

13- CIO'N SISTEMA DE DIRECCIONAMIENTO PARA FACILITAR LA CONDUCCION DE LA CAMILLA A
TRAVES DE QUINTA RUEDA.

14 - CON SISTEMA DE FRENADO CENTRALIZADO PARA LAS CUATRO RUEDAS.

15 - CAPACIDAD DE COLOCAR POSTE PORTA SOLUCIONES EN LAS CUATRO ESQUINAS.
16 - CINTURONES DE SUJECION PARA EL PACIENTE AL MENOS DOS.

17 - GANCHOS PARA BOLSAS DE SOLUCIONES EN AMBOS LADOS DE LA CAMILLA,

18 - ACCESORIOS INCLUIDOS:

18.1 - POSTE PORTA SOLUCIONES DE ALTURA VARIABLE O TELESCOPICO

18.2 - SOPORTE C CHAROLA PARA MONITORES O INSTRUMENTAL (QUE SOPORTE UN PEDO DE 3 KG,
COMO MINIMO).

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

19. GARANTiA:

OCULTOS A P R DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

19.1. GAMNV“IMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
1

-

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO :
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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2023: 200 afios de Veracruz de |gnacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2

FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE s/C MODELO:

NOMBRE GENERICO

REGISTRO SANITARIO O DOF:

CAMILLA DE PROCEDIMIENTOS GENERALES

CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

21 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0 CORRECTIVO:

21,1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTL&, DEBE
REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA & MESES INCLUYENDO KITS Y
REFACCIONES ORIGINALES ¥ NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON LA MARCA, MODELD ¥
TECNOLOGIA OFERTADA.

21.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE /O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO, ASE MISMO DEBERA OTORGAR A LA
UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO
REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA).

22 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

22.1 - LA INSTALACION DEL EQUIPQ DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTING DE
ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL
REGISTRO SANITARIO.

23 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
23.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

23.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADC A LA PROPUESTA TECNICA.

23.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

23,1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

23.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

23.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA,

23.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

23.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

24 - MANUALES DE OPERACIGON Y SERVICIO:

24.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON
UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPAROL DEL MANUAL.

24,2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

~
AUTORI
| %
DRA) UTIER POL

DIREGIORA DE ATENCIONNHEDICA

L.A,E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

ELES PEREZ GIL
NCION HOSPITALARIA

DRA, MARIA DE
SUBDIRECTORA D

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE
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ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 1

FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CARRETILLA PORTABULTOS MODELO:
Ontcunso. | PROCESO | uimupuserar | apiicarva | mesioa. | soticirapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

1 - CARRETILLA CON CAPACIDAD MINIMA DE 150 LITROS (RAS)

2 - CONCHA DE LAMINA DE ACERO CALIBRE 18

3 - BASTIDOR TUBULAR CALIBRE 14, CON GRIPS ANTIDERRAPANTE

4 - CON SOPORTES DE USO PESADO, QUE SOPORTE UN PESO MINIMO DE 600 KG.

5 - CON LLANTA IMPONCHABLE SUAVE Y LIGERA DE POLIURETANO, CON RIN DE 3 ASPAS.
6 - PUENTE CON DOBLE TORNILLO CALIBRE 18. SOPORTE ¥ PUENTE CALIBRE 15.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7 - GARANTIA:

7.1 - GARANTEA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y
VICIOS OCULTOS.

8 - INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

8.1 - EN CASOQ DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

9 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
9.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

|9.1.1 - CERTIFICADQ DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

9.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

]9.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:2001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

9.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

=
AUTQRIEO
D 1 POLO
DIR ATENCION MED
NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
) TANT
LAE. PA ERA HERNANDEZ DRA, MARIA DE LO AUTORIZADO POR EL LICITANTE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APQYO SUBDIRECTORA\DE ATENCION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPITALARIA
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GOBIERNO o4 CRUZ
Servicios de Salud
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja1de1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE . 519.160.0104 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CARRO ASEO FORMA TIJERA MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD <
Richaso PROCESO ity il MEDIDA | soLrcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

- |
" . REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1. BOLSA DE LONA PLASTIFICADA REFORZADA COLOR VERDE.

2. ESTRUCTURA DE TUBO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE NO. 16 DE 25.4 MM (1") DE
DIAMETRO ACABADO PULIDO.

3. PARRILLA PLEGABLE DE VARILLA DE ACERO 3.1 MM (1/87) DE DIAMETRO CON TUBO DE ACERO DE 6.3
MM (1/4") DE DIAMETRO ACABADO GALVANIZADO PARA USO RUDO.

4. RODAJAS PLANAS TIPO COMERCIAL DE 3" DE DIAMETRO.

5. SOPORTES DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 18, SOLDADOS A ESTRUCTURA ACABADO
PULIDO

6. DIMENCIONES APROXIMADAS: LARGO 65cm X ANCHO 57cm X ALTURA 90cm
7. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 cm

8.TODOS LOS ACEROS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGERO MAGNETISMO, TIPO AISIZ04

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

9. GARANTHA:

9.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

10, INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

10.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR|
ADIUDICADO.
11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

11.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO.

11,2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.2.1 CERTIFICADO Dﬁ CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

11.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE ISO:5001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

11.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

LAE. P GAONA HERNANDEZ oRA. MARIA DE LONIBELES PEREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE A TON HOSPITALARIA
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR |
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2023: 200 anos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 2

L

CRUZ

ME LLENA DE ORGULLO

| AHEA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/c CANTIDAD:
NOMBRE amimm ; MARCA:
CAMILLA PARA MENORES MODELO:
03‘:5:::" PROCESO mt'm‘::.m_ nm‘nﬁu “m:‘ mm REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 s6 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL Y/O

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

CAMILLA HIDRAULICA Y/O NEUMATICA, RODABLE ¥ DE ALTURA VARIABLE PARA FACILITAR LA
TRANSPORTACION SEGURA DEL PACIENTE PEDIATRICO DENTRO DEL HOSPITAL, Asi COMO LA
REALIZACION DE ESTUDIOS ¥ LA ATENCIGON MEDICA, CUENTA CON DIFERENTES POSICIONES.

1 - CAMILLA RADIOTRANSPARENTE.
2 - QUE SOPORTE UN PESOQ DE 200 KG COMO MINIMO,
3 - QUE PERMITA DAR LAS SIGUIENTES POSICIONES EN FORMA HIDRAULICA Y/O NEUMATICA:
3.1 - TRENDELENBURG DE 18° COMO MINIMO.
3.2 - TRENDELENBURG INVERSO DE 18° COMO MINIMO.

33- SECCIO_N DE ESPALDA O FOWLER CON SISTEMA NEUMATICO QUE CUBRA EL RANGO DE 0 A
809 COMO MINIMO,

3.4 - ALTURA ¥ DESCENSO AJUSTABLE QUE CUBRA EL RANGO DE 60cm A 85cm (MEDIDO DE LA
SUPERFICIE DE LA CAMILLA AL PISO, SIN COLCHON), COMO MINIMO.

4 - SUPERFICIE DE LA CAMILLA RIGIDA,

5. DIMENSIONES APROXIMADAS DE LA SUPERFICIE DEL PACIENTE 170cm DE LARGO X 65cm DE
ANCHO +/-10%.

6 - DIMENSIONES APROXIMADAS DE LA CAMILLA (CON BARANDALES ARRIBA) LARGO 190cm
ANCHO 70cm +/- 10%

7 - BARANDALES LATERALES PLEGABLES O ABATIBLES, DE POLICARBONATO O MAYOR
[ TECNOLOGIA.

