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Anexo 1: Especificaciones técnicas
PAQUETE ÚNICO: (22 RENGLONES)
	RENGLON
	CLAVE
	DESCRIPCIÓN:
	CANTIDAD

	1
	CLAVE: 135-346-0015-00
	AVISO AL MINISTERIO PUBLICO ORIGINAL BLANCO IMPRESO FRENTE  A UNA TINTA EN COLOR NEGRO DOS COPIAS DE COLOR  ROSA Y AZUL, A UNA TINTA SOLO FRENTE  EN  PAPEL  AUTOCOPIABLE FOLIADO  EN COLOR ROJO EN EL ORIGINAL Y LAS COPIAS EN NEGRO   MEDIDA TAMAÑO CARTA CON MARGINALES (VIOLENCIA FAMILIAR APÉNDICE INFORMATIVO). EN BLOCKS DE 50 JUEGOS C/U CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	 CANTIDAD  100   BLOCKS

	2
	CLAVE: 135-346-0003-00
	NOTIFICACIÓN DE CASO MEDICO LEGAL" ORIGINAL EN BLANCO, IMPRESO CON LOGOTIPOS DE LA SSJ Y DEL GOBIERNO DEL ESTADO FRENTE Y VUELTA A UNA TINTA, CON INSTRUCTIVO DE LLENADO (AL REVERSO), DOS COPIAS DE COLOR ROSA Y AZUL A UNA TINTA SOLO FRENTE EN PAPEL AUTOCOPIABLE FOLIADO LAS TRES HOJAS EN COLOR ROJO MEDIDAS TAMAÑO OFICIO CON MARGINALES EN BLOCKS DE 50 JUEGOS. CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  200   BLOCKS

	3
	CLAVE: 135-346- 9585-00
	ESTUDIO DE DETECCION (EXPLORACION MAMARIA) TAMAÑO CARTA ORIGINAL IMPRESO A DOS TINTAS COPIA IMPRESA A DOS TINTAS EN PAPEL AUTOCOPIABLE AMARILLA BLOCK CON 50 JUEGOS CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  840   BLOCKS

	4
	CLAVE: 135-346-0004-00
	CERTIFICADO MEDICO DE SALUD FOLIADO EN COLOR  ROJO EN ORIGINAL Y COPIA  MEDIDA DE TAMAÑO OFICIO PAPEL  AUTOCOPIABLE ORIGINAL  60 GRS. COPIA FINAL 56 GRS SOLO FRENTE  A UNA TINTA  EN  BLOCKS DE 100 C/U. CON  LAS ENTREGAS  DE  ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION  
	CANTIDAD  700  BLOCKS

	5
	CLAVE: 135-046-0004-00
	CERTIFICADO MEDICO DE SALUD FOLIADO EN COLOR  ROJO EN ORIGINAL Y COPIA  MEDIDA DE TAMAÑO OFICIO PAPEL  AUTOCOPIABLE ORIGINAL  78 GRS. COPIA FINAL 56 GRS SOLO FRENTE  A UNA TINTA EN BLOCKS DE 100 C/U. CON  LAS ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION 
	CANTIDAD  2,263   BLOCKS

	6
	CLAVE: 135-346-9596-00
	FORMATO SUIVE 2014 "INFORME DE CASOS NUEVOS DE ENFERMEDADES", CADA JUEGO SE COMPONE DE TRES HOJAS ORIGINALES EN PAPEL AUTOCOPIABLE IMPRESAS POR AMBOS LADOS A UNA SOLA TINTA Y SUS COPIAS EN COLOR VERDE PASTEL RESPECTIVAMENTE TAMAÑO OFICIO EN BLOCKS DE 50C/U CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  310   BLOCKS

	7
	CLAVE: 135-346-3581-00
	CUESTIONARIO DE FACTORES DE RIESGO (DIABETES, HIPERTENSIÓN  Y OBESIDAD) TAMAÑO CARTA PAPEL BOND 90 GRS EN SELECCIÓN A COLOR FRENTE Y VUELTA EN PAQUETES 500 PZA CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  480 PAQUETES

	8
	CLAVE: 135-346-9597-00
	HISTORIA CLINICA PARA LA ATENCION DE LA SALUD DE LA NIÑA MENOR DE 5 AÑOS TAMAÑO DOBLE CARTA EN PAPEL BOND DE 120GRS CON DOBLEZ COLOR ROSA PASTEL A UNA TINTA FRENTE Y VUELTA, EN PAQUETES DE 500 PIEZAS CADA UNO CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  160 PAQUETES

	9
	CLAVE: 135-346-9599-00
	HISTORIA CLINICA PARA LA ATENCION DE LA SALUD DEL NIÑO MENOR DE 5 AÑOS TAMAÑO DOBLE CARTA EN PAPEL BOND DE 120GRS CON DOBLEZ COLOR AZUL PASTEL A UNA TINTA FRENTE Y VUELTA, EN PAQUETES DE 500 PIEZAS CADA UNO CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  160  PAQUETES

	10
	CLAVE: 135-346-9600-00
	HISTORIA CLINICA PARA LA ATENCION DE LA SALUD DEL NIÑO DEL 5 A < 10 AÑOS TAMAÑO CARTA EN PAPEL BOND DE 120GRS COLOR AZUL PASTEL A UNA TINTA FRENTE Y VUELTA, EN PAQUETES DE 500 PIEZAS CADA UNO CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  160 PAQUETES 

	11
	CLAVE: 135-346-9598-00
	HISTORIA CLINICA PARA LA ATENCION DE LA SALUD DE LA NIÑA DE 5 A < 10 AÑOS TAMAÑO CARTA EN PAPEL BOND DE 120GRS COLOR ROSA PASTEL A UNA TINTA FRENTE Y VUELTA, EN PAQUETES DE 500 PIEZAS CADA UNO CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  160  PAQUETES 

