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"2022 ANO DE LA NUEVA CONSTITUCION DEL ESTADO DE NUEVO LEON" "'01 I. I r 

FICHA TECNICA 
"SERVICIO INTEGRAL DE ENDOSCopiA DEL TUBO DIGESTIVO 

EN LA UNIDAD MEDICA DEL ISSSTELEON" 

J ustificaci6n: 
Ellnstituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado de Nuevo Leon, requiere 
contar con el Servicio Integral de Endoscopia del T ubo Digestivo para brindar una atencion oportuna 
y de calidad a los derechohabientes, el cual consiste en realizar procedimientos de endoscopia 
digestiva diaqnosficos y terapeuficos programados y de urgencias. 

La pandemia ocasiono que durante los ultimos 2 an os se prolongara la atencion de los procedimientos 
no urgentes de endoscopia por 10 que actualmente existe un gran numero de procedimientos 
rezagados, actualmente mas de 170. Adernas, el aumento de las patologias gastrointestinales debido 
a los cambios alimentarios poblacionales ha propiciado la necesidad de realizar mas estudios de tipo 
endoscop'co, se tiene una proyeccion durante el2023 de 150 procedimientos (potenciales). 
Por otra parte, el cancer de colon es el segundo tipo de cancer mas cornun a nivel global y a nivel 
mexico (para ambos sexos y todas las edades). Nuevo Leon es uno de los 3 estados con mayor 
prevalencia e incidencia de esta enfermedad que comunmente es diagnosticada en eta pas terminales, 
causando gastos catastroficos a la poblacion e instituciones de salud. 
Sin embargo, esta enfermedad puede ser diagnosticada facilmente mediante tamizaje colorrectal el 
cual ya es una realidad y rutina en paises como Estados Unidos, siendo un costo-beneficio a 
considerar en nuestro estado y poblacion. La creacion de una unidad de endoscopia ayudaria al 
instituto a disminuir los costos de estos estudios subrogados adernas de aumentar la capacidad 
diaqnostica de enfermedades gastrointestinales. 

EI servicio fue integrado con las siguientes especificaciones determinadas por los medicos 
especialistas del Instituto en donde se contemplaron primordialmente los procedimientos de mayor 
volumen dejando de lado aquellos procedimientos de muy baja productividad y que solo se realizan 
en un numero minimo, asi como la descripcion realizada por el area medica de insumos, equipo, sets 
o instrumental especificado hacia una marca 0 sin registro sanitario fueron excluidos, dando como 
resultado 10 siguiente: 

PARA INTEGRAR SU PROPUESTA TECNICA Y ECONOMICA DEBERA 
CONSIDERAR LOS SIGUIENTES ASPECTOS: 

• Los datos de los bienes, arrendamientos 0 servicios a cotizar (mismos que se 
especifican en el anexo de la solicitud de lntorrnacon'cotizacion). 
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• Condiciones de entrega: " '. \i " '"' t 

o La Prestaci6n del Servicio se realizara dentro de las instalaciones del 
ISSSTELEON conforme a 10 seFialado en el anexo del requerimiento. 

• Deductivas y Penas convencionales por atraso en la entrega de bienes y/o servicios y 
Deducciones por incumplimiento parcial 0 deficiente seran del 5% diario hasta un 
maximo de 20 dias de acuerdo con la siguiente tabla: 

1---cua~~~~Ep~~;':o~N n~~:~~~C~~' I} .• ·.···_- ---IM;~;;~c~g~:_-=~ 
1-" enlrega de uno a mas insumos, instrumental 10% del costa del 

o equipo para Ilevar a cabo cualquiera de cancelado procedimiento 0 los procedimientos de objeto de la presente reprogram ado por causa licitaci6n a la hora y en lugar solicitado de 
conformidad la ' , imputables al prestador con proqrarnaoon 

10% del costa del 
procedimiento cancelado 0 
reprogram ado por causa 
imputables al prestador 

! - . - -- ----.- -- ---- -_ -- ---- - .. --- - _--_ -_--_-- _--_--- ._- .- 

l_ Cuando el personal del prestador no asista 5% del costa del procedimiento 
a los procedimientos programados, a fin de cancelado 0 reprogramado por asegurar el 6ptimo funcionamiento de los causa imputables al prestador equipos medicos e instrumental 

