HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUCA

VAlE DE ENTRADA ALMACER

DATOS DEL PROVEEDOR

NOMBRE,
DENCMINACION O
RAZON SOQAL:

PRAXAIR MEXICC, 5. DE R.L. DE C.V.

DIRECCION: BIOLCGICO MAXIMIND MARTINEZ

DELEGACION O

NUMERO:
MUNICIPIO:

3804 SAN SALVADOR

CODIGO POSTAL | cotonia: XOCHIMANCA

R.F.C. | Tewrono: 5354 9500

TIPO DE INSUMO

MATERIAL DE

ICA T
MEDICAMENTO CURACION

PAPELERIA AGUA OTROS

REGISTRO SANITARIO

1

DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
SUBDIRECGION DE RECURSOS MATERIALES
ALMACEN GENERAL

BRGNS G AL (R s iaraat

ALEA ST LA DA

HOJA NUMERO

FECHA DE ELABORACION

FOLIO

MES. : E
5 1777

NUMERO DE ORDEN
DE SUMINISTRD

NUMERO DE
PEDIDO

NUMERC DE CONTRATO

DIA |

[ ARO

MOTIVC DEL DOCUMENTO

ADQUISICION |

CANJE

ponaATVO | TRANSFERENCIA

XXX |

|

CLAVE DE CUADRO

LAVE HRAEI
BASICO <

NO LOTE CADUCIDAD

DESCRIPCION

UNIDAD DE
MEDIDA

PRECIO

CANTIDAD
UNITARIO

IMPORTE

HRAEL-MAT306 HFAQD7634 31/12/218

Base de heater para calentar aguay
sensores de seguridad para oxigenoterapia de
alte flujo (alto flujo).: Cartucho de
transf ia de vapor para
alto flujo (alto flujo).- Tubo t
suministro donde circula de manera

de,

men de

independiente el agua caliente y la mezcla de
pases, para oxigenoterapia de alte flujo (alte
flujo). Canula especialmente disefiada y unica
para obtener los resultados deseados para
oxigenoterapia de ale flujo en los pacientes
Adultes,

KT

10 4 6,627.00| §  66,270.00

F.CB. HRAEI-MA7306 HFADO7588 30/11/2018

Base de heater para calentar aguay
sensores de seguridad para oxigenoterapla de
alto flujo {alto flujo).- Cartucho de
translerencia de vapor para oxigenoterapia de
alto livjo [alto flujo).- Tubo trilumen de
suministro donde circula de manera
independiente el agua caliente y la mezda de
Rases, para oxigenoterapia de alto flujo (alto
flujo}. Cénula especialmente disefiada y dnica
para obtener los resultados deseados para
oxigenoterapia de alto flujo en los pacientes
Adultos.

KT

H S 6627005 3313500

HRAEI-MAT30T LFADOTYSTd 0/11/2018

Base de heater para calentar aguay
senseres de seguridad para oxigenoterapia de
Cartucho de
transferencia de vapor para oxigenoterapia de

alto flujo (bajo flujo).- Tubo trilumen de
suministro donde circula de manera
independiente el agua caliente y la mezcla de
ira oxigenoterapla de alto flujo (bajo
flujo}.- Cinula especialmente diseiiada y

alo flujo (bajo flujo!

gases,

unica para obtener los resultados deseados
para oxiganaterapia de alta fluja en los
pacientes Prematuros, Neonatos, Pedidtricos,
Infantiles y PediatricosfAdultos,

KIT

15 S 662700 5 99,405.00

HRAEI-MA7308 NOP032717 S/C

Cinula especialmente disefiada y unica
para obtener los resultados deseados para
oxigenoterapia de alto flujo en los pacientes

Prematuros.