	12
	CLAV/E: 135-346-0007 -00
	LIBRETA PARA REGISTRO DE PACIENTES CONTRA REFERIDOS  TAMAÑO OFICIO, IMPRESO SOLO FRENTE A (1) UNA TINTA, "ORIGINAL" EN BLANCO, BOND DE 75 KGRS, (36 KGRS.) UNA (1) COPIA COLOR AMARILLO, BOND DE 50 GRS. (32 KGS) LA "COPIA" CON PLECA DE CORTE VERTICAL: "PUNTEADO" PARA DESPRENDER EN LIBRETA DE 100  JUEGOS FOLIADOS EN COLOR ROJO DEL NO. 0001 A 0100 CADA LIBRETA ENCUADERNADA CON PORTADA Y CONTRAPORTADA EN CARTULINA COLOR NEGRO CON MARGINALES AL FRENTE LAMINADO POLIESTER DE 35 MICRONES FRENTE Y VUELTA  TERMINADO EN HOT MELT. LIBRETA CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  465   LIBRETAS

	13
	CLAVE: 135-346-0006-00
	LIBRETA PARA REGISTRO DE PACIENTES REFERIDOS  TAMAÑO OFICIO, IMPRESO SOLO FRENTE A (1) UNA TINTA, "ORIGINAL" BLANCO, BOND DE 75 GRS. (36 GRS.), UNA (1) COPIA COLOR AMARILLA, BOND DE 50 GRS. (32 KGS) LA "COPIA" CON PLECA DE CORTE VERTICAL: "PUNTEADO" PARA DESPRENDER EN LIBRETA DE 100 JUEGOS, FOLIADOS EN COLOR ROJO DEL NO. 0001 AL 0100 CADA LIBRETA ENCUADERNADA  CON PORTADA Y CONTRAPORTADA EN CARTULINA COLOR NEGRO CON MARGINAL AL FRENTE LAMINADO POLIESTER DE 37 MICRONES FRENTE Y VUELTA TERMINADO EN HOT MELT. LIBRETA CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  786  LIBRETAS

	14
	CLAVE: 135-341-0052-00
	“EXPEDIENTE DE LA EMBARAZADA” LA REPRODUCCION SERA COMO LA DEL EXPEDIENTE DEL NIÑO Y NIÑA SIN PLECAS SOLO DOBLEZ NORMAL Y CON PESTAÑA QUE SOBRESALGA, EN PAQ 500 C/U CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  140  PAQUETES

	15
	CLAVE: 135-346-0005-00
	CARPETA FAMILIAR CARTULINA BRISTOL BLANCO 180 GRS MEDIDAS 44.5 X 28 CMS, CON DOBLEZ, A UNA TINTA FRENTE Y VUELTA MAS CUATRO PLECAS DE DOBLEZ DOS A CADA LADO DEL DOBLEZ CON CLAVE EN EL EN MARGINAL DE PAQUETE DE 500 C/U CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  115  PAQUETES

	16
	CLAVE: 135-346-9581 -00
	RECETA  EN ORIGINAL Y TRES COPIAS CON PAPEL AUTO COPIABLE TAMAÑO MEDIO OFICIO A DOS TINTAS FOLIO EN ROJO, EN  BLOCK DE 50 JUEGOS CADA UNO 3 COPIAS, ENGOMADO Y DESPRENDIBLE, AL FINAL DE CADA RECETARIO PAPEL SULFATADO DE 12 PUNTOS, ORIGINAL 78 GRS, Y LAS COPIAS DE 55 GRS,  MARGINALES EN ROJO, ORIGINAL BLANCA: FARMACIA SUBROGADA, COPIA AMARILLA: RECETA-VALE PARA PAGO, COPIA AZUL: PACIENTE,  COPIA ROSA: UNIDAD, ESCUDO DE JALISCO MARCA DE AGUA,  CON  LAS ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION  CANTIDAD
	CANTIDAD  6,572   BLOCKS

	17
	CLAVE: 135-046-9581-00
	RECETA  EN ORIGINAL Y TRES COPIAS CON PAPEL AUTO COPIABLE TAMAÑO MEDIO OFICIO A DOS TINTAS FOLIO EN ROJO, EN  BLOCK DE 50 JUEGOS CADA UNO 3 COPIAS, ENGOMADO Y DESPRENDIBLE, AL FINAL DE CADA RECETARIO PAPEL SULFATADO DE 12 PUNTOS, ORIGINAL 60 GRS, Y LAS COPIAS DE 55 GRS,  MARGINALES EN ROJO, ORIGINAL BLANCA: FARMACIA SUBROGADA, COPIA AMARILLA: RECETA-VALE PARA PAGO, COPIA AZUL: PACIENTE,  COPIA ROSA: UNIDAD, ESCUDO DE JALISCO MARCA DE AGUA SE ANEXA LISTA DE 20 HOSPITALES PARA IMPRIMIR EN FORMA PERSONALISADA CON LOS DATOS DE LA UNIDAD (NOMBRE DE LA UNIDAD, CLAVE CLUES Y DOMICILIO CON TELEFONO). CON  LAS ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  82,807   BLOCKS 

	18
	CLAVE: 135-346-0008-00
	[bookmark: _GoBack]SISTEMA DE TRASFERENCIA DE PACIENTES TAMAÑO OFICIO PAPEL  AUTOCOPIABLE IMPRESO FRENTE Y VUELTA A UNA TINTA ORIGINAL BLANCA 60GRS INTERMEDIO 55 GRS  FINAL 56 GRS DOS COPIAS COLORES ROSA Y VERDE  EL ORIGINAL CON UNA  PLECA DE CORTE  HORIZONTAL  DESPUES DEL PRIMER CUADRO, PUNTEADO PARA DESPRENDER Y HABRÁ  CAMBIOS EN LA HOJA ORIGINAL Y COPIAS, DOBLE  FOLIO  EN  ROJO A  PARTIR DEL xxxx EN ADELANTE  EN  PARTE SUPERIOR DE AMBAS SECCIONES, EN BLOCKS DE 50 JUEGOS CADA UNO CON CLAVE  MARGINAL. CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  2,000   BLOCKS 