-----"_-_---_----"--------_---- ----"-------- -------- ---.-- .. - - ----- --_---- 

establecida 

Cuando por causas imputables al prestador, 
cualquiera de los equipos suministrados 0 
instrumental no se encuentre en 6ptimas , 
condiciones de funcionarniento. I 

• En este caso, el proveedor debera cumplir con las especificaciones establecidas para 
el servicio de acuerdo con las Normas Oficiales Mexicanas, Registros Sanitarios 0 

Permisos Especiales, en su ceso. 
• Integrar en su propuesta tecruca y econ6mica los procedimientos en nurnero y tipo asi 

como las especificaciones tecnicas del equipamiento medico, instrumental y 
consumibles necesarios para la realizaci6n de los procedimientos los cuales se 
describen como parte de esta ficha tecnica en el anexo tecnico 1 y anexo tecnico 2 

Equipo medico, accesorios, instrumental quirurgico e insumos. 
EI servicio debera incluir equipos medicos y accesorios en 6ptimas condiciones con manteni iento 
garantizado durante la vigencia del contrato, el instrumental quirurqico e insumos compatibles e tre si 
y necesarios pa-a realizar los procedimientos establecidos en el Anexo No.1. (Catalogo y nurnero 
de procedimientos) entendiendose como procedimientos Endosc6picos diaqnoslicos y terapeuticos 
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los que consisten en estudios para visualizar y en ocasiones tratar patologias del tubo diqestivo tracto 
gastrointestinal, con ayuda de un endoscopio, es decir, la ufilizacion de una carnara de video adaptada 
a un instrumento tubular rigido 0 flexible que permite la visualizacion diaqnosfica y la realizacion de 
maniobras quirurqicas terapeuficas en el interior de las cavidades internas del organismo. 
Tarnbien el nurnero de procedimientos autorizados por tipo y serialados en el cataloqo son de manera 
enunciativa mas no limitativa. Sin embargo, no pod ran realizar procedimientos no autmizados, de ser 
el caso deberan solicitarse su autorizacion a la Direccion de Servicios Medicos, para evaluar la 
factibilidad y determine si se autoriza la realizacion de estes procedimientos. 

EI servicio integral inclulra la dotacion de equipos medicos en optimas condiciones, su instalacion y 
puesta en marcha, asi como accesorios, instrumental quirurqico e insumos necesarios y suficientes 
para la debida prestacion del servicio conforme al Anexo No.2 (Requerimiento minima de equipo, 
instrumental y consumibles) siendo este ofertado como cantidad minima conforme a las cedulas de 
equipos necesarios para la realizacion de los procedimientos 
AI terrnino de la vigen cia del contrato, el proveedor se obliga a retirar sin costa adicional para ellnstituto 
los equipos que son de su propiedad y que hayan side instalados por el proveedor para el cumplimiento 
del contrato, excepto las rnejoras que en su caso haya realizado a los servicios, tales como 
rernozamientos, instalaciones electricas, nidraulicas, etc. y sin dariar las instalaciones dellnstituto, en 
un plazo no mayor de 20 dias naturales, previo acuerdo con las autoridades de la unidad medica 
corresponoiente, asurniendo a su cargo los gastos que se generen por este concepto. 
En el caso de que el proveedor durante la vigencia del contrato realice una transaccion comercial en 
las mismas condiciones de contratacion, es decir, de iguales caracteristicas a las solicitadas en el 
presente documento con alguna dependencia 0 entidad del Sector Publico, con precios inferiores a 
los contratados, el proveedor se obliga a otorgar allnstituto los mismos precios a partir de la fecha en 
que se haya efecluado la transaccion comercial. 