8 - CON PARACHOQUES PERIMETRAL Y/O EN CADA ESQUINA DE LA CAMILLA
9 - COLCHON DE POLIURETANO DE 6 CM DE ESPESOR COMO MINIMO, DE ALTA DENSIDAD,
AL FUEGD, DE LA MISMA MARCA DE LA CAMILLA Y DIMENSIONES ACORDE AL MODELO,

10 - BASE O COMPARTIMIENTO INTEGRADO EN LA PARTE INFERIOR PARA ALMACENAMIENTO DE
TANQUES DE OXIGENO Y PERTENENCIAS DEL PACIENTE.

11 - RUEDAS ANTIESTATICAS O CONDUCTIVAS DE 20cm COMO MINIMO,

12 - CON SISTEMA DE DIRECCIONAMIENTO F'.Mml FACILITAR LA CONDUCCION DE LA CAMILLA
MEIDANTE BARRAS DE EMPUJE DE ACUERDO A LA TECNOLOGIA OFERTADA,

13 - CON SISTEMA DE FRENADO CENTRALIZADO PARA LAS CUATRO RUEDAS,

14 - CAPACIDAD DE COLOCAR POSTE PORTA SOLUCIONES EN LAS CUATRO ESQUINAS.
15 - GANCHOS PARA BOLSAS DE SOLUCIONES EN AMBOS LADOS DE LA CAMILLA,

16 - ACCESORIOS INCLUIDOS:

16.1 - UN POSTE PORTA SOLUCIONES DE ALTURA VARIABLE O TELESCOPICO.

16.2 - CINTURONES DE SUJECION PARA EL PACIENTE AL MENOS DOS.

ANTIESTATICO, RECUBRIMIENTO DE MATERIAL LAVABLE, REPELENTE A LIQUIDOS, RETARDANTE|

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

17 - GARANTIA:

VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA.

17.1 - GARANTIA lﬂ}kﬂﬁ DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y

MNOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 2 de 2
[ FICHA TECNICA PARTIDA:
CANTIDAD:
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA MARCA:
CLAVE s/C MODELO:
NOMBRE GENERICO REGISTRO SANITARIO O DOF:
CAMILLA PARA MENORES CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPC_LéN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

18 - MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/0O CORRECTIVO:

18.1 - DESPUES DE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO Y DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA,
DEBE REALIZARSE UN MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CADA & MESES
INCLUYENDO KITS ¥ REFACCIONES ORIGINALES Y NUEVAS EN CADA SERVICIO, COMPATIBLES CON
LA MARCA, MODELO Y TECNOLOGIA OFERTADA.

18.2 - DEBERA DE REALIZARSE POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR
DEL REGISTRO SANITARIO DE ACUERDO AL EQUIPO OFERTADO. ASi MISMO DEBERA OTORGAR A
LA UNIDAD MEDICA COPIA DE LA ORDEN DE SERVICIO REALIZADO (POR CADA MANTENIMIENTO
REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA),

19 - INSTALACION, PUESTA EN MARCHA Y CAPACITACION AL PERSONAL USUARIO:

19.1 - LA INSTALACION DEL EQUIPO DEBERA DE REALIZARSE EN CADA UNIDAD MEDICA DESTINO
DE ACUERDO AL CONTRATO, POR PERSONAL CAPACITADO POR EL FABRICANTE Y/O TITULAR DEL|
REGISTRO SANITARIO,

20 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

20.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

20.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADQ, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL)
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADC A LA PROPUESTA TECNICA.

20.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

20.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADC A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO,

20.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

20.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

20.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

20.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

21 - MANUALES DE OPERACION Y SERVICIO:

21.1 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y
DIGITAL, MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE
|ENCUENTRE EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO
CON UNA TRADUCCION SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL.

21.2 - EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR MANUAL DE SERVICIO ORIGINAL.

; GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYQ

TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSF

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR
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ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023

FICHA TECNICA Hoja/1:da:1
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.191.0308 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO |mMaRca:
CARRO PARA CURACIONES CON CUBETA Y CHAROLAS MODELO:
ORIgENOL | irRoemo R | A | A D | AN | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 7 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1.CARRO PARA CURACIONES CON CUBETA Y CHAROLAS,

2. ARILLOS GIRATORIOS PORTACUBETA Y PORTABANDEIA, DE SOLERA DE ACERC INOXIDABLE CALIBRE
N 10 DE 2.5 mm (3/32) ¥ 25.4mm (1") DE ANCHO, ACABADO PULIDO.

3. CUBIERTA EN FORMA DE CHAROLA DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE N 18, ACABADO
PULIDO.

4, ENTREPANO EN FORMA DE CHAROLA DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE NO 18, ACABADO
PULIDO CON TRAVESAK‘IOS DE TUBO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE N2 18, ACABADO PULIDO
DE 1% mm (3/4) DE DIAMETRO.

5. ESTRUCTURA DE PERFIL TUBULAR DE ACERD INOXIDABLE CALIBRE N° 1B DE 25.4 mm (1") DE
DIAMETRO, ACABADO PULIDO.

€. RODAJAS DE HULE NATURAL O SINTETICO MACIZO DE 101.6 MM. (4") DE DIAMETRO EN COLOR NEGRO
7. CUBETA DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE DE 12 LTS CALIBRE N° 20, ACABADO PULIDO, CON ASA DE
ACERO INOXIDABLE E 6 MM. (1/4") DE DIAMETRO

8. BANDEJA DE 2 LTS. DE LAMINA DE ACERC INOXIDABLE CALIBRE N° 20, ACABADO PULIDO

9. DIMENSIONES APROXIMADAS: LARGO BOCM X ANCHO 50CM X ALTO 105 CM.
10. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

11, TODOS LOS ACEROS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGERO MAGNETISMO, TIPO AISI304

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

12. GARANTiA:

12.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

13. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

13.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO,

14, NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

14.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

14.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO AMEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

14.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

14.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO,

14.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

14.2,1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL

ACREDITADO POR EL PAfS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

14,22 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

14.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO,

L.AE. PA A4 HERNANDEZ DRA. MARIA DE LO:
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTOR,
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPT

ELES PEREZ GIL
ENCION

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€e-

VERACRUZ
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COLEGIO MILITAR
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GOBIERNO Servicios de Salud L -2 Cw'z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Haja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.191.0456 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CARRO PARA ROPA SUCIA (TANICO) MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD _
REelinaD PROCESO PRESUPUESTAL | ApLICATIVA | MepIDA | soLtcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 9 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

e §
REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TE'CNICA DEL BIEN OFERTADO Y/o CQ‘I‘ALQGO. ETC.

1. BOLSA DE LONA N° 4 COLOR CRUDO, CON OJILLOS METALICOS REMACHADOS.
2. BROCHE DE MEDIA VUELTA OVALADO, ACABADO CROMADO.

3, ESTRUCTURA DE PERFIL TUBULAR REDONDO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE NO 18 DE
25.4 MM, (1") DE DIAMETRO, ACABADO PULIDO.

4, RODAJA TIPO COMERCIAL DE 50.8 MM. (27) DE DIAMETRO, TIPO BOLA
5. DIMESIONES GENERALES: DIAMETRO SUPERIOR 52cm, DIAMETRO INFERIOR 71cm Y ALTURA 76cm
6. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

7. TODOS LOS ACEROS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGERC MAGNETISMO, TIPO AISIZ04

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS =

B.GARANTIA:

8.2 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS,

9.INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

9.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.
10. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

10.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

10.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPLA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

10.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO,

10.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

10.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

10.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO AN DO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|

REFERENCIADO. N
AlgTol
N [/
DRRIR A GUTIERREZ PQLO
DIRECTORA DE ATENEION MEDICA

L.A.E. PATRICIA GADNA HERNANDEZ DRA. MARIA DE LO
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYOD SUBDIRECTORA DE AT
TECNOLOGICO A HOSPITALES

RVISD'

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




222 VERA

VERACRUZ SESVER A
GOBIERNO sreisheniiios #:crRUZ RENGLON 89
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 515.160.0138 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CARRO PARA SUPERMERCADO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD :
'RECURSO PROCESO PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA OLICITADA REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 4 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

1, ASIENTO PORTA BEBE DE LAMBRON DE ACERO DE 7.9 MM, (5/16") X 6.3 MM, (1/4") X 3.1 MM. (1/8"),
ACABADO PULIDO.