	19
	CLAVE: 135-046-0008 -00
	SISTEMA DE TRASFERENCIA DE PACIENTES TAMAÑO OFICIO PAPEL  AUTOCOPIABLE IMPRESO FRENTE Y VUELTA A UNA TINTA ORIGINAL BLANCA 78GRS INTERMEDIO 55 GRS  FINAL 56 GRS DOS COPIAS COLORES ROSA Y VERDE  EL ORIGINAL CON UNA  PLECA DE CORTE  HORIZONTAL  DESPUES DEL PRIMER CUADRO, PUNTEADO PARA DESPRENDER Y HABRÁ  CAMBIOS EN LA HOJA ORIGINAL Y COPIAS, DOBLE  FOLIO  EN  ROJO A  PARTIR DEL xxxx EN ADELANTE  EN  PARTE SUPERIOR DE AMBAS SECCIONES, EN BLOCKS DE 50 JUEGOS CADA UNO CON CLAVE  MARGINAL. SE ANEXA LISTA DE 20 HOSPITALES PARA IMPRIMIR EN FORMA PERSONALISADA CON LOS DATOS DE LA UNIDAD (NOMBRE DE LA UNIDAD, CLAVE CLUES Y DOMICILIO CON TELEFONO). CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION EN BLOCKS DE 50 JUEGOS
	CANTIDAD  3,573 BLOCKS 

	20
	CLAVE: 135-346-0002 -00
	CARTILLA DE ATENCIÓN MATERNO INFANTIL IMPRESA  A DOS TINTAS FRENTE Y VUELTA TAMAÑO 34 X 17.5 EN CARTULINA OPALINA BLANCA NACIONAL CON PLECA DE CORTE PARA DESPRENDER EN PAQUETE DE 500 CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD 140 PAQUETES

	21
	CLAVE: 135-346-9595-00
	PRUEBA DE EVALUACION DEL DESARROLLO INFANTIL (EDI) IMPRESAS AEN SELECCION A COLOR FRENTE Y VUELTA EN TAMAÑO CARTA EN PAPEL BOND DE 120GRS BLOCKS DE 100 C/U CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  750   BLOCKS 

	22
	CLAVE: 135 046 9597 00
	ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DE CASO DE INTOXICACION POR PICADURA DE ALACRAN TAMAÑO CARTA, ORIGINAL BLANCA Y UNA COPIA COLOR VERDE CON ANVERSO Y REVERSO CADA UNA EN PAPEL AUTOCOPIABLE ORIGINAL 60GRS COPIA 56GRS ENCABEZADO CON NOMBRE DE LA REGION SANITARIA CORRESPONDIENTE (13 CAMBIOS) EN BLOCKS 50 JUEGOS CON  LAS  ENTREGAS  DE ACUERDO CON EL CUADRO DE  DISTRIBUCION
	CANTIDAD  260   BLOCKS  



LA ENTREGA DE LOS IMPRESOS SERÁ DE ACUERDO A LAS SIGUIENTES DISTRIBUCIONES DE ENTREGA DE LOS INSUMOS
RENGLON 1
CLAVE: 135-346-0015
AVISO AL MINISTERIO PÚBLICO
	BLOCK DE 50 JUEGOS
	NOMBRE DE UNIDAD

	10
	REGION SANITARIA XII TLAQUEPAQUE

	6
	HOSPITAL REGIONAL AUTLAN    

	5
	HOSPITAL REGIONAL DE AMECA

	10
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	10
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	10
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	15
	INSTITUTO JALISCIENSE DE SALUD MENTAL

	10
	REGION SANITARIA IX AMECA

	1
	HOSPITAL MAGDALENA

	2
	INSTITUTO JALISCIENCE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA "DR. JOSE GUERRERO SANTOS"

	10
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	2
	HOSPITAL REGIONAL DE PUERTO VALLARTA

	2
	INSTITUTO JALISCIENSE DEL DOLOR Y CUIDADOS
 PALIATIVOS

	2
	HOSPITAL MATERNO INFANTIL ESPERANA LOPEZ MATEOS

	5
	HOSPITAL DE  LA BARCA


RENGLON 2
CLAVE: 135-346-0003
NOTIFICACION DE CASO MEDICO LEGAL
	BLOCK DE 50 JUEGOS
	NOMBRE DE UNIDAD

	10
	REGION SANITARIA IX AMECA

	2
	HOSPITAL DE LA BARCA   

	10
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	10
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	10
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN 

	20
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	10
	HOSPITAL REGIONAL DE PTO VALLARTA

	10
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	10
	HOSPITAL REGIONAL AUTLAN    

	20
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	10
	HOSPITAL REGIONAL DE CIUDAD GUZMAN

	5
	HOSPITAL REGIONAL DE TEPATITLAN

	10
	HOSPITAL GENERAL DE OCCIDENTE 

	10
	HOSPITAL MAGDALENA

	5
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	8
	HOSPITAL  REGIONAL DE YAHUALICA

	10
	HOSPITAL DE COCULA

	25
	REGION SANITARIA XIII  GUADALAJARA

	3
	HOSPITAL DE LAGOS DE MORENO

	2
	HOSPITAL MATERNO INFANTIL ESPERANA LOPEZ MATEOS


RENGLON 3
CLAVE: 135-346-9585
**ESTUDIO DE DETENCION *EXPLORACION  MAMARIA*
	BLOCK DE 50 JUEGOS
	NOMBRE DE UNIDAD

	40
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	70
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	70
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	70
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	60
	REGION SANITARIA IX AMECA

	70
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	80
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	70
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	70
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	70
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	1
	HOSPITAL DE CIUDAD GUZMAN  

	70
	REGION SANITARIA I COLOTLAN

	3
	HOSPITAL DE LAGOS DE MORENO

	4
	HOSPITAL MAGDALENA

	80
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	10
	HOSPITAL COMUNITARIO OJUELOS