Insumos e instrumental quirurqico. 
En el Anexo 2 se describen las especificaciones tecnicas de los equipos medicos y las cantidades 
minimas de insumos que el proveedor debera suministrar para Ilevar a cabo cada uno de los 
procedimientos del cataloqo, sin omitr que sera la Coordinacion de Enfermeria de la Direccion de 
Servicios Medicos quien determine dichos insumos incluso el instrumental quirurqico requerido para 
cada evento que se presente, la misma Coordinacion de Enfermeria solicitara al proveedor conforme 
a su proqrarnacion semanal los insumos y el instrumental quirurqico requerido para cada 
procedimiento, cumpliendo con las siguientes premisas. :t 

• De acuerdo con el tipo de proceduniento diaqnostico y/o terapeut.co programados. 
• Todos los accesorios, instrumental quirurqico e insumo deberan entregarse en opt' as 

condiciones para su uso y conforme al cataloqo de procedimientos . 
• 
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• Los insumos a suministrar deberan ser estrictamente compatibles con el equipo medico 
relacionado y entre sf, para el desarrollo y cumplimiento de la tecnica quirurqica: estos deberan 
cumplir con las especificaciones lecnicas y de control de calidad requerido para la prestacion 
del servicio y adernas, corresponderan a los niveles necesarios para obtener los resultados 
esperados. 

• Los insumos, que no tengan relacion con el equipo medico, y que son parte necesaria para el 
procedimiento quirurqico y que no estan descritos, deberan cumplir con las mismas 
especificaciones. 

• Debera presentar la gama de opciones (longitudes, calibres, medidas, diametrcs etc.) para 
cada insumo, con la finalidad de que el medico especialista, tenga la opcion especifica para el 
paciente, siendo susceptible de pago solo el insumo utilizado. 

• La solicitud de los insumos adicionales debera ser previo a la realizacion de los procedimientos 
a traves de la proqramacion, con el visto bueno de la Directora de Servicios Medicos, para la 
dotacion por parte del proveedor. 

• EI proveedor del servicio estara obligado a entregar 10 necesario para la realizacion de los 
procedimientos conforme a la proqrarnacion del Subdirector de Especialidades Medicas y 
Hospitales, as! como, contar con 10 necesario para realzar los procedimientos de urgencia, 
teniendo el proveedor 24 horas de respuesta. 

• Para los equipos medicos. accesorios, insumos y/o implantes e Instrumental quirurqico 
ofertados, deberan con tar con certificados de calidad vigentes que pod ran ser presentados por 
familia y marca de producto, certificado de buenas practicas de manufactura expedido por las 
autoridades sanitarias como; FDA CE y la COFEPRIS (Comision Federal de Proteccion Contra 
Riesgos Sanitarios). 

Adiestramiento: 
EI proveedor debera proporcionar al personal designado por el Instituto el adiestramiento necesario, 
el cual consta de un proceso sistematico y organizado que permita al personal medico y pararnedico 
las habilidades, conocimientos y destrezas necesarias para el uso y manejo de los equipos medicos, 
accesorios, instrumental quirurqico e insumos desde el inicio de la instalacion y puesta en marcha de 
los equipos. 
Asi mismo, en el casu de ser reemplazado el equipo y/o el personal de nuevo ingreso dellnstituto, se 
llevara acabo el adiestramiento descrito y/o las veces que sea necesario. 