2. CUERPO DE CANASTILLA Y RESPALDO DEL PORTA BEBE, FORMADO CON TIRAS DE ALAMBRON DE
ACERO DE 6.3 MM, (1/4%), 3.1 MM. (1/8"), 7.9 MM. (5/16") DE DIAMETRO, ACABADO PULIDD

3. ESTRUCTURA DE TUBO DE ACERO CALIBRE N® 18 DE 22 MM. (7/8") A 25 MM. (1") DE DIAMETRO.
ACABADO PULIDO

4. PLACAS LATERALES DE LAMINA DE ACERO CALIBRE NO 14, ACABADO PULIDO

5. PARILLA INFERIOR DE ALAMBRON DE ACERO DE 6.3 MM. (1/4") DE DIAMETRO. ACABDO PULIDO

6. DOS RUEDAS FIJAS DE HULE SINTETICO NEGRO DE 12.3 MM, (4.7/8") A 124 MM. (5") DE DIAMETRO
POR 32 MM, (11/4") DE ANCHO.

7. DOS RUEDAS GIRATORIAS DE HULE SINTETICO NEGRO DE 12.3 MM. (4.7/8") A 124 MM. (5") DE
DIAMETRO POR 32 MM, (11/4") DE ANCHO.

8. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 10%

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

9. GARANTIA:

9.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ARNOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

10. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

10.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

11 NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
11.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:
11.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 15S0:9001

11.1.2 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE]
REFERENCIADO).

11.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.2.1 CERTIFICADO EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAN ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON
COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO,

11.2.2, CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:9001

11.2.3 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE]
REFERENCIADO).

L.A.E, PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE LO
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTOI
TECNOLOGICO A HOSPITALES

ES PEREZ GIL
TON

AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




VERACRUZ VERA /4
GOBIERNO RUZ RENGLON 90
DEL ESTADO
ME LLENA DE ORGULLO
2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.191.0407 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CARRO PORTAEXPEDIENTES DE 10 LUGARES MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD A
RECURSO EROCER PRESUPUESTAL | APLICATIVA | MEDIDA | soLiciTApa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/0 CATALOGO, ETC.

1. CARRO PORTAEXPEDIENTES DE 10 CARPETAS.

2. CUBIERTA DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 22; ACABADO EN LAMINA DE PLASTICO COLOR TEKA
MATE.

3. CUERPO DE LAMINA DE AERO CALIBRE No. 22, ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.
4, ENTREPARO DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 22, CON DOBLECES EN FORMA DE MACHUCON EN LOS
FILOS, ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.

|5. MANERAL DE TUBQ DE ACERQ DE 25.4 mm (1") DE DIAMETRO SOLDADO A SOPORTE EN ESCUADRA DE
SOLERA DE 25.4mm X 3.1 mm (1/8%) DE ESPESOR UNIDO AL CUERPO A BASE DE TORNILLOS CABEZA DE
GOTA ACABADO CROMADO.

6. PORTA ETIQUETAS POR ESPACIO PARA PEDIENTES.
7. 10 CARPETAS PORTAEXPEDIENTES COMPATIBLES EN MEDIDA CON EL CARRO PORTAEXPEDIENTES.

8. PROTECCION PERIMETRAL DE HULE 25.4 X 25.4 mm (1"X1").
9. RUEDAS DE HULE DE 127.5 mm (57) DE DIAMETRO LIBRES COLOR NEGRO.
10. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

11. GARANTIA: )

11.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

12. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

12.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

13. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

13.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

13.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADQ, CON COFIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

13.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
L& PROPUESTA TECNICA,

13.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

13.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

13.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO POR EL PAfS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

13.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE [50:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

13.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO.

LAE, P AONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA D
TECNOLOGICO A HOSPITALES

ES PEREZ GIL
HOSPITALARIA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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SOBIERNG SESVER %ﬁiio £32 RENGLON 91
GOBIERNO irvievier < CRUZ
D EL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE CRGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Ho@l 1de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE S/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CARRO PORTAEXPEDIENTES DE 5 LUGARES DE ACERO INOXIDABLE |MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD .
RECURSO proceso PRESUPUESTAL | ApLicativa | Meomoa | sovrcrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 4 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/O CATALOGO, ETC.

1.- CARRO PORTAEXPEDIENTES DE 5 CARPETAS.

2.- FABRICADO CON TUBO REDONDO DE ACERO INOXIDABLE TIPO 304, CALIBRE 18 DE 1" (25.4 mm) DE
DIAMETRO, ACABADO PULIDO.

3.- CON RUEDAS ESFERICAS, TIPD BOLA COLOR NEGRO, DE 2" (25.4 mm) DE DIAMETRO, CON
CAPUCHON CROMADO.

4.- DIMENSIONES MINIMAS DE 90 em X 50 cm X 40 em.

5.- CINCO CARPETAS PORTAEXPEDIENTES COMPATIBLES EN MEDIDA CON EL CARRO
PORTAEXPEDIENTES.

6.- TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

.- GARANTIA:
7.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

8.- INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

8.1.- EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADOD.

9.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1.- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADOQ, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.3.- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.
9.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

|9-2.1.- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

|9-2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
L& PROPUESTA TECNICA,

9.2.3.- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTQ ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

L.A.E. 1A GAONA HERNANDEZ DRA. Mﬂ.ﬂm DE PE’S.EZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTO NCION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSP!

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023




%2 VE
e SESVER ES2 RENGLON 92
GOBIERNO Servicios de Salud *ve CR_‘Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 aflos de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 5/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO |MARCA:
CARRO TERMO PORTACHAROLAS MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD :
RACURED PROCESO PR ATbUERTAL || AprrckTrual] SOMEDI DA 'ADA | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFERENCIA EN MANUAL

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

FABRICADO EXTERIOR DE POLIETILENO DE ALTA RESISTENCIA.

RELLENO DE ESPUMA DE POLIURETANO CAMBRO

CONSTRUIDO DE UNA SOLA PIEZA ROTOMOLDEADA, CON REFUERZOS LATERALES.
CUATRO ENTREPANOS O MAYOR.

INCLUYA 10 CHAROLAS.

COMPARTIMIENTO CON PUERTA PARA LA COLOCACION DE 10 CHAROLAS,

CON HERRAJE ¥ MOLDURA PARA CIERRE HERMETICO.

DOS RUEDAS FIJAS ¥ 2 LOCAS DE 5 PULGADAS DE DIAMETRO Y UNA DE ELLAS CON FRENOD.

WO O U e N

AGARRADERAS EN LA PARTE SUPERIOR DE AMBOS LADOS.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DECRIPCIﬁN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

10. GARANTIA:

10.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS,

11. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

11.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO,

12. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
12.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

12.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

12.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

12.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.2,1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA,

12.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

12.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

ELAJORO

L.AE. AONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYQ
TECNOLOGICO A HOSPITALES

PEREZ GIL
OSPITALARIA

DRA. MARIA DE L
SUBDIRECTORA DE A

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO - _
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023




VERACRUZ SESVER i VERA RENGLON 93
GOBIERNO vyl ¢ CRUZ
DEL ESTADO do Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CARRO TRANSPORTADOR (DIABLITO) MODELO:
m’:::" PROCESO m&lrﬁx'ru ”'::::‘"':m "':.‘::I::E um;mo::n REGISTRO SANITARIO O DOF:
" risez2023 | 4azes T su01 | 56 | mMosILIARIO | s CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

1.- DIABLITO DE ACERO CONVERTIBLE, COLOR AZUL,
2.- CAPACIDAD DE CARGA DIABLITO 300 Kg, COMO MINIMO.