	2
	HOSPITAL DE LA BARCA



RENGLON 4
CLAVE: 135-346-0004
CERTIFICADO MEDICO DE SALUD
	  BLOCK DE 100 JUEGOS
	NOMBRE DE UNIDAD

	350
	ALMACEN CENTRAL

	50
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	30
	REGION SANITARIA IX AMECA

	20
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	25
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN 

	40
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	10
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	80
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	60
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	5
	REGION SANITARIA I COLOTLAN

	25
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	5
	REGION SANITARIA IV LA BARCA
HOSPITAL COMUNITARIO OJUELOS




RENGLON 5
DISTRIBUCION EN  ARCHIVO
OTROS IMPRESOS.XLS
RENGLON 6
CLAVE: 135-346-9596
SUIVE
	BLOCK DE 50 JUEGOS
	NOMBRE DE UNIDAD

	30
	REGION SANITARIA IX AMECA 

	2
	HOSPITAL DE LA BARCA   

	30
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	30
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	20
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	2
	HOSPITAL REGIONAL DE PUERTO VALLARTA

	15
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	30
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	25
	REGION SANITARIA I COLOTLAN

	2
	HOSPITAL REGIONAL AUTLAN    

	1
	HOSPITAL REGIONAL DE AMECA

	25
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	30
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	2
	HOSPITAL REGIONAL DE CIUDAD GUZMAN

	20
	REGION SANITARIA 05 TAMAZULA

	1
	HOSPITAL MAGDALENA

	5
	OFICINA CENTRAL
REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	1
	HOSPITAL  REGIONAL DE YAHUALICA

	25
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA 

	2
	HOSPITAL MATERNO INFANTIL ESPERANA LOPEZ MATEOS

	12
	REGION SANITARIA I DE COLOTLAN
HOSPITAL COMUNITARIO OJUELOS


RENGLON 7
CLAVE: 135-346-3581
CUESTIONARIO  DE  FACTORES  DE  RIESGO   **DIABETES,HIPERTENSIÓN Y OBESIDAD**
	PAQUETE DE 500 PIEZAS
	NOMBRE DE UNIDAD

	1
	HOSPITAL MAGDALENA

	40
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	40
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	40
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	40
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	40
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	40
	REGION SANITARIA IX AMECA

	40
	REGION SANITARIA I COLOTLAN

	20
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	40
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	40
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	40
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	40
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	2
	HOSPITAL DE LAGOS DE MORENO

	15
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	2
	HOSPITAL DE LA BARCA


RENGLON8
CLAVE: 135-346-9597
**HISTORIA CLINICA PARA LA ATENCION DE LA SALUD DE LA NIÑA MENOR DE 5 AÑOS  **
	PAQUETE  DE  500 PIEZAS
	NOMBRE DE UNIDAD

	7
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	12
	REGION SANITARIA IX AMECA

	12
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	15
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	16
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	5
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	20
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	8
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	30
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	10
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	15
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	10
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO



RENGLON 9
CLAVE: 135-346-9599
**HISTORIA CLINICA PARA LA ATENCION DE LA SALUD DEL NIÑ0 MENOR DE 5 AÑOS  **
	PAQUETE  DE  500 PIEZAS
	NOMBRE DE UNIDAD

	10
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	14
	REGION SANITARIA IX AMECA

	14
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	15
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	16
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	5
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	20
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	8
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	20
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	10
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	20
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	8
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO


RENGLON 10
CLAVE: 135-346-9600
**HISTORIA CLINICA PARA LA ATENCION DE LA SALUD DE LA NIÑO DE 5 A 10 AÑOS ***T/CARTA ***
	PAQUETE  DE  500 PIEZAS
	NOMBRE DE UNIDAD

	18
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	10
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	15
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	5
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	20
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	10
	REGION SANITARIA IX AMECA

	8
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	42
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	10
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	10
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	8
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	4
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA


RENGLON11
CLAVE: 135-346-9598
**HISTORIA CLINICA PARA LA ATENCION DE LA SALUD DE LA NIÑA DE 5 A 10 AÑOS ***T/CARTA ***
	PAQUETE  DE  500 PIEZAS
	NOMBRE DE UNIDAD

	15
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	12
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	16
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	5
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	20
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	12
	REGION SANITARIA IX AMECA

	8
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	30
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	10
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	15
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	10
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	7
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA


RENGLON 12
CLAVE: 135-346-0007
**LIBRETA PARA REGISTRO DE PACIENTES CONTRARREFERIDOS  **
	LIBRETAS
	NOMBRE DE UNIDAD

	2
	INSTITUTO JALISCIENCE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA "DR. JOSE GUERRERO SANTOS"

	20
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	10
	REGION SANITARIA IX AMECA

	10
	HOSPITAL REGIONAL DE AMECA

	10
	HOSPITAL REGIONAL AUTLAN    

	30
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	10
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	22
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	6
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	15
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	10
	REGION SANITARIA IX AMECA

	50
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	10
	HOSPITAL REGIONAL DE PUERTO VALLARTA

	2
	HOSPITAL DE LA MUJER GUADALAJARA

	25
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	8
	HOSPITAL REGIONAL DE TEPATITLAN

	2
	INSTITUTO JALISCIENSE DEL DOLOR Y CUIDADOS
 PALIATIVOS

	4
	HOSPITAL DE YAHUALICA

	3
	HOSPITAL DE LAGOS DE MORENO

	6
	HOSPITAL MAGDALENA

	12
	HOSPITAL DE COCULA

	100
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	2
	INSTITUTO JALISCIENSE DE SALUD MENTAL

	10
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	40
	HOSPITAL GENERAL DE OCCIDENTE 