Mantenimiento: 
Durante la vigencia del contrato, el proveedor debera proporcionar sin costa adicional el mante imiento 
preventivo y correctivo tanto de los equipos medicos y accesorios que se hayan instalado para la 
prestacion del servicio, para 10 cual debera contar con programa de mantenimiento preventivo y 
correctivo, asi como bitacora de mantenimiento. 
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Mantenimiento Preventivo. Tiene como objetivo detectar fallas que puedan Ilevar al mal 
funcionamiento del equipo medico 0 accesorio el cual se realiza en forma anticipada con el fin de 
prevenir el surgimiento de averfas 0 fallos dentro de las acciones incluyendo ajustes, limpieza, anal isis, 
lubricacion calibracion, reparacion, cambios de pieza, entre otros. Se debera realizar considerando las 
recomendaciones del fabricante de los equipos y esto debera estar plasmado en la bitacora del 
mantenimiento preventivo programado y calendarizado, mismo que debera contar con el visto bueno 
del administrador del servicio y el proveedor. 
Mantenimiento Corrective. EI cual consiste en reparar los fallos 0 defectos que se presenten en los 
equipos medicos 0 accesorios el cual contemplara tanto el contingente 0 no planificado el cual se 
realiza par alqun fallo imprevisto y este debe realizarse con la mayor rapidez para evitar darios 
materiales 0 hurnanos, asi como el mantenimiento correctivo programado el cual se anticipa a los 
posibles fallos 0 desperfectos qua se pueden presentar en equipos 0 accesorios en un momenta a 
otro por el uso del mismo el cual permite que este pueda ser programado para realizar la revision y 
evitar suspension en la operacion del servicio. 
Este mantenirniento correctivo debera incluir el reemplazo de las partes 0 del equipo medico que se 
haya danado 0 desgastado, por partes nuevas y originales 0 bien el reemplazo por otro equipo medico 
o accesorio en optirnas condiciones dentro de un plazo maximo de 24 (veinticuatro) horas, contadas 
a partir de la notiticacion del reporte que ellnstituto haga por escnto al proveedor, siendo su obliqacion 
asignar el foiio correspondiente emitiendo un reporte por escrito a la unidad medica de las acciones 
hasta la conclusion del rnantenimiento y la operacion correcta del equipo medico 0 accesorio. 
En caso de que el equipo medico 0 cualquier accesorio presenten mas de 2 ocasiones alguna falla en 
un periodo de tres meses consecutivos 0 tres fallas en un periodo de seis meses, el proveedor debera 
sustituirlo por otro en 6ptimas condiciones, 

Sup~visiot"! a la Operacion. 
EI Subdirector de Especialidades Medicas y Hospitales y la Coordinadora de Enfermeria se 
encarqaran de comprobar, supervisar y verificar la realizaci6n correcta y eficienie del servicio integral. 
Deberan viqilar, evaluar y controlar ia congruencia de la informacion emitida por el proveedor, la cual 
debera ser validada, respecto a los datos proporcionados por el proveedor del servicio integral, asi 
como, de reportar los incumplimientos, problemas y necesidades que se presenten en el desarrollo de 
los instrurnentos juridicos, a efecto de proceder con las penalizaciones que en su caso haya luqar. 

• Supervision de la correcta prestacion del servicio por el proveedor. 

EI proveedor debera supervisar por 10 menos una vez al mes las condiciones de operacion del servicio, 
asl como, del estado funcional y deterioro de los equipos medicos e instrumental quirurqico, la calidad 
y el nivel de suminislro de los insumos. Adicionalmente el proveedor debera de supervisar el t 
cumplimiento de las actividades de su personal tecnico designado en cada unidad medica con el fin 
de atender las dudas de los medicos operarios, apoyando en el buen desempeno del servicio, prevenir 
fallas 0 descomposturas de los equipos medicos, accesorios y evitar el desabasto de insumos. 
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• Registro de la validaci6n y aceptaci6n del servicio integral. 

Durante la vigencia del contrato es responsabilidad del proveedor entregar las ordsnes de servicio 
originales a la Subdireccion de Especialidades Medicas y Hospitales firmados por el medico 
especialista que realize el procedimiento, mismos que debera integrar al expediente del paciente 
atendido, adernas estos insumos contaran con un codiqo de barras el cual debera escanearse a traves 
del sistema lector para que este pueda ser descargado en la plataforma, para que la Direccion de 
Servicios Medicos como administrador del contrato pueda visualizar en linea yen tiempo real, en tanto 
se cuenta con el sistema inforrnafico para el control y seguimiento del servicio integral y esta 
informacion sea trasladada por interfaz allnstituto. 
Es responsabilidad del proveedor, enviarlo conciliar el servicio prestado dentro de los cinco dias 
naturales posteriores al mes inmediato anterior, la Subdireccion de Soporte Medico validara de 
conformidad la recepcion del servicio siendo la responsable de con tar con una base de datos en Excel 
que resguarde la productividad mensual como parte de su estadistica interna la cual servira para 
atender requerimientos de informacion por parte de la Direccion de Servicios Medicos. 