3.- CAPACIDAD DE CARGA PLATAFORMA 450 Kg, COMO MINIMO.

4 -ASA CONTINUA PARA CONTROL DE CARGA CON UNA O DOS MANOS ¥ QUE AL PRESICNARLA
SE SUELTE LA BARRA PARA SU CONVERSION.

5.- DIMENSIONES APROXIMADAS EN POSICION VERTICAL: 50cm ANCHO x 48cm PROFUNDIDAD
® 134cm DE ALTO.

6.- DIMENSIONES APROXIMADAS EN POSICION DE CARRITO DE PLATAFORMA: 50cm ANCHO x
134cm LARGO x 106cm DE ALTO

7.- BASE BISELADA DE DIMENSIONES PROXIMADAS DE! 35cm X 19cm.
8.- LLANTA DE CAUCHO SOLIDO DE 10" (25.4cm)

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

REFERENCIA EN MANUAL

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

9 - GARANTIA:

9.1- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y
VICIOS OCULTOS.

10 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

10.1.- EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL
PROVEEDOR ADJUDICADO.

11 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.1.1.- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

11.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

11.1.3.- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

11.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.2.1,- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PA[S DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

11.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

11.2.3.- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DO’CUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

u
DRA. R ;
DIRECTO| E ATENCION

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

'NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 -2023



VERACRUZ
GOBIERNO 553‘15'*
DEL ESTADO de Veracruz

22 VERA
LS sz

ME LLENA DE ORGULLO

RENGLON 94

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CARRO TRANSPORTE DE ROPA HUMEDA CAPACIDAD 100KG  |MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD "
RECURSO PRUAERO PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA !REG!STRO SANITARIO O DOF?
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 [cerTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

REFERENCIA EN MANUAL
¥/0 CATALOGO, ETC.

1 - CONTENEDOR CON RUEDAS DE GRAN CAPACIDAD PARA LA RECOLECCION ¥ TRANSPORTE DE
ROPA HUMEDA.

2 - CAPACIDAD EN VOLUMEN ¥ SOPORTE DE 100KG COMO MINIMO.
3 - MATERIAL DE FABRICACION DE POLIETILENO DE ALTA DENSIDAD O MAYOR TECNOLOGIA.

4 - PROCESO DE MOLDEO POR. INYECCION.,

5 - CON CUATRO RUEDAS REFORZADAS QUE PERMITAN UN FACIL DESPLAZAMIENTO.
6 - ASAS ERGONOMICAS PARA FACIL AGARRE,

7 - CON BORDES REDONDEADOS.

8 - DE FACIL LIMPIEZA,

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DE_E_CRIPCIbN DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

9 - GARANTIA:

9.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y
VICIOS OCULTOS,

10 - INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

10.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL
PROVEEDOR ADJUDICADO.

11 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

11,2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADQ, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA,

11.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUM

DEBIDAMENTE REFERENCIADO. J{\ r\
Al

L.A.E, PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE LOS EREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTOR ATENCION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSP RIA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



VERACRUZ
GOBIERNG SEEVER
DEL ESTADO de Veracruz

FICHA TECNICA

#: Ye84 RENGLON 95

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Heja 1 de 1

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE S/C CANTIDAD:
'NOMBRE GENERICO MARCA:
CASILLERO TRIPLE MODELO:
e | oo | een T e | Vnine” | sotsmmas, |Recisno savanio o vor
FISE 2023 43788 51101 55 MOBILIARIO 24 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

1, CUERPO EN LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 22, ACABADO EN PINTURA COLOR ARENA O GRIS,
2. BASE PARA LOCKER RESISTENTE, SOPORTE S0KG COMO MINIMO.
3, PUERTA EN LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 22, ACABADO EN PINTURA COLOR ARENA O GRIS,

4. ENTREPAROS DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 22, ACABADO COLOR ARENA O GRIS.

5. EN CADA COMPARTIMIENTO: VENTILAS PARA RESPIRACION, PORTACANDADO, PORTAETIQUETA ¥ DOS
GANCHOS.

6. CERRADURA INDIVIDUAL CON DOS LLAVES POR CADA COMPARTIMENTO, COMO MINIMO.
7.DIMENSIONES GENERALES: 33 X 33 X 180 CM.
B, TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 10%

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS §

9. GARANTIA:

9.1 GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

10. INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

10,1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

11.1.2 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).

11.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.2.1, CERTIFICADO EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAN ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON
COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO.

11.2.2. CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

11.2.3 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR
Fa¥

COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).

AUTORIZS

DRRA. REZ POLO
RA DE ATE N MEDICA

ELABQRO i

L.AE. PA AONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICOD A HOSPITALES

DRA. MARIA DE LOS
SUBDIRECTORA DE A

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



0.0 V. Vé
BOBIERND SESVER 3% YERZ RENGLON 96
GOBIERNO ettt +%’» CRUZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Haoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
 NOMBRE GENERICO MARCA:
CENTRO DE DIVERSION INFANTIL MESA MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD E
st PROCESO EEMRIEETAL | ABLYCATIVR WEDIER soLICTTADA | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

1.- MESA DE LABERINTOS RESISTENTE Y DURADERA, CON LABERINTOS, CATAPULTAS Y TODOS LOS
ACCESORIOS NECESARIOS PARA SU USO.

2.- MESA CON CUBIERTA DE MELAMINA Y PATAS DE MADERA,
3,- INCLUYA 9 LABERINTOS COMO MINIMO,

4.- MEDIDAS DE LA MESA 60 cm POR LADO X 50 cm DEL PISO A LA BASE X 70 cm DEL PISO AL ALAMBRE
MAS ALTO.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

5.- GARANTIA:

5.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
QCULTOS.

6.- INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

6.1.- EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

7.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

7.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.1.1.- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

7.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA,

7.1.3.- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

7.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.2.1.- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADOC, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

7.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

7.2.3.- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

ELABOR!

L.A.E. PATR HERNANDEZ DRA. MARIA DE LO SHET GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE A SPITALARIA
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



sesver 3% YERA RENGLON 97

VERACRUZ
GOBIERNO st #%'s CRUZ
DE L ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 511.232.0022 CANTIDAD:
! NOMBRE GENERICO MARCA:
CESTO PARA PAPELES MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD 5
RECURSO o PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA REGISTRO SANITARIO:O DOE:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 43 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

1. CUERPO DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 22, ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.,

2. FONDO DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No. 22, ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO HORNEADO.
3. BORDE SUPERIOR PERIMETRAL PASADO DE ESCUADRA Y APLASTADO.

4. DIMENSIONES GENERALES: LARGO 32 CM X ANCHO 18 CM X ALTURA 32 CM.

5. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 10%

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DE_SCRIFC‘IIle DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

6. GARANTIA:
6.1 GARANTIA MINIMA DE UN ANO (12 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS OCULTOS,

7. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

7.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

8. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

8.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

8.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

8.1.2 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).

8.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

8.2.1 CERTIFICADO EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIARN ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON
COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO.