	20
	HOSPITAL MATERNO INFANTIL ESPERANA LOPEZ MATEOS

	2
	INSTITUTO DERMATOLOGICO DE JALISCO “JOSE BARBA RUBIO”

	3
	HOSPITAL COMUNITARIO TALA             

	3
	HOSPITAL COMUNITARIO OJUELOS

	5
	HOSPITAL  DE LA BARCA

	5
	REGION SANITARIA 04  DE LA BARCA

	8
	INSTITUTO JALISCIENSE DE SALUD MENTAL





RENGLON 13
CLAVE: 135-346-0006
**LIBRETA PARA REGISTRO DE PACIENTES REFERIDOS  **
	LIBRETAS
	NOMBRE DE UNIDAD

	2
	INSTITUTO JALISCIENCE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA "DR. JOSE GUERRERO SANTOS"

	20
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	20
	REGION SANITARIA IX AMECA

	5
	HOSPITAL REGIONAL DE AMECA

	2
	HOSPITAL REGIONAL AUTLAN    

	100
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	60
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	75
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	65
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	40
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	30
	REGION SANITARIA IX AMECA

	5
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	60
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	5
	HOSPITAL REGIONAL DE PUERTO VALLARTA

	50
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	2
	HOSPITAL DE LA MUJER GUADALAJARA

	60
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	2
	HOSPITAL DE CIUDAD GUZMAN  

	1
	HOSPITAL REGIONAL DE TEPATITLAN

	2
	INSTITUTO JALISCIENSE DEL DOLOR Y CUIDADOS
 PALIATIVOS

	3
	HOSPITAL DE YAHUALICA

	2
	HOSPITAL DE LAGOS DE MORENO

	3
	HOSPITAL MAGDALENA

	6
	HOSPITAL DE COCULA

	50
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	2
	INSTITUTO JALISCIENSE DE SALUD MENTAL

	30
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	15
	HOSPITAL GENERAL DE OCCIDENTE 

	50
	HOSPITAL MATERNO INFANTIL ESPERANA LOPEZ MATEOS

	3
	HOSPITAL COMUNITARIO TALA             

	5
	HOSPITAL DE LA BARCA

	5
	REGION SANITARIA IV DE LA BARCA

	6
	INSTITUTO JALISCIENSE DE SALUD MENTAL


RENGLON 14
CLAVE: 135-341-0052
**TARJETA CONTROL DE LA  EMBARAZADA **
	PAQUETE  DE  500 PIEZAS
	NOMBRE DE UNIDAD

	10
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	10
	REGION SANITARIA IX AMECA

	3
	REGION SANITARIA I COLOTLAN

	10
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	10
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	10
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	10
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	10
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	12
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	10
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	10
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	10
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	15
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	10
	HOSPITAL COMUNITARIO TALA             


RENGLON 15
CLAVE: 135-346-0005
CARPETA FAMILIAR
	PAQUETE  DE  500 PIEZAS
	NOMBRE DE UNIDAD

	9
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	10
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	9
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	9
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	9
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	10
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	9
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	9
	REGION SANITARIA IX AMECA

	9
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	9
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	9
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	9
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	5
	REGION SANITARIA I COLOTLAN


RENGLON 16
CLAVE: 135-346-9581
**RECETA ***
	BLOCK DE 50 JUEGOS
	NOMBRE DE UNIDAD

	400
	HOSPITAL CIVIL DE GUADALAJARA *FRAY ANTONIO ALCALDE*

	400
	HOSPITAL CIVIL DE GUADALAJARA *JUAN MENCHACA*

	2330
	HOSPITAL CIVIL DE GUADALAJARA *JUAN MENCHACA*

	3362
	HOSPITAL CIVIL DE GUADALAJARA *FRAY ANTONIO ALCALDE*

	40
	CRUZ ROJA MEXICANA DELEGACION GUAD.

	40
	HOSPITAL CIVIL DE GUADALAJARA *JUAN MENCHACA*


RENGLON 17
DISTRIBUCION EN  ARCHIVO
OTROS IMPRESOS.XLS

RENGLON 18
CLAVE: 135-346-0008-00
SISTEMA DE TRASFERENCIA DE PACIENTES 

	[bookmark: _ANEXO_2_2]BLOCK DE 50 JUEGOS
	NOMBRE DE UNIDAD

	20
	HOSPITAL REGIONAL DE TEPATITLAN 

	100
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	120
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA   (

	100
	HOSPITAL MATERNO INFANTIL ESPERANA LOPEZ MATEOS

	10
	HOSPITAL MAGDALENA

	20
	HOSPITAL DE YAHUALICA  

	100
	REGION SANITARIA XIII GUADALAJARA

	100
	REGION SANITARIA IX AMECA 

	40
	HOSPITAL DE LA BARCA  

	100
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	100
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	120
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN  

	120
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN 

	20
	HOSPITAL REGIONAL DE PTO VALLARTA 

	20
	INSTITUTO JALISCIENSE DEL DOLOR Y
 CUIDADOS PALIATIVOS  

	100
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	24
	INSTITUTO JALISCIENSE DEL DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS 
TALA

	116
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE 

	120
	REGION SANITARIA  X  ZAPOPAN   

	20
	INSTITUTO DERMATOLOGICO DE JALISCO
"DR. JOSE BARBA RUBIO"

	30
	HOSPITAL REGIONAL AUTLAN   

	20
	HOSPITAL REGIONAL DE AMECA

	100
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	40
	INSTITUTO JALISCIENSE DE SALUD MENTAL