Asistencia Tecnica: 
EI proveedor debera proporcionar la asistencia tecnica necesaria para el usa oplimo de los equipos 
medicos, accesorios e instrumental quirurqico 
Debera desiqnar tecnicos capacitados en procedimientos endoscopicos, que otorguen cobertura de 
manera permanents y conforme a las necesidades de procedimientos de la unidad medica, para que 
asistan logisticamente al personai dellnstituto en todos los procedimientos y proporcionen los insumos 
suficientes y necesarios para la optima operacion, asi como, para que verifiquen y garanticen la optima 
operacion de los equipos medicos sus accesorios e instrumental quirurqico, asi mismo, este personal 
debera permanecer en el area respectiva (asignado por cada unidad medica) y estar disponible cuando 
sea necesario a traves de guardias y telecomunicaciones, debera contar con idenuficacion 
proporcionada por la empresa que resulte adjudicada y siempre debera portarla en lugar visible que 
10 identifique durante su estancia en la unidad medica dellnstituto, cumpliendo con 10 siguiente: 

Pre Operatorio 
1. Acceso a la proqrarnacion de procedimientos. 
2. Elaboracion del plan de suministro para asegurar el abasto oportuno de los insumos. 
3. Puesta a punto de cada uno de los elementos requeridos por procedimiento en tiempo y 
forma, limpio y ensamblado si fuere necesario 
4. Preparacion y entrega del material necesario para los procedimientos diaqnosticos y 
terapeulicos tanto accesorios, equipos medicos, instrumental quirurqico e insumos 

Operatorias: 
1. Asistir e instrurnentar el procedimiento quirurqico y asegurar el optirno funcionamiento 

del equipo medico, accesorios, instrumental quirurqico e insumos, durante el evento. 
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Post Operatorias: 
1. Limpieza del equipo medico, accesorio e instrumental, donde el proveedor dotara el 

material necesario para ellavado. 
2. Generar el folio correspondiente del procedimiento realizado y asistido debidamente 

requisitado. 
3. EI medico responsable de ilevar a cabo el procedimiento, debera dar cierre al folio 

30 minutos despues del terrnino del mismo, validandolo con su firma. 
4. Colaborar en la validaci6n del reporte mensual. 
5. Sera responsable del resguardo de equipos medicos, instrumental quirurqico e 

insumos en el area proporcionado por la unidad medica. 

EI personal tecnico que este asignado debera contar con el titulo, perfil y experiencia laboral a fin del 
servicio de endoscopia solicitado, de igual forma el proveedor debera proporcionar un directario con 
nombre, cargo y nurneros telef6nicos de por 10 menos cuatro contactos disponibles durante las 24 
horas durante la vigencia del contrato con capacidad de resolutiva. 

~_L! brQ99_~j.Qr.r 
En 81 caso de que no S8 Ileve a cabo cualquier procedimiento de endoscopia del tubo diqestivo 
conforms a la proqramacion establecida por la unidad medica y que sea par causa imputable al 
proveedor del servcio la unidad medica tend-a la facultad de subrogar el procedimiento de manera 
inteqral (inc!uyendo de manera enunciativa mas no limitativa los siguientes conceptos realizaci6n del 
procedimiento insumos, traslados, hospitalizaci6n, viaticos, y cualquier gasto generado por no haberse 
llevado a cabo en la unidad medica) con cargo al proveedor del servicio. 

Forma y lugar de pago: 
Ellnstituto no otorqara anticipos, se efectuaran pagos par procedimiento realizado y concluido a entera 
satistaccion del Instituto, de conformidad con 10 dispuesto en los articulos 51 de la ley de 
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 93 de su Reglamento. Para que la 
obligaci6n de pago se haga exigible, debera presentar a conciliar en la Subdireccion de Soporte 
Medico de la Direccion de Servicios Medicos con la documentaci6n completa y debidamente 
requisitada que ampare el 100% de los procedimientos, realizados en el mes inmediato anterior. 
Ellnstiiuto paqara el precio de los procedimientos realizados en rnoneda nacional dentro de los veinte 
dias naturales posteriores a la entrega de la factura respectiva, previa prestacion del servicio, con las 
retenciones que las disposiciones legales establezcan. 