8.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001
8.2.3 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COTFFR[S O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).
2

D
DIRI
L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE L L
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DE NI PITALARIA

TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR |/

1823 - 2023
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VERACRUZ SESVER @z%% ERA o
GOBIERNO tvosribebon &2 cRUZ RENGLON 98
ME LLENA DE ORGULLO
2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CESTO PARA PAPELES ACERO INOXIDABLE MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD H
RECURSO RUOLERG PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

CUERPO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE No. 22, ACABADO PULIDO.

M

FONDO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE MNo. 22, ACABADO PULIDO.

7.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

8. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:
8.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR

ADJUDICADO.
9. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:3001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

]9.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

9.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

9.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO,

3. BORDE SUPERIOR PERIMETRAL PASADO DE ESCUADRA Y APLASTADO.
4, DIMENSIONES GENERALES: LARGO 32cm X ANCHO 18 cm X ALTURA 32cm.
5. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM
6. TODOS LOS ACEROS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGERO MAGNETISMO, TIPO AISI304

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS
7. GARANTA:

L.A.E. PAWR] AONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA DI
TECNOLOGICO A HOSPITALES

EREZ GIL
HOSPITALARIA

_NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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oy SESVER RENGLON 99
GOBIERNO ot o c&_,z
D EL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Hercico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 531.234.0010 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
COLLARIN DE PLOMO MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD -
_RECURSO Lot iy PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA | soticrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO : CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O CATALOGO, ETC.

1. BLINDAJE UTILIZADO PARA PROTEGER TIROIDES CONTRA LA RADIACION IONIZANTE.
2. ELABORADO CON MATERIAL NYLON REPELENTE AL AGUA Y A MANCHAS.

3. CON ESPESOR EQUIVALENTE A 0.5 mm DE PLOMO.

4. CON CINTA VELCRO PARA SUJETARSE.

5. TAMARQ ADULTO.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

6. GARANTIA:

6.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE
OCULTOS.

7. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
7.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

FABRICACION Y VICIOS

7.1.1 CERTIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION EXPEDIDO POR LA COFEPRIS.
7.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0O:9001.

7.1.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE IS0:13485.

7.1.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).
7.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.2.1 CERTIFICADO FDA O CE O JIS O EL EQUIVALENTE DEL PAIS DE ORIGEN VIGENTES.

7.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001.

7.2.3 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:13485.

7.2.4 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE REFERENCIADO).

TORI
GUTRERREZ POLO
DI ORA DE ATE N DICA

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023



VERACRUZ
GOBIERNO
DEL ESTADO

FICHA TECNICA

ERA

Roz RENGLON 100

2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.245.0106 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
COMODO INFANTIL DE ACERO INOXIDABLE MODELO:
°::‘:=“-.::" PROCESO nu%u »'Lm. "m““ m REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 EQUIPO 11 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

CUERPO DE LAMINA DE ACERD INOXIDABLE TIPO AISI 304.

-

CALIBRE N° 20.

ACABADO PULIDO.

DIMENSIONES GENERALES: LARGO 31cm X ANCHO 25cm X PROFUNDIDAD 7.5 em,
TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

Mo W A

o

TODOS LOS ACEROS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGERO MAGNETISMO, TIPO AISI304

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7. GARANTIA:

7.1 GARaNTiA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

8. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

8.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

9. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

9.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2 CERTIFI;ADQ DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA,

9.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO AMEXADOC A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO.

9.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAfS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

9.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

9.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO AN
REFERENCIADO. plEL

ADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|

DR ERREZ POLO

ANA GU
DIREGFORA DE ATENCION MEDICA

A

(s]

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

S PEREZ GIL

DRA. MARTA DR (K
HOSPITALARIA

SUBDIRECTORA H

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR |

1823 - 2023 '



VERACRUZ SESVER 34 VERA '
GOBIERNO il #:crUZz RENGLON 101

ME LLENA DE ORGULLD

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 5/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CONTENEDOR DE BASURA CON RUEDAS MODELO!
et | DuesusuesTal | APLiCATIVA il [l onsiliinal RO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.
FACON L A BARA Al AN ¢ T o T

HOSPITAL,
-CAPACIDAD DE 135 LITROS COMO MINIMO,

]

-MATERIAL DE FABRICACION DE POLIETILENO DE ALTA DENSIDAD O MAYOR TECNOLOGIA..

w

-PROCESO DE MOLDEO POR INYECCION,

I

-CON TAPA DE FACIL APERTURA.

o

o

-CON DOS RUEDAS RESISTENTES QUE NO SOBRESALGAN DEL CUERPO DEL CONTENEDOR.

7 -ASAS ERGONOMICAS PARA FACIL AGARRE,
8 -DE FACIL LIMPIEZA.

9 -TERMINADOS LISOS Y REDONDEADOS.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

10 - GARANTIA:

10.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y|
VICIOS OCULTOS.

11 - INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

11.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION © ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL
PROVEEDOR ADIUDICADO.

12 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

12.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDD POR UN ORGANISMO)
OFICIAL ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

12.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

12.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y|
DEBIDAMENTE REFERENCIADO,
12.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

12.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO|
OFICIAL ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO
A LA PROPUESTA TECNICA.

12.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

12.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DO“MENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y

DEBIDAMENTE REFERENCIADO. n

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE

L.A.E. PATRICIA GAONA HERNANDEZ DRA. MARfA DE LOR\AY
i N AUTORIZADO POR EL LICITANTE

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYOD SUBDIRECTO
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPIRY

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR

1823-2023




ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
¥/0 CATALOGO, ETC.

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO

1 -CONTENEDOR PARA LA RECOLECCION DE TODO TIPO DE BASURA,

2 -CAPACIDAD MINIMA DE 600 LITROS,

3 -FABRICADO CON POLIETILENO DE ALTA DENSIDAD O MAYOR TECNOLOGIA.

4 -RESISTENTE A RAYOS UV.

5 -RESISTENTE A ALTAS ¥ BAJAS TEMPERATURAS DESDE -20° A 40° COMO MINIMO.
6 -RESISTENTE A REACTIVOS QUIMICOS.

7 -FACIL DE LAVAR.

B8 -CON 4 RUEDAS DE CAUCHO MACIZAS DE ALTA DURABILIDAD.

9 -ASAS PARA SU FACIL MANIPULACION.

10 -PARTES METALICAS RESISTENTES A LA CORROSION,
11 -TAPA DE FACIL LEVANTAMIENTO.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DEMEQﬁ! DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

12 - GARANTIA:

12.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥
VICIOS OCULTOS.

13 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

13.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL
PROVEEDOR ADIUDICADO.

14 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

14.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

14.1,1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO
OFICIAL ACREDITADQ, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

14,1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO)
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

14.1,3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTD ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.
14.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERMNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

14,2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO
OFICIAL ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO
A LA PROPUESTA TECNICA,

14.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

14.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL EN
DEBIDAMENTE REFERENCIADO. l',

» CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO

EXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥

DRA. REMANA GUTIERRI LO
DIRECT DE ATENCION MEDICA
VI

DRA, MARIA DE U

ELABORO

L.A.E. P ONA HERNANDEZ Z GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTO T
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSP

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

+ VERACRUZ
| ,\i_..' % CUNA DEL HEROICO -
(£ 1)) COLEGIOMILITAR
= 1823 - 2023
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GOBIERNO etent #%% CRUZ
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLD
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 18_23-2023
FICHA TECNICA Hoja:1 de:1
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 5/C CANTIDAD:
 NOMBRE GENERICO MARCA:
CONTENEDOR DE BASURA MUNICIPAL MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD .
RECURSO PROCESO AL APLICATIVA REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO i CERTIFICADOS DE CALIDAD:



VERA

VERACRUZ SESVER
GOBIERNO Servicios de Salud 0% CR\l_.!z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLD
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de |a Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 511.268.0052 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CREDENZA DE MADERA MODELO:
DRIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD s
recorso | PROCESO | pppcupusstar | apLicativa | mMEDIDA R REEISTRO SANITARIG O DOF
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2z CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
¥/0 CATALOGO, ETC.