PIEZA

S 88.00| § 1,320.00

1DE2



- Canuola especialmente disefiada y inica
a1 ob I ftados deseads A
r.Ch. HRALI-MATI08 NOPD22017 s/e el dekiplestaniil i) PiEzA 15 $ ancol s 132000
oxigenolerapia de alte fiujo en los pacientes
Neonatos.
Canula especialmente dissAada vy dnica para
tados deseados para
F.CI. HRAEL-MATI1L ZNOPO70317 5/C sbeener _o.m fesiados deseados pars PIEZA 15 3 82.00| § 132000
oxigenoterapia de alto flujo en los pacientes
Infantiles.
+ Canula especiahinente disefada y vnica
ara obtener | ltados deseads a
OB HRAELMATIID NOPO91916 s/c R e R PIEZA 15 s saon|s 132000
oxigenoterapia de alto flujo en los pacientes
Pediatricos
Canula especialmente disefiada y dnica
ara obtenet los resuftados deseados para
FCB. HRAEI-MAT312 NOP021317 sic - SN ST PIEFA 15 $ as00|$  L370.00
axigenoterapia de alto flujo en los pacientes
Pediatricos/Adultos.
Cinula especialmente disefada y anica
it ! ta ad g
RO, HRAEI-MATI13 NOPOZI317 SIC pavatenerios resuftados deseatos para PIEZA 2 s 8s00| s  2,200.00
oxigenaterapia de alto flujo en los pacientes
Adultas
IMPORTE CON LETRA: SUBTOTAL | § 207,610.00 .
& VA $ 33,217.60
TOTAL $ 240,827.60
7 /1
OBSERVACIONES:
| XKKXX | entrecararciaL |
PERSONA QUE RECIBE
. SELLO CON FECHA

2DE2



HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUGA
DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

SUBDIRECCION DE RECURSOS MATERIALES
ALMACEN GENERAL

1 2 - ' I ad - . -
VALE DE EATRADA AUMACEN HOJA NUMERD FECHA DE ELABORACION
DATOS DEL PROVEEDOR DA MES LA, o
NOMBRE, [} 3 2018
DENOMINACION O PRAXAIR MEXICO, 5. DE R, DE .0,
RAZON SOCIAL:
DIRECCION: BIOLOGICO MAXINMING MARTINEZ NUMERO DE ORDEN zuh—gmﬂc DE
S NU TRATH
DELEGACION O OE SUMINISTRO PEDIDO UMERO DE CONTRATO
NUMERO: 3804 SAN SALVADOR
MUNICIPIO:
CODIGO POSTAL [ cotonia: XOTHIMANTA
RF.C. | rewerono: 53549500 FECHA
olA I MES ] Afio
TIPO DE INSUMO 1 |
MATERIAL DE
MEDICAMENTO Pap T MOTIVO DEL DOCUMENTO
E CURACION APELERIA AGUA OTROS 0
ADQUISICIGN | AN | poNaTve | THANSF ERENCIA
REGISTRO SANITARIO [ XXX | | |
CLAVE DE CUADRO e [
NO ek CLAVE HRAEI LoTE | cabucipao DESCRIPCION UNIBADDE | yripap | PRECIO 1 ere
BASICO : MEDIDA UNITARIO
A i 5
LeB HRAELMABOT3 110915787 sfc Adaptadar pa ﬁ__a:..”n.:s?_ ja con 50 CAIA 1 s 10,00000| 5 10,00000
Adaptador para el aprosol Aerogen™
%% % HRAELMASOTA 17m20 SfC pacente pe rico y adulta. Desechable de 1 S 2,00000] S 2,080.00
w30 exclusivo para un selo paciente. Permite
la administeacion de altos y bajos Nujos. Caja
con LU piezas
IMPORTE CON LETRA: susToTAL | § 12,000.00
wa s 1,920.00 | .
TotaL | s 13,920.00
; P
OBSERVACIONES:
ENTREGA TOTAL | XXX ] [ ewtrecAPARCIAL | |

1
NOMBRE ¥ \ng DE LA PERSONA QUE RECIBE

™o

.~ ;.  SELLO CON FEC
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HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUCA

DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
SUBDIRECCION DE RECURSOS MATERIALES
ALMACEN GENERAL

ViLE DE ENTRADA AUMAGCEN HOJA NOMERO FECHA DE ELABORACION FoLi0
DATOS DEL PROVEEDOR om T3
NOMBRE, 28 3
DENOMINACION O PRAXAIR MEXICO, S. DE R.L. DE C.V
RAZON SOCIAL:
DIRECCION: BIOIOGILO MAXIMING MARTIHE? ki oepiioen | NikERD OR
N NUMERD DE CONTRATO
DELEGACION O DE SUMINISTRO PEDIDO
NUMERO: 3804 SAN SALVADOR
MUNICIPIO:
CODIGO POSTAL _ COLONIA: XOCHIMANCA
R.F.C. [ veLerono: 5354 9500 FECHA
Dia | MES i ARO
TIPO DE INSUMO |
MATERIAL DE
MEDICAMENTO PAPELERIA AGUA QTROS MOTIVO DEL DOCUMENTO
CURACION
ADQUISICION CANJE M DONATIVO TRANSFERENCIA
REGISTRO SANITARIO | X |
CLAVE DE CUADRD UNIDAD DE PRECIO
NO CLAVE HRAEL LOTE CADUCIDAD DESCRIPCION CANTIDAD IMPORTE
BASICO MEDIDA UNITARIO
Base de heater para calentar aguay
sensores de seguridad para oxipenoterapia
de alte flujo (alto flujo).- Cartuche de
transferencia de vapor para oxigenoterapia
de atto flujo (alte flujo).-  Yubo trilumen de
umini ircula de man
FCB. HRAEI-MAT306 WFAVOOSS00 | 28/02/2020 | Setministro dande ciicula de manera T 13 s 66270005 8515100
independiente el agua caliente y la mezcla de
gases, para oxigenoterapia de alto flujo (alta
flujo). Cénula especialmeante disefiada y tinica
para obtener los resultados deseados para
oxigenoterapia de alte flufo en los pacientes
Adultos
Base de heater para calentar aguay
sensores de seguridad para oxigenoterapia
de alto flujo (alto fluje).. Cartucho de
transferencia de vapor para oxigenoterapia
de alto fluja (alto flujol.- Tubo trilumen de
F.LB HRAELMATI06 WEAGO7SES | 30f11/z018 | PUTMTEve dendecircula d2manera K 2 § 6627.00| 8 13,250.00
independiente ¢l agua caliente y la mezcla de
gases, para oxigenoterapia de alto flujo {alte
flujo). Cénula especialments disefiada y onica
para ohtener los resultados deseados para
oxipenoterapia de alto flujo en los pacientes
Adultos.

1DE3



HRAEI-MAT307

LFAQ9799

28/02/2020

Base de heater para calentar agua y
sensares de seguridad para oxigenoterapla
de alto flujo {bajo flujol.. Cantucho de
transferencia de vapor para oxigenclerapia
de alto fiujo (bajo flujo)..  Tubo tilumen de
suministro donde circula de manera
independiente el agua caki

ote y la mezcl de

gases, para oxigenoterapia de alto flujo (bajo
flujo).- Canula especialmenta disefiaday

iinica para obtener los resultados deseados

para oaigenoterapia de alto flujo en loy
pacientes Prematuros, Neonatos, Pediatricos,
Infantiles y Pediatricos/Adultas.

KIT

$

6,627.00

13 99,405.00

HRAEI-MABO7 1

HFNVD3523

31/o1/2019

« Base de heaier para calentar agua y
sensores de sepuridad para oxigenoterapia
de alto flujo {alto flujo).

- Cartucho de transterencia de vapor para
oxigenoterapia de alto (lujo (alto flujo).

* Tubo trilumen de suministro donde circula
de manera independiente el agua caliente y
la mezcla de gases, para oxigenoterapia de
alte flujo (alto flujo). Compatible can Oxido
Mitrico NoXBoX

PIEZA

5

6,627.00

$ 33,135.00

F.CB.

HRAEI-MAT308

NOP102418

5/C

+ Canula especialmente disefiada y Gnica
para obtener los resultades deseados para
oxigenoterapia de alto flujo en los pacientes

Prematuros.

PIRZA

BB.0D

$ 264.00

HRALI-MAT309

NOrozzo17

5/C

- Cinula especialmente disefada y Gnica

para obtener los resultados deseados para

oxigenoterapia de alto flujo en los pacientes
Neonatos.

PIEZA

88.00

$ 440.00

HRALI-MAZ311

NOPQ30617

$/C

Canula especialmente disefiada y Unica para
obtener las resultados deseados para
oxigenoterapia de alto fluje en los pacientes
Infantiles.

PIEZA

BB.OO

s 440.00

2DE3



Céanula especialmente disefada y
para obtener lus resultados deseados pata
oxigenoterapla de alto
Pediatricos.