Car_peta del Servicio Integral de Endoscopia del Tubo Digestivo: 
EI proveedor del servicio debera entregar en la Direccion de Servicios Medicos una carpeia con los 
siguientes documentos 
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1. Copia del contrato y sus anexos en medic rnaqnefica 
2. Acta de inicio del servicio generada por el proveedor del servicio. 
3. Acta entrega recepcion generada por el area administrativa de la unidad medica con logo 

institucional, firmas del Director, Subdirector Administrativo, Jete y/o Coordinador del Servicio 
y representante de la empresa que incluya todos y cada uno de los elementos establecidos 
en el contrato 0 en la Convocatoria (Equipo medico, accesorios, instrumental quirurqico, 
Insurnos, manu ales de operacion, nombre del personal que acudira a Centro Medico 
ISSSTEl_EON y que es parte del personal del proveedor). 

4. l.ista del personal que rec.bio el adiestramienro y constancia que 10 acredite firmada por los 
participantes y capacitadores. 

5. Proqrarnacion y bitacora de mantenimientos preventivos. 
6. Copia de los reportes de los mantenimientos preventivos y correctivos. 
7. Evidencias de la capacitacion otorgada al personal en el manejo y uso del equipo. 
8. lnteqracion de todo aquel documento que forme parte del servicio integral de endoscopia 

durante la vigencia del contrato. 

ISSS TeL eDN 

ANEXOS TECNICOS DE LA FICHA. DEL SERVICIO INTEGRAL DE ENDOScopiA DEL TUBO 
DIGESTiVO EN LA UNlOAD MEDICA DEL ISSSTELEON" 

ANEXO TECNICO 1 
CAT ALOGO Y NUMERO DE PROCEDIMIENTOS 

~:~~~~.~~6~_ - ~ M_I_~~_M_O_~~.~. __ t M_A;_6_M_O _ 
Gastroscopia con retiro de 2 10 
cuerpo extrano 

fg~I~~~~~:i~ con~psi~ ~~-i-~~. -~ ~ :~ ~--~~ ~ ... ~. ~.~ •• ~:-=-~ ~~~. ~_ t~~:~~~~~~~:: ~~~ biorSia ---+ - ------~~ - - ~- .. I ... ..... .. ~~---------l 
1 polipectomia l -'____ _ 1 
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ANEXO 2 
ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO MEDICO, INSTRUMENTAL Y 

CONSUMIBLES PARA LA UNlOAD DE ENDOSCOPIA EN ISSSTELEON 

~ORRE DE ENDQ_~COPIA FCEX!_~IE BA§!~A,~~~MPATIB~§.~ QU_~!~_C!-~Y ~: ._ ==.----- 
I 
Procesador de video con fuente de iluminaci6n integrada, que incluya: 
-------------_._---- -_._._-_-_ .. _--_-- ._- . ---_."_ -- --- -_ --. -- .----.---~-- --_ -_.- - 

T eel ado para introdueei6n de datos de paeiente. 1._-----_._--_. . __ ._. _ .. __ . . __ .. . .. _ .. ._ _ _ 
Control de brillo manual 0 autornafico 

_6iyste ~2no de coI_QL ._.. . . . 
I Ajuste de _~alance de bl~nco~ . ._. _._. _ 
Selecci6n de modo de Iris ._-_. _ .. _._--- _._- .. _._-_._--_. ------- - - ---.- - -- - 
Ajuste de ?ptimiz_§_ci6n de imagen .__ _ 

_Qp~i6n ~~~aJid?_ de vJdeo Y/CL~_gJ?_c_VB8_ c~mpuesta y XGA,_§_-Yi~~_Qj'._g_~e permita salida simultan_~~ __ 
1__g__Q~gel_§_r.!liento de la J_Ql_~g_e--'2.:_ __ .__ _ _ . __ ~t:-~~:~: a~ ~~I~;g~n~~.~n~il_Q_~l§O Watts. _ 
l- - -----_ -- --- - _ .. ----_._-------_-_---,_-----_. __ ._---- --_.-_ -_- _.------- - --- - - - 

I Funci6n de uansilurninacion. I·., --.----.-- .. - ... - ..... --.- .. -.-.--- ... -.-.-- .. .. ..... . .... .. ... __ .. __ .. __ . __ . __ .. . .. _ 

: Ajuste de salida de luz 
I· '- - - ---- .-.---- '--" .-"---"" -- '-'-"-"-" --- .. --------------.----.--.-- --- .-. --.- .. --. - ---- -.-- - ---- 