Dﬁlﬂl’ﬂlﬁﬂ TECNICA DEL BIEN OFERTA

1 -CUBIERTA Y CUERPO CON BASTIDOR DE MADERA CONTRACHAPADA DE PRIMERA O
AGLOMERADC DE MADERA DE 38 MM, DE ESPESOR MINIMO, ACABADO EN BARNIZ NATURAL.

2 -GAVETA, ENTREPANO Y PUERTAS CORREDIZAS, CON SISTEMA DE RODAMIENTO DE MADERA|
CONTRACHAPADO DE PRIMERA O AGLOMERADC DE MADERA, CORREDERAS METALICAS, CON
CERRADURAS DE SEGURIDAD AL FRENTE, ACABADOS LOS FRETES Y VISTAS EN CHAPA DE
ENCING CON BARNIZ NATURAL.

3 -DIMENSIONES: 100 DE LARGO X 40 DE FONDO X 75 DE ALTO CM.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

4 - GARANTIA:

4,1 - GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y
VICIOS OCULTOS.
5 - INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

5.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

6 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

6.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:
6.1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

6.1,2 - CERTIFICADD DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

6.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.
6,2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

6.2,1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADD A LA
PROPUESTA TECNICA,

6,22 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE §50:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO)
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

6,2,3 - DOF, CON COPIA SIMPLE %'D\OCU JENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥

DEBIDAMENTE REFERENCU\DO,{\

uTpHIZO

A GUJIERREZ POLO
RA DE ATENCION MEDICA

ELABOR

LAE. PA HERNANDEZ DRA. MARIA DE PEREZ GIL

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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Servicios de Salud a2 CKL"Z
DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CUBETA RODABLE CON PORTACUBETA MODELO:
ORIGEN DEL e PARTIDA | UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD .
RECURSO . PRESUPUESTAL | aPLICATIVA | MEDIDA | soLicrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 437ss 51101 56 MOBILIARIO a8 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1. PORTACUBETA:

1.1 ARILLO DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE CALIBRE N° 12 DE 38 MM, (11/2") DE ANCHO, ACABADO
PULIDO.

1.2 BANDA DE PROTECCION PERIMETRAL DE HULE SINTETICO ANTIESTATICO, CON COLOCACION QUE
GARANTICE UNA PERFECTA FIJACION Y BUEN ACABADO NEGRO.

1.3 RODAJAS DE HULE NEGRO (PLANA) ANTIESTATICO MACIZO DE 41 MM. (15/8") DE DIAMETRO CON
ORQUILLA DE ACERO ACABADO CROMADO.

1.4 SOPORTE DE ACERO INOXIDABLE TIPO AISI 304 CALIBRE NO 12 DE 38 MM. (1 1/2°) DE ANCHO,
ACABADO PULIDO.

1.5 T%PF_ DE HULE NEGRO COLOCADO EN ORIFICIO A PRESION PARA GARANTIZAR UNA PERFECTA
FIJACION

1.6 DIMENSIONES GENERALES: LARGO 35CM X ANCHO 35CM X ALTO 29CM

2. CUBETA:

2.1 ASA DE ALAMBRON DE ACERO INOXIDABLE TIPO AISI 304 DE 6.3 MM {1/4") DE DIAMETRO ACABADO
FULIDO,

2.2 CUBETA DE LAMINA DE ACERO INOXIDABLE TIPO AISI 304 CALIBRE No. 20, ACABADO PULIDO, CON|
CAPACIDAD DE 12 LITROS, CON SOPORTE (OREJAS) DEL MISMO MATERIAL CALIBRE No.18 TROQUELADO
CON PERFECTOS ACABADOS, COMPATIBLE CON PORTACUBETA OFERTADO

3. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM
4, TODOS LOS ACEROS INOXIDABLES DEBEN SER DE MUY LIGERO MAGNETISMO, TIPO AISI304

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS !

5. GARANTIA:

5.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

6. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

6.1 EN CASC DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR|
ADIUDICADO.

7. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

7.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL]
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

7.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

7.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO AMEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

7.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

7.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA|
TECNICA.

7.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:5001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

7.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANHXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO. N

b o]

DRA. ROMANA GUTEERREZ POLO
DIRECTQA DE ATENCION MEDICA

ELAB! 150
L.A.E. P AONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE L PEgEZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECT! CION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOS

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

f.! .
= 20©=
4 VERACRUZ
f | CUNA DEL HEROICO
I COLEGIO MILITAR |
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ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 5/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
CUNA BACINETE PARA RECIEN NACIDO CON COLCHON MODELO:
°:::::::" PROCESO ’“:‘:‘T::;‘m “":_:“m::h “:m' m REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 2 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFERENCIA EN MANUAL

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO Y/O dTﬁLOEO, ETC.
1.CUNA CON GABINETE EN ACRILICO TRANSPARENTE O PLASTICO GRADO SANITARIO

2.DIMESIONES EXTERNAS APROXIMADAS: ANCHO S54cm X LARGO 89cm X ALTURA VARIABLE DE 76 a
90cm. +/-3 cm.

3. ESTRUCTURA DE ACERO.

4. CON COMPARTIMIENTO PARA OBJETOS DEL CUIDADO DEL BEBE.

5. CON PARACHOQUES

6. CON MANLIA PARA SU FACIL TRASLADO,

7. BASE CON 4 RUEDAS DE 7¢cm DE DIAMETRO COMO MINIMO, CON FRENO EN ALMENOS DOS DE ELLAS.

8. PERMITA POSICION TRENDELENBURG DE 12° COMO MINIMO, CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD,

9. ACCESCRIOS INCLUIDOS:
9.1 COLCHON DE MEMORIA DE ESPUMA CUBIERTA DE PVC IMPERMEABLE ADECUADO PARA EL TAMARO DEI

LA CUNA,

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS
10. GARANTIA:
10.1- GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS

OCULTOS.

11. INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

11.1- EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

12. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

12.1- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA DE:

12.1.1- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL]
ACREDITADO.

12.1,2- CERTIFICADC DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

12.1.3- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DERIDAMENTE]
REFERENCIADO.
12.2- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:
12.2.1- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN.

12.2.2- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001.

12.2.3- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

13. MANUALES DE OPERACION Y/O SERVICIO:

13.1- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DEBERA DE ENTREGAR POR EQUIPO EN FORMATO FISICO Y DIGITAL,
MANUAL DE OPERACION DEL FABRICANTE EN ESPANOL. EN CASO DE QUE EL MANUAL SE ENCUENTRE EN
IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL, DEBERA ENTREGAR MANUAL ORIGINAL JUNTO CON UNA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPANOL DEL MANUAL. &

13.2- EL PROVEEDOR ADJUDICADO DERERA DE ETT\RE %\MANURL DE SERVICIO CRIGINAL.

AUTORIEC
DRA.\RDMANA GUTIERREZ POLO
DIRECTQRA DE ATEMCION MEDICA

EL e L e e
SO, NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

L.AE. PATR. AONA HERNANDEZ DRA. MARIA DE L 2R 1
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYOD SUBDIRECTORA DE Cli h HogpIETzn&IﬁI“
TECNOLOGICO A HOSPITALES
CUNA DEL HEROICO :
COLEGIO MILITAR
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ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 arios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja1de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
DISPENSADOR DE AGUA PORTAGARRAFON MODELO:
ORIGEN DEL =0 PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD ;
RECURSO Snone PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA SOLICITADA REGISTRO BANITARIC 0 DOF
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL

DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

1.- DISPENSADOR DE AGUA PORTAGARRAFON PARA DOS GARRAFONES.