	20
	HOSPITAL REGIONAL DE CIUDAD GUZMAN

	100
	HOSPITAL GENERAL DE OCCIDENTE 

	40
	HOSPITAL  REGIONAL DE COCULA

	10
	HOSPITAL MAGDALENA

	20
	INSTITUTO JALISCIENCE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA "DR. JOSE GUERRERO SANTOS"  

	30
	HOSPITAL DE LA MUJER GUADALAJARA
UNIDAD ESPECIALIZADA EN ATENCION OBSTETRICA 
Y CUIDADOS NEONATALES DE GUD.

	20
	HOSPITAL DE LAGOS DE MORENO 

	100
	HOSPITAL COMUNITARIO OJUELOS



RENGLON 19
DISTRIBUCION EN  ARCHIVO
OTROS IMPRESOS.XLS


Renglón 20
135-346-0002 -00

**CARTILLA DE ATENCION MATERNO INFANTIL ***

	PAQUETE  DE  500 PIEZAS
	NOMBRE DE UNIDAD

	10
	REGION SANITARIA XII CENTRO-TLAQUEPAQUE

	10
	REGION SANITARIA IX AMECA

	10
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	10
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	10
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	10
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	10
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	3
	REGION SANITARIA I COLOTLAN

	12
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	10
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	15
	HOSPITAL MATERNO INFANTIL ESPERANA LOPEZ MATEOS

	10
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	10
	REGION SANITARIA VII AUTLAN

	10
	REGION SANITARIA VIII PUERTO VALLARTA





RENGLON 21
CLAVE: 135-346-9595
PRUEBA DE EVALUACION DEL DESARROLLO INFANTIL **EDI**

	BLOCK DE 100 JUEGOS
	NOMBRE DE UNIDAD

	20
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	100
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	105
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	100
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	100
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	100
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	5
	INSTITUTO JALISCIENSE DE SALUD MENTAL

	100
	REGION SANITARIA IX AMECA

	100
	REGION SANITARIA  VII AUTLAN

	15
	REGION SANITARIA  X CENTRO ZAPOPAN

	2
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	3
	HOSPITAL COMUNITARIO OJUELOS 




RENGLON 22
CLAVE: 135-046-9597
ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DE CASO DE INTOXICACION POR PICADURA DE ALACRAN


	BLOCK DE 50 JUEGOS
	NOMBRE DE UNIDAD

	20
	REGION SANITARIA XIII CENTRO GUADALAJARA

	20
	REGION SANITARIA  VIII PUERTO VALLARTA

	20
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	20
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	20
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	15
	REGION SANITARIA III TEPATITLAN

	20
	REGION SANITARIA IV LA BARCA

	20
	REGION SANITARIA V TAMAZULA

	20
	REGION SANITARIA I COLOTLAN

	10
	REGION SANITARIA  XI CENTRO TONALA

	10
	HOSPITAL DE CIUDAD GUZMAN  

	5
	REGION SANITARIA I COLOTLAN

	13
	HOSPITAL MAGDALENA

	5
	REGION SANITARIA  II LAGOS DE MORENO

	5
	REGION SANITARIA  VI CIUDAD GUZMAN

	5
	REGION SANITARIA  V TAMAZULA

	5
	REGION SANITARIA IV DE LA BARCA

	22
	HOSPITAL REGIONAL DE PUERTO VALLARTA

	5
	REGION SANITARIA VIII PUERTO VALLARTA







Anexo 2: Datos de identificación para las propuestas














Opción 1: Con carpeta de tres argollas
	Propuesta Técnica
	Propuesta económica
	Fotografía antes de meter al sobre

	[image: G:\DCIM\Camera\IMG_20150227_083006.jpg]
	[image: G:\DCIM\Camera\IMG_20150227_082321.jpg]
	

	[image: G:\DCIM\Camera\IMG_20150227_083905.jpg]
	[image: G:\DCIM\Camera\IMG_20150227_083847.jpg]
	Fotografía con la carpeta dentro del sobre

Ambas propuestas se cierra con rúbrica y cinta adhesiva transparente sobre la firma  del representante


Opción 2: Con Sobre
	Propuesta Técnica
	Propuesta Económica
	Fotografía con entregables acomodados en orden dentro del sobre

	[image: G:\DCIM\Camera\IMG_20150227_095655.jpg]
	[image: G:\DCIM\Camera\IMG_20150227_094010.jpg]
	

	[image: G:\DCIM\Camera\IMG_20150227_083905.jpg]
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	Fotografía del sobre con las propuestas adentro

Ambas propuestas se cierran con rúbrica y cinta adhesiva transparente sobre la firma  del representante




Anexo 3: Datos de identificación para los entregables


Nota: Este modelo debe repetirse para cada entregable, en el entendido que el número del entregable y el nombre del mismo, cambiarán según sea el caso. 


Opción 2: Con Bolsa de para recopilador
	Propuesta Técnica
	Fotografía de cada entregable dentro del sobre.
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Opción 2: Con Sobre
	Propuesta Técnica
	Fotografía de cada entregable dentro del sobre.
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	Carpeta de documentos originales 
	Documentos originales para cotejo.

En carpeta independiente pero dentro de la propuesta técnica.

	[image: G:\DCIM\Camera\IMG_20150227_112437.jpg]
	




Anexo 4: Propuesta de especificaciones técnicas
[image: ]


INSTRUCTIVO DE LLENADO DEL FORMATO DE LA PROPUESTA DE ESPECIFICACIONES TÉCNICAS (ANEXO 4)
Es importante señalar que el PARTICIPANTE debe utilizar solamente un formato por cada renglón o renglón que cotiza.
	1

	Escribir en este lugar, el número de la licitación/concurso de que se trate.

	2

	Anotar en este espacio, el nombre del PARTICIPANTE en el PROCESO.

	3

	Espacio destinado para escribir el domicilio o dirección del PARTICIPANTE.

	4

	Anotar en este lugar, la colonia donde el PARTICIPANTE, tiene su domicilio.

	5

	Anotar el código postal del domicilio del PARTICIPANTE.

	6

	Espacio destinado para escribir la entidad federativa donde el PARTICIPANTE tiene registrado su domicilio.

	7

	Espacio destinado para anotar el número telefónico del PARTICIPANTE.

	8

	Escribir dentro del recuadro, el correo electrónico o, Email del PARTICIPANTE.

	9

	El PARTICIPANTE debe anotar en este espacio, el número del renglón del artículo que va a plantear en su propuesta técnica.