I ~~~i~~~~~1~ii~e~~-C~~~f;a----- .. - -----.--.-------------- 
I C"C;-ntenedor para' allmen-taci6rlde-aire yagua, -- -- .. -- -- .. - --- .. -------- ---- 
I _ .. _ _. _. .. _. . . ,_., __ _ _ _ . __ . _ 

[~9_n}~~~ ~_=__=_=_~~=_-----=_===- ~~_~ __ .. _ ... __ " =~_=__==~=~.==~ _ 
_ Pantall.9 __ ~CD to_~~c.b.. scr~en _~ayor _~J.gual.?_J_9'_' __ , __ ..... __ ... _ 
_ ~2~~I~definic~ .. nJ~_Q_1:v), ~~acenamiento de video . _ 
Almacen~miento de vJd~0..1/o_i~ag_~nes en HOD por puerto ~sb .. _ _ 

_§~ida d~~e~e_n._!~~~C2. HD _~~~~,sdi), 2rgbs, 2y/c, _2 composite(ntsc), ~0n.ectividad co_~~~d~ 
Con p~e _ _g_e_~_~poct~p~@__?~~ §[_~ .. ~, .. ?u r_~__i:fi~i~ . ... _ __ _ __ _ _ __ __ . _ 
r - - ---- ~,-----.---.--.--,--- -.---- -'.-.------- --.---- '.--.--------.-- 
i Base Rodante 0 Estaci6n de transporte de equipo que incluya: 
1- ---.--------- .. -. ---------.- - ... ----.---------.------ .. --- ---.-.----------- .. - .. ---- 
i_De~ateria!_Qlastic~j_~...§!_t2.imp.9 .. ~_!_'2._~ .. metal. .. _ 

_ Co0_~anub~o p .. aL~ su ~_?.~Q_u_~~~_~ . .. _, _ . _" __ ' .. 
I Dos entrepaiios aiustables. Soporte retracnl para el teclado 
IRuedas antiestaticas:con-cu-atroilanta~ dos de 8ilasconfre~'---" .. ----- -- - --- - - ! 
---.--- .------------------ .. --.----.------- - - -------------- ._-- -- 
Soporte para colga~.9os e~doscopios , 

_C~~~:.9~~ado! _Q!~~~_~f(_)_~~do~_2~~i~l.§_~_~Q!o_, .. _ 
1 ColgadQr d~ endqs_c~~i(_)~~~9rp_o_r:§?__Q.:._ .. , .. ... _ 
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"_ ", .. .l. 

NUE 
t. f"· 

---_._-------_._._-------------------------_._---_ .. _--------- 

_Equip~~~~ . .. ._ ... . ._ .. _ 
S~tema~teg_c~1 d_~ lnlag_e!!e~ _ __f!.l_~d_i.~a~ . ._._. ._ _ _ . _. _ _ _ 
Computadora. 

_~~~~pres_?ra_~col~L~~~ caJ~~ ad _~~~B~afi~~_ . . ._. __ . .. . __ .. _ 
~~?_~a~_O'~~_I2~§!j~_!~g a? .. ._ . __ . __ ._. . . __ . ._ _._. _ 

1

---- -_ .. - --.----.----.--.------.-.-- .- --.------- ---.-- - -- --. - - ----------.--- -- 

Para el Servicio de Colonoscopia con 0 sin toma de biopsia: 
-- .. ~---+--- .. -. ----- ---. __ ---------- .. __ ._---_._---_._-_.-._---_._ ... -_._- -----.-.----. -_._-------_---_._- 
_~i_g~colonoscopio diarretro inserci_9n 11,6 mm_, con_ canaJj~t~Q9jQ_g~]l._mm . __ 
Longitud de trabajo 1700 mm 

. A~_gulo de fl~~6n arrJb~§_iab__§j2J§_Q~r!_80° _i~q_lder, gQ11~_Oo_. . . _ 
I_Visi?~~_!}!_§),~_~~o .g_~ visi6~ __ g~~~Q:_ . . .... _ 
I Close focus ,-------- --------- ----------- ---------------- --_. --------_ .. __ . __ ..... _ -- - --- ---- -----._- .--- - 