F.C.B. HRAEI-MAT310 NOPO91916 S/C PIEZA s s 88.00] S 440,00

Canula especialmente disefiada y unica
btener | Itados deseados para
fce. HRAE-MAT312 N— s/ para obtener los resultados deseados par PIEZA o A szool 420,00
oxigenoterapia de alto flujo en los pacientes

Pediatricos/Adultos.

Cénula espaciaimente disefiada y dnica
parta obtener los resultados deseados para

F.CB HRAEI-MATILZ NOPOS0417 s/C o : PIEZA 5 S 8R.0G| 440.00
axigenaterapia de alto flujo en fos p
Adultos.

IMPORTE CON LETRA: susToTaL | § 234,409.00

WA $ 37,505.44

TotaL | $ 271,914.44

OBSERVACIONES: 1
B /

= [ ENTREGA TOTAL | XXXXK | [~ entreca parcial | ]

MNOMBRE ¥ FIRMA DE LA PERSONA QUE RECIBE

IDE3



HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUCA
DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
SUBDIRECCION DE RECURSOS MATERIALES
ALMACEN GENERAL

Q.MMNm @m mu.m._umwnm@mm mmﬂqmm%w@m% HOJA NUMERO FECHA DE ELABORACION FOUD
DATOS DEL PROVEEDOR DIA MES
NOMBRE, P PR 1
DENOMINACION O PRAXAIR MEXICO, S. DE R.L DE V.
RAZON SOCIAL:
DIRECCION: BIOLOGICO MAXIMING MARTINEZ 2
NUMERQ DE ORDEN | NUMERO DE .
NUMERO DE CONTRAT!
DELEGACION O DE SUMINISTRO PEDIDO 0 DE CONTRATO
NUMERO: 3804 SAN SALVADOR
MUNICIPIO:
CODIGO POSTAL _ COLONIA: XOCHIMANCA
R.F.C. _ TELEFONO: 5354 9500 FECHA 8
DIA [ MES [ ARD
TiPO DE INSUMO | |
MATERIAL DE
MEDICAMENTO PAPELERIA AGUA OTROS MOTIVO DEL DOCUMENTO
CURACION
CANIE DONATIVO TRANSFERENCIA
|REGISTRO SANITARIO |
CLAVE DE CUADRO UNIDAD DE PRECIO
CLAVE HRAEI LOTE CADUCIDAD DESCRIPCION CANTIDAD IMPORTE
No BASICO = MEDIDA UNITARIO
+ Base de heater para calentar agua y
sensores de seguridad para oxigenoterapia
de alte flujo (bajo flujo)
» Cartucho de transfere
oxigencterapia de alto flujo (bajo flujo).
F.C.B HRAEI-MARDT2 LFN1505001 sfC = Tubo trilumen de s stro donde circula PIEZA 5 S 6627001 S 33,135.00
de manera independiente el agua caliente y
la mezcla de gases, para oxigenoterapio de
alte flujo (bajo fiuja). Compatible con Oxida
Nitrico NoXBoX
Canula especialmente disefAada y Gnica
F.CB. HRAEI-MAT308 062016 sic Pate ublEncy 105 1Esull oy desgaos para PIEZA 1 s 2800 s £2.00
eaigenoterapia de alto flujo en los pacientes
Prematuros.
Canula especislmente disefiada y dnica
i ener | = 2
FCB. HRAFI-NA7308 071412 sic Para o e ner oy e, acos stadasgars PIEZA 1 5 8.00] § 88.00
oxigenoterapia de alto lujo en los pacientes
Prematuros
/
IMPORTE CON LETRA: SUBTOTAL $ 33,311.00
VA $ 5,329.76 /|
TOTAL $ 38,640.76 |
OBSERVACIONES: s

1DE2



,\.\.n\v. \u 147

\%

mmr_b Qus_ FECHA

ENTREGA TOTAL XKXXX

&

ENTREGA PARCIAL

NOMBRE ¥ FIRMA DE LA PERSONA QUE RECIBE

FIRMA

2DE2




HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUCA
DIRECCION DE ADMINISTRAGION Y FINANZAS
SUBDIRECCION DE RECURS0S MATERIALES
ALMACEN GENERAL