	10

	En este recuadro el PARTICIPANTE, debe anotar la descripción del bien/servicio que está proponiendo, las cuales deben coincidir exactamente con la de las especificaciones técnicas solicitadas.

	11

	En éste lugar, se podrá anotar alguna especificación o descripción adicional a lo solicitado, en el entendido de que ponerlas o no, es condición alguna para aceptar o rechazar la propuesta.

	12

	Anotar dentro de este espacio, la cantidad de artículos que está proponiendo para el PROCESO.

	13

	Escribir en el espacio, la marca del bien que va a ofrecer en su propuesta, tratándose de servicio, no aplica y el espacio se escribe NA.

	14

	Anotar en éste lugar, el nombre del fabricante de bien  que va a ofrecer en su propuesta, tratándose de servicio, no aplica y el espacio se escribe NA.

	15

	Escribir en el recuadro, el modelo del bien que va a ofrecer en su propuesta, tratándose de servicio, no aplica y el espacio se escribe NA.

	16

	Escribir e éste espacio, el nombre de quien emitió el Certificado de calidad del producto que está ofreciendo en su propuesta, tratándose de servicio, no aplica y el espacio se escribe NA.

	17

	En la línea, el PARTICIPANTE debe escribir el nombre y firma autógrafa del representante legal de la empresa que presenta la proposición.





Anexo 5: Propuesta económica
[image: ]


INSTRUCTIVO DE LLENADO DEL FORMATO DE PROPUESTA ECONÓMICA (ANEXO 5)
El PARTICIPANTE deberá de trabajar en el archivo de nombre “ANEXO5.xls”, el cual forma parte integral de las presentes BASES.
El archivo lo guardará en un dispositivo de almacenamiento electrónico (CD, DVD u otro) con el nombre de “ANEXO 5.xls”, asegurándose de que sea en Excel (97 – 2003) y con extensión “.xls”.
No debe insertar imágenes en el archivo, ni protegerlo con contraseña,
Es importante señalar que el PARTICIPANTE debe utilizar una fila del formato, por cada renglón que cotiza.
Si el PARTICIPANTE requiere de más renglones que los que actualmente cuenta el formato que se anexa al PROCESO, éste podrá incorporar más filas según necesite, además, debe tener cuidado al copiar las formulas correspondientes a la columna con el nombre de subtotal, y verificar que el rango de la sumatoria ubicado en la celda denominada “Subtotal (suma de renglones)”, abarque todas las filas del formato de excel.
	1

	Escribir en este espacio, la fecha de elaboración.

	2

	Anotar en el recuadro, el lugar (ciudad) donde radica el PARTICIPANTE.

	3

	Espacio destinado para escribir el nombre del PARTICIPANTE.

	4

	Escribir el número de la licitación/concurso en la que está participando.

	5

	Anotar en este lugar, el número de renglón del bien/servicio que va a cotizar, ello con apego a la propuesta técnica que envía para participar.

	6

	Se debe anotar en este lugar, la descripción del bien/servicio que va a cotizar, la cual debe apegarse a la propuesta técnica que envía para participar.

	7

	Espacio destinado para escribir en él, la unidad de medida que tiene el bien/servicio que está cotizando.

	8

	Anotar en el espacio, la cantidad de bienes/servicios que se solicitan en el PROCESO.

	9

	Espacio destinado para escribir la cotización unitaria del bien/servicio que está ofertando.

	10

	Escribir (con letra) el resultado de la sumatoria de todos los renglones que está cotizando.

	11

	Plasmar en este lugar, el nombre del representante legal de la empresa que oferta la PROPOSICIÓN y plasmar la firma autógrafa del mismo.




Anexo 6: Acreditación
[image: ]Comité de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del OPD Servicios de Salud Jalisco.
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Anexo 7: Formato para realizar preguntas de aclaración
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Anexo 8: Carta compromiso 
Parte 1
[image: ]Ing. José Ramón Aldana González
Director General de Administración
Del OPD Servicios de Salud Jalisco.


Anexo 8: Carta compromiso 
Parte 2
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Anexo 9: Solicitud para recibir notificaciones por email
[image: ]Ing. José Ramón Aldana González
Director General de Administración
Del OPD Servicios de Salud Jalisco.
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Anexo 10: Texto de fianza del 10% garantía de cumplimiento de contrato
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Anexo 11: Consentimiento para el pago de facturas de bienes/servicios vía depósito en cuenta de cheques: Parte 1
[image: ]


Anexo 11: Consentimiento para el pago de facturas de bienes/servicios vía depósito en cuenta de cheques: Parte 2
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Anexo 11: Consentimiento para el pago de facturas de bienes/servicios vía depósito en cuenta de cheques: Parte 3
[image: ]

Anexo 11: Consentimiento para el pago de facturas de bienes/servicios vía depósito en cuenta de cheques: Parte 4
[image: ]
Dr. Baeza Alzaga No. 107, Zona Centro. C.P. 44100, Guadalajara, Jalisco, México. Tels. (33) 3030-5000
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INSTRUCTIVO DE LLENADO DEL FORMATO DE ACREDITACION (ANEXO 6)

Anotar en niimero de laicitacién/concurso
Escribir el nombre del Representante Legal de la empresa
Espacio para anotar el nombre de la empresa

Escribir en este espacio, nuevamente, el nombre del PARTICIPANTE

Debe anotar el nimero de registro del padrn de proveedores del Gobiemo del Estado de
Jalisco

En éste campo debe sefialar el niimero de registro del Sistema de Informacion Empresarial
Mexicano (SIEM).