1-' --------- - -·------·~-;r;~-~~r~i~-i~-d~-G-~~tr~~~opia co~-:~~-in -to~~de- biopsia~-------------- - - 
1-- ----.-.----- ... _ .. ---.-.---. ----- .. ----.--------------.---.------.--.----.----.- --- - - 
! Video qasunscopio con diarnetro del tubo de inserci6n minima de 5,4 mm, con diametro de canal de trabajo 
! de 2 mrn c superior i L.orlaituej de trabajo 1'100 In;:;; --.--- -- ... -.- ---- - . ----------- .. -- -- -- -- .- 
I. ->-'--.-- - .. - ---- - -.-.- -- .. '--- - - -- -- .. -.--- -----.-- .. ------.---.---------.--- -.----- --- ------ .-- - --- - -. 

A~g~_~~ fle~i(~n arrip'?/a_~~-lj_(?~:~Q_O(l?9.~_e izqui~~_§__de~~_9_g.Q:.U~Q_:_ . . __ . _. ._ 
Vision frontal 
;~n_gy_£i~isi6n ~f20c-~-" - .. _ . -.--~~=._~====-==~=~=-_==-~~=:_~=~===- _ _=.===~~===-=___==- _ - 

i_~n_g_~~d_e fI~Ai_~~~_la _ _tl~nta.b.~~§_~~iba, haci? abajQ!.._~ac.~~l9_g~~~_Q~ y.hac@J?_ izq~ierda, _ 

NUMERO DE EQUIPO, INSTRUMENTAL Y CONSUMIBLES REQUERIDOS ~ 
CANTTD-AD - DESCR~DCI(_)"N"DEL-EOUIPO MEDICO - 

1 Maquina de Anestesia, vaporizador pantalla led 1ft 7" --- '-1 -_- - -Ei8ctmcauterio-~----------------·---·------·--- ----.--- .-.- - - -.-- -.- 
._._ ... _-_- __ .. _.. ----_ .. __ . __ ._._-_._. --- . __ ._-_._----- -_._ ._----------_ .. __ ._._---_._- ._-- -_._ - 

_ _ __ 1 Sisten_:1_9_?~f_~_2?.s:9_~!a con fuen_~ _ _ge_I~~_y__p~2~~.s~d..2L_~~Q_Q _ 
____ J ._g§_r~itog~.I_r~n~pg~t~ ... . __ ._ _ . . . __ 

l._ _ 1 __ L~pt2P' §.2ft'JYar~_p_?~a_~~por~~~~ i.r:n_p~~sor§ cO~_~Q:1pr~s!Q_~~2illmitada~_ _ __ . 
1 I Monitor Grado medico 26 " 

- ---.- 1-----· ------.--.--------.---.--.-- - .. - - ---- - -.----- ---- -- -- -._ 

~ __ ~_-~~. __ ~_II_ t~~~l~~~:~~~~_~==_~~=~-=~_:= - ~=_~_~~ .-_ __ __~=~ =_=_~=_.~ =_-~=_-~ -_ 
Lo Instrumental y accesorios necesarios para IIevar a cabo los procedimientos: pinza 

necesario i de cuerpos extrarios, cepillos de citologia y de limpieza, pinzas de biopsia, asa de 
_____ J PQllp.~~tQ.n._lLa.! §§.9 ~~r~ ~eg_.y. ~g_g~i~~_~ . ' '_ 
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DE LA FORMA DE EVALUACION DE LA CAUDAD DEL PRODUCTO 0 SERVICIO: 
NUE 0 
NUEVO LeON 

EI Departamento de Calidad del ISSSTELEON realizara al menos una vez por semestre la 
evaluacion del servicio brindado por el proveedor. Esta evaluacion tiene un beneficio mutuo 
para el licitante e ISSSTELEON ya que se realiza en conjunto apeqandose a clausulas de 
calidad y con el objetivo principal de verificar la calidad y seguridad del servicio brindado a los 
pacientes por ambas partes 

Monterrey, Nuevo Leon, a 02 de Enero del 2023. 

ZA SAGASTEGUI 
EDICOS DE IUSSSTELEON 
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