2.- CON DOS COLUMPIOS PARA DOS GARRAFONES DE 20 LITROS.

3.- CON TAPONES DE GOMA EN LAS 4 PATAS PARA NO RALLAR EL PISO.

4.- FABRICADO DE TUBO DE 1" (25,4 mm) DE ACERO, CALIBRE NO. 20, ACABADO CROMADO.
5.- CANASTILLA FABRICADA DE ALAMBRON, ACABADO CROMADO.

6.- DIMENSIONES MINIMAS DE 120 em DE ALTO X 38 cm DE ANCHO X 38 cm DE LARGO.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

7.- GARANTiA:

7.1.- GARANTIA MINIMA DE DOS AROS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
QCULTOS.

8.- INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

8.1.- EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

9.- NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
|5.1.- PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.1.1.- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

9.1.3.- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE
REFERENCIADO.

9.2.- PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

9.2.1.- CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

9.2.2.- CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

9.2.3.- DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO nm PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE

REFERENCIADO.
uT
DRA. Z POLO
IREC!' DE n'rsm:l MEDICA

ELABO 1
L.AE, PA A HERNANDEZ DRA, MARTA DE LO PE‘SEZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTO CION
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSP

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€-

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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DEL ESTADO de Veracruz
ME LLENA DE ORGULLO
2023: 200 afos de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD;
NOMBRE GENERICO MARCA:
ESCALERA ALTA 15 MTROS MODELO:
o pmesiwumsTAL | apticaviva | - wemmDa. | SOICTTADA RO SARIYARIO O DORY
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS D!SCRIP_(E&N TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1 -ESCALERA CON ALCANCE DE 15 METROS COMO MINIMO.

2 -DE ALUMINIO.
3 -CAPACIDAD DE CARGA DE 1BOKG COMO MINIMO.

4 -CON PROTECTORES O TAPA PARA MEJOR AGARRE A LA SUPERFICIE ¥ EVITAR DAROS EN LAS
PAREDES.

5 -PELDANOS EN FORMA “D",
6 -TRAMPA CON SISTEMA DE SEGURIDAD.

7 -TACONES MOVILES CON SUELA DE GOMA ANTIDERRAPES.

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

8 - GARANTIA:

8.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y
VICIOS DCULTOS.
9 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

9.1 - EN CASD DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

10 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

10,1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10,1.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO
OFICIAL ACREDITADO, CON COFIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA,

10,1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO|
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

10.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADOQ.

10.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

10.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO
OFICIAL ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO
A LA PROPUESTA TECNICA.

10.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, £ON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

10.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DE| UDEQIO XADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO, %

ELABORO

"NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

L.AE. P A HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




COBIERNG.
DEL ESTADO T

FICHA TECNICA

sesver i YERA RENGLON 108

ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1de 1

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
- NOMBRE GENERICO MARCA:
ESCALERA ALTA 2 MTROS TIJERA MODELO:
ORIGEN DEL PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE CANTIDAD .
RECURSO friiiviid PRESUPUESTAL | ApticaTIva | MepIoA | soircirapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 1 CERTIFICADOS DE CALIDAD:
REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

ESCALERA DE TIJERA FABRICADA EN ALUMINIO.

TAPA PLASTICA.

CUATRO PUNTOS DE SOPORTE CON GOMA ANTIDERRAPANTE, FIJACION FIRME O SIMILAR,
PELDAROS CON SUPERFICIE ANTIDESLIZANTE,

SOPORTE UN PESO DE 150 KG COMO MINIMO.

PORTACUBETAS PLEGABLE.

ALTURA MINIMA DE DOS METROS (POSICION CON TLIERA ABIERTA).

WM e An e N e

TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 10%

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

9. GARANTIA:

9.1 GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

10. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

10.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR|
ADIUDICADO.

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11,1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE Y DEBIDAMENTE REFERENCIADA
DE:

11.1,1 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001

11.1.2 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO).

11.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE ¥ DEBIDAMENTE
REFERENCIADA DE:

11.2.1 CERTIFICADO EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAR ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON
(COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO.

11.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

11.2.3 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE
REFERENCIADOC).

DRA.
DIRE
ELAB i
LAE, P NA HERNANDEZ DRA. MARIA DE PEREZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTONA BE LT RLARIA

TECNOLOGICO A HOSPITALES

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR
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ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 519.315.0017 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ESCALERA DE TIJERA DE 3 PELDANOS MODELO:
ONEaRN DL PROCESD= - | o PARUDA. oA “:‘;:&“ o, |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 4 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

ESCALERA DE TIJERA FABRICADA EN ALUMINIO.
TAPA PLASTICA.

CUATRO PUNTOS DE SOPORTE CON GOMA ANTIDERRAPANTE, FIJACION FIRME O SIMILAR.
PELDANQS CON SUPERFICIE ANTIDESLIZANTE.

SOPORTE UN PESO DE 150 KG COMO MINIMO.

PORTACUBETAS PLEGABLE.

ALTURA TOTAL DE 120CM APROXIMADAMENTE

TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 10%

A A R R

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS -

9. GARANTIA:

9.1 GARANTiA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

10. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

10.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:
11.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:
11.1.1 CERTIFICADC DE CALIDAD VIGENTE ISC:5001

11.1.2 REGISTRO SANITARIC VIGENTE EXPEDIDO POR COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE
REFERENCIADO).

11.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.2.1 CERTIFICADO EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAN ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON
COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO.

11.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001

11.2.3 REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO R COFEPRIS O DOF (DEBIDAMENTE
REFERENCIADO).

L.A.E. PA GAONA HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO
TECNOLOGICO A HOSPITALES

PEREZ GIL
OSPITALARIA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE

AUTORIZADO POR EL LICITANTE

VERACRUZ

CUNA DEL HEROICO —
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023
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2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1623-2023
Hoja 1 de 1
FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ESCRITORIO EJECUTIVO CON CAJONERA DE PEDESTAL DERECHO |MODELO:
ORIGEN DEL | _. PARTIDA UNIDAD UNIDADDE | CANTIDAD ;
recurso | PROCESO | ppesupuestaL | apuicativa | mEomoa | soucirapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 15 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/0 CATALOGO, ETC.

1. ESCRITORIO EJECUTIVO CON CAJON DE PEDESTAL DERECHO
2. CON DOS CAJONERAS CON JALADERA CADA UNO, COMO MINIMO.

3. CUBIERTA Y LATERALES EN BASTIDOR DE MADERA CONTRACHAPADO DE PINO DE PRIMERA O
AGLOMERADC DE MADERA DE 2.8 A 3.1 CM DE ESPESOR, ACABADO EN CHAPA DE ENCINO EN
BARNIZ NATURAL.

4. ACABADO EN LOS FRENTES CON CHAPA DE ENCINO EN BARNIZ NATURAL.

5. CHAPA DE SEGURIDAD EN ALMENOS UN CAJON, CON DOS LLAVES.
6. REGATONES AJUSTABLES EN TODAS SUS PATAS,

7. DIMENSIONES APROXIMADAS: LARGO 120 CM X ANCHO 70 CM X ALTO 75 CM
8. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 10%

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS
‘s. GARANTIA:
9.1 GARANTEA MINIMA DE UN ANO (12 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS
OCULTOS.

10. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

10.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO.

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

11.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

11.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

11.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:$901, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL D?&MEN ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA ¥
DEBIDAMENTE REFERENCIADO. 4

=

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTATE
PEREZ GIL AUTORIZADO POR EL LICITANTE

L.A.E. PATR A HERNANDEZ DRA. MARIA DE L
CION

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECT!
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOS

CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR |
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2023; 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE : s/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ESCRITORIO EJECUTIVO CON CAJON ARCHIVERO MODELO:
m" ’m Fﬂm::fll. ”Um‘ "mﬂ m REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 3 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

ESPECIFICACIONES SOLICITADAS

REFERENCIA EN MANUAL
DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥/O CATALOGO, ETC.