Anotar en el campo, el registro federal de contribuyentes de la empresa (RFC)
Campo en el que se debe anotar el domicilio de la empresa

Escribir el municipio donde se encuentra ubicada la empresa

Anotar el estado de la repiblica mexicana en la que se encuentra bicada la empresa
Escribir el nimero de teléfono de las oficinas de la empresa

Campo destinado al nimero de fax

Espacio destinado para anotar el correo electrénico de la empresa

Anotar el niimero de la escitura piblica de la empresa (Acta constitutiva)

Escribirla fecha y el lugar de expedicion del Acta constitutiva, en la que se constituys como
escritura piblica

Escribir el nombre del Notario Publico que dio fe de la conformacion de la empresa

Anotar la fecha en la que se incorpord al Registro Piblico de la Propiedad y Comercio (RPPYC)

r. Bacza Alzaga No. 107, Zona Centr. C.P. 44100, Guadaljara, Jalisco, Méico. Tels. (33) 3030-5000
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JALISCO’ #Y Crear archivo PDF v
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Editar PDF v
Campo establecido para escribir el tomo donde quedo registrada la inscripcion en el RPPyC (5 Comentar
Anotar el libo del RPPYC donde queds registrada la inscripcion Combinar archivos v
Se debe escribir el nimero del apéndice del registro en el RPPYC Organizar piginas o
Anotar el folio o nimero de Ia identificacion oficial (INE o IFE, pasaporte o cartila miltar) Rellenar y firmar

Anotar el nimero de la escritura piblica donde se asigna el poder notarial Enviar para firmar

Escribir fecha y lugar de la escritura pablica X X -
Enviar y realizar un seguimiento

anotar el fipo de poder con el que comparecerd
@ Més herramientas
Escribir el nombre del Notario Publico que dio fe del poder notarial

Anotar la fecha en la que se incorpord al Registro Pablico de la Propiedad y Comercio (RPPYC)

Campo establecido para escribir el tomo donde queds registrada la inscripein en el RPPYC

Anotar el libro del RPPYC donde queds registrada la inscripcion

Se debe escribir el nimero del apéndice del registro en el RPPyC

Seleccione mediante una X', la dlasificacion en la que se encuentra comercialmente la
empresa, designada por a Secretaria de Promocién Econdmica

Seleccione mediante una °X', el giro comercial en la que esté constituida su empresa, asi

‘como sefialar si su empresa tiene caracter local, nacional o intemacional

Anotar el nombre del Representante Legal de la Empresa y deberd estar frmada

autiografamente.
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Espacio para membrete inferior, del Paripante
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INSTRUCTIVO DE LLENADO DEL FORMATO PARA REALIZAR PREGUNTAS DE

AACLARACION (ANEX0 7) Enviar para firmar

=
5k
5
JALISCO Espacio destinado para anotar la fecha en que hacen las preguntas Enviar y realizar un seguimiento

‘Sobre lalinea, deberé anotar el nombre del PARTICIPANTE que realiza la pregunta @ Més herramientas

Lugar determinado para anotar dentro de &I, el nimero del renglén sobre la que hace la
pregunta bien, una referencia sobre las bases para poder contextualizar Ia pregunta

Ejemplo: Numero de pagina, niimero de titulo, niimero de subtitulo, nimero de parrafo y

‘cuando sea necesario, el nimero del inciso.
Espacio destinado para hacerla pregunta, la cual debe ser suficientemente clara y precisa
Nota:

Debe utiizar una fila del formato para cada pregunta a realizar, si desea hacer dos
preguntas sobre un mismo rengl6n, debe utlizar dos renglones y asi sucesivamente

Sobre Ia linea, debe anotar el nombre del representante legal de la empresa y se debe

firmar autografamente por el ya sefialado Representante Legal de la Empresa
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INSTRUCTIVO DE LLENADO DEL FORMATO DE CARTA COMPROMISO (ANEXO 8) ®

=
JALISCO

Espacio destinado para anotar el niimero de la licitacién/concurso en cuestion

Anotar en este espacio, la fecha en que elaborala carta compromiso

Escribir en este espacio, el nimero y nombre de la licitacién/concurso
Espacio destinado para anotar el nombre del Representante Legal de la empresa
Anotar el afio de la declaracion de pagos

Escribir el afio de las declaraciones provisionales

Anotar sobre Ia linea el nombre del representante legal, el cual debe firmar autografamente
sobre lalinea
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POR EMAIL (ANEXO 9)
i Organizar péginas ©
S
:)A LISCO Escribirla fecha en la que se elabora el formato Rellenar y firmar

Anotar el nimero de la finca de la empresa N -
Enviar para firmar

Espacio para escribir Ia calle donde se encuentra ubicada la empresa X i .
Enviar y realizar un seguimiento

Anotar la colonia donde se ubica la empresa

@ Més herramientas
Espacio para anotar la entidad federativa donde se encuentra el domicilio de la empresa

Escribir el cédigo postal de la empresa
Anotar el teléfono de la empresa

Anotar el fax de la empresa

Escribir el comeo electrénico de la empresa o representante legal que recibira las
notificaciones que puedan enviarse durante el proceso

Escribir el nombre del Representante Legal, el cual debe firmar autografamente sobre la
linea.
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INSTRUCTIVO DE LLENADO DEL FORMATO DE TEXTO DE FIANZA DEL 10% DE GARANTIA
DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO (ANEX0 10)

Anotar el nombre de la afianzadora
Escribirla cantidad de dinero que ampara la fianza

Anotarla cantidad con letra

Escribir el nombre del PROVEEDOR

Escribirla calle donde se encuentrala empresa

Anotar el domicilio del PROVEEDOR

Escribir el nombre de la ciudad donde se encuentra la empresa

Anotar el nimero del concurso por la cual entrega la fianza

Escribir la fecha de cuando se emitié el fallo de Ia resolucién

Anotar el importe el importe total (no debe incluir el IVA).
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Sobre de Propuesta Técnica

Licitación:

Fecha :

No. de páginas/hojas 

del entregable:

Nombre del 

PARTICIPANTE:

Nombre del 

Representante:

LPL -

Páginas/      hojas

Para:

C

OMITÉ DE

A

DQUISICIONES

, A

RRENDAMIENTOS Y

S
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OPD ‘S

ERVICIOS DE

S

ALUD

J
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’

Paquete o Tomo:

Tomo 1
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