-
VALE DE EATRADA AUMACEN HOIA NGMEROD FECHA DE ELABORACION kotio
DATOS DEL PROVEEDOR DIA MES
o , 3817
T
NOMBRE, 30 oA
DENOMINACION O PRAXAIR MEXICO, § DE R4 DEC Y,
RAZON SOCIAL:
DIRECCION: BIOLOGICO MAXIMIND MARTINEZ 5 .
DE ORDEN | NUMERO DE i
e g AERS NUMERQ DE CONTRATQ
DELEGACION O DE SUMINISTRO PEDIDO
NUMERO: 3804 SAN SALVADOR
MUNICIPIO:
CODIGO POSTAL _ COLONIA: XOCHIMANCA
R.F.C. | reerono: 5354 9500 FECHA
DA MES _ ARO
TIPO DE INSUMO 1
MATERIAL DE
MEDICAMENTO CURACION PAPELERIA AGUA OTROS MOTIVO DEL DOCUMENTO
ADQUISICION CANIE M DONATIVO TRANSFERENCIA
REGISTRO SANITARIO [ XXX [
CLAVE DE CUADRO UNIDAD DE PRECIO
CLAVE HRAEI LOTE CADUCIDAD DESCRIPCION CANTIDAD IMPORTE
NO BASICO MEDIDA UNITARIO
Base de heater para calentar agua y
sensores de sepuridad para exiganoterapia de
alto flujo (alte flujo) - Cartuche de
wransferencia de vapor para oxigenaterapia de
alto fiuje (alto fluje). Tubo trilumen da
i i
FCB HRAEI-MAATI06 HEANDSSCD | 28/07/2020 FHmiGlein londmeloga g e kI 20 § eeroo|s 13254000
independiente el agua caliente y la mezcla de
gases, para oxigenoterapia de alto flujo (alte
flujo). Canula especialmente diseiada y tinica
para obtener los resultados deseados para
oxigenoterapia de alto flujo en los pacientes
Adultes
Base de heater para calentar agua y
sensores de seguridad para oxigenoterama de
alto flujo (bajo flujo).. Cartucho de
transferencia de vapaor para exigenoterapia de
2lto fiujo (bajo flujo).- Tubo trilumen de
suministro donde circula de manera
F.CB HRAEL-MAT307 LFAVOG795 28/02/2020 | independiente ol agua caliente y la mezcla de KIT 15 3 6,627.00| & 4§,405.00
pases, para oxigenoterapia de alto f| (bajo
flujo).. Carula especialmente disenada y
unica para obtener los resultados deseados.
para oxigencterapia de alto flujo en los
pacientes Prematuros, Neonatos, Ped
Infantiles y Pediaticos/Adultos,
IMPORTE CON LETRA: SUBTOTAL | § 231,945.00
VA $ 37,111.20 |
TOTAL $ 269,056.20 §
OBSERVACIONES:
y s \
ENTREGATOTAL /| KXKXK | ENTREGA PARCIAL | |
.,H:.. NOMBRE Y w_w?__)\mmsm.manvza QUE RECIBE
7
£

1DE2




HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUCA
\ DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
= : SUBDIRECCION DE RECURSOS MATERIALES
ALMACEN GENERAL 1ot

2H BT AL
1AL T ALY

-
VAlE DE ENTROADA RLMACEN HOJA NGMERQ FECHA DE ELABORACION FOLIO
DATOS DEL PROVEEDOR DIA MES
NOMBRE, E] 5
DENOMINAGON © PRAXAIR MEXICG, 5. DE R.L. DE C.V.
RAZON SOCIAL:
DIRECCIGN: BIOLOGICO MAXIMING MARTINEZ SiiaEroEs NGERBDE
DE ORDEN .
NUMER ONTRATO
DELEGACION O DE SUMINISTRO PEDIDO UMERQ DEC
NUMERO: 3804 SAN SALVADGR
MUNICIPIO:
CODIGO POSTAL _ COLONIA: XOCHIMANCA
R.F.C. | reerono: 53549500 FECHA
DIA _ MES _ ARO
TIPO DE INSUMO | |
MATERIAL DE
MEDICAMENTO PAPELERIA AGUA OTROS MOTIVD DEL DOCUMENTO
CURACION
ADQUISICION CANJE _ DONATIVO TRANSFERENCIA
REGISTRO SANITARIO | XX |
CLAVE DE CUADRO UNIDAD DE PRECIO
NO CLAVE HRAEL LOTE CADUCIDAD DESCRIPCION CANTIDAD IMPQORTE
BASICO MEDIDA UNITARIO