1. ESCRITORIO EJECUTIVO CON CAJON ARCHIVERO

2. CON DOS CAJONERAS CON JALADERA CADA UNO, COMO MINIMO.

3. CUBIERTA Y LATERALES EN BASTIDOR DE MADERA CONTRACHAPADO DE PINC DE PRIMERA O
AGLOMERADO DE MADERA DE 2,8 A 3.1 CM DE ESPESOR, ACABADO EN CHAPA DE ENCINO EN BARNIZ
NATURAL.

4. ACABADO EN LOS FRENTES CON CHAPA DE ENCINO EN BARNIZ NATURAL.

|5. CHAPA DE SEGURIDAD EN ALMENOS UN CAJON, CON DOS LLAVES.

6. REGATONES AJUSTABLES EN TODAS SUS PATAS.

7. DIMENSIONES APROXIMADAS: LARGO 120 CM X ANCHO 70 CM X ALTO 75 CM
8. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 10%

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS

DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

9. GARANTiA:
9.1 GARANTIA MINIMA DE UN ARO (12 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS OCULTOS.

10. INSTALACION ¥ PUESTA EN MARCHA:

10.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADJUDICADO,

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL]
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

11,1.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO.

11.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA
TECNICA.

11.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A
LA PROPUESTA TECNICA.

11.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANE. O A LA PROPUESTA TECNICA Y DEBIDAMENTE|
REFERENCIADO.

R
L.A.E. PA NA HERNANDEZ DRA. MARIA DE LOS EZ GIL
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO SUBDIRECTORA
TECNOLOGICO A HOSPITALES HOSPITA

NOMBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

20€©=

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO -
COLEGIO MILITAR
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ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Liave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023
Hoja 1 de 1

FICHA TECNICA

AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 5/C CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO MARCA:
ESCRITORIO EJECUTIVO CON CAJONERA DE PEDESTAL MODELD:
IZQUIERDO )
ORIGEN DEL ~ PARTIDA UNIDAD | UNIDADDE | CANTIDAD .
besspsnnmsnd (] T 071 Pl o S E el 5 ey 'aDa | REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 19 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO ¥Y/0 CATALOGO, ETC.

1 -ESCRITORIO EJECUTIVO CON CAJONERA DE PEDESTAL IZQUIERDO.

2. CON DOS CAJONERAS CON JALADERA CADA UNO, COMO MINIMO.

3. CUBIERTA Y LATERALES EN BASTIDOR DE MADERA CONTRACHAPADO DE PINO DE PRIMERA O
AGLOMERADO DE MADERA DE 2.8 A 3.1 CM DE ESPESOR, ACABADO EN CHAPA DE ENCINO EN
|BARNIZ NATURAL.

4. ACABADO EN LOS FRENTES CON CHAPA DE ENCINO EN BARNIZ NATURAL.

5. CHAPA DE SEGURIDAD EN ALMENOS UN CAJON, CON DOS LLAVES.

6. REGATONES AJUSTABLES EN TODAS SUS PATAS.

7. DIMENSIONES APROXIMADAS: LARGO 120 CM X ANCHO 70 CM X ALTO 75 CM
8. TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 10%

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS )
9, GARANTIA:
9.1 GARANTIA MINIMA DE UN ARNO (12 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION Y VICIOS|
OCULTOS.

10. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

10.1 EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

11. NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.1.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL|
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.1.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.1,3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO.

11.2 PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:
11.2.1 CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADO, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

11.2.2 CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:5001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA,

11.2.3 DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO, e

o

ELABO!

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
AUTORIZADO POR EL LICITANTE

L.A.E. PA A HERNANDEZ
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYQ
TECNOLOGICO A HOSPITALES

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO ——
COLEGIO MILITAR
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FICHA TECNICA
AREA REQUIRENTE DIRECCION DE ATENCION MEDICA PARTIDA:
CLAVE 513.355.0102 CANTIDAD:
NOMBRE GENERICO - = IMARCA:
ESCRITORIO MEDICO MODELO:
ORIGENDEL | . __ PARTIDA UNIDAD UNIDAD DE | CANTIDAD y
RECURSO ThOCE PRESUPUESTAL | APLICATIVA MEDIDA | soLicrrapa |REGISTRO SANITARIO O DOF:
FISE 2023 43788 51101 56 MOBILIARIO 11 CERTIFICADOS DE CALIDAD:

REFERENCIA EN MANUAL V/0
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DESCRIPCION TECNICA DEL BIEN OFERTADO CATALOGO, ETC.

1 - CAJONES DE LAMINA DE ACERO: TAPA FRONTAL Y CUERPO, CALIBRE No. 22, CON JALADERA
INTEGRAL REMETIDA, ACABADO EN PINTURA COLOR ARENA.

2 - CUBIERTA LISA CONTRACHAPADO DE PINO DE PRIMERA O AGLOMERADO DE MADERA,
LAMINA DE ACERQ CALIERE No. 18; ACABADO EN LAMINADO PLASTICO COLOR TEKA MATE.

3 - CUERPO DE LAMINA DE ACERO CALIBRE No, 22, ACABADO EN ESMALTE ELECTROSTATICO
HORNEADO.

4 - CERRADURA INDIVIDUAL PARA CADA CAJON.

5 - DESCANSAPIES Y ESTRUCTURA DE TUBO CUADRADO DE ACERO CALIBRE No. 18 DE 25.4 X
25.4 MM (1"X1"), ACABADO CROMADO.

6 - REGATON AJUSTABLE DE ALUMINIO,
7 - DIMENSIONES GENERALES: LARGO 105cm X ANCHO 50cm X ALTURA 75 cm.
B - TOLERANCIA EN LAS DIMENSIONES GENERALES +/- 1.0 CM

ESPECIFICACIONES ADICIONALES SOLICITADAS - DESCRIPCION DE REQUERIMIENTOS ADICIONALES OFERTADOS

9 - GARANTIA:

9.1 - GARANTIA MINIMA DE DOS ANOS (24 MESES) CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION ¥
VICIOS OCULTOS A PARTIR DE LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA.

10 - INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA:

10.1 - EN CASO DE REQUERIR INSTALACION O ARMADO DEBERA DE REALIZARLO EL PROVEEDOR
ADIUDICADO.

11 - NORMAS/ CERTIFICACIONES/ REGISTRO SANITARIO VIGENTE O DOF:

11.1 - PARA BIENES DE ORIGEN NACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.1.1 - CERTIFICADC DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADC, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.1.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 1S0:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.1.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO,

11.2 - PARA BIENES DE ORIGEN INTERNACIONAL PRESENTAR COPIA SIMPLE DE:

11.2.1 - CERTIFICADO DE CALIDAD DEL BIEN OFERTADQ, EMITIDO POR UN ORGANISMO OFICIAL
ACREDITADO POR EL PAIS DE ORIGEN, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA
PROPUESTA TECNICA.

11.2.2 - CERTIFICADO DE CALIDAD VIGENTE 150:9001, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO
ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA.

11.2.3 - DOF, CON COPIA SIMPLE DEL DOCUMENTO ANEXADO A LA PROPUESTA TECNICA Y
DEBIDAMENTE REFERENCIADO. '7\

DI

ELABQRO

"NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTATE
L.AE NA HERNANDEZ AUTORIZADO POR EL LICITANTE
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE APOYO

TECNOLOGICO A HOSPITALES

20€©~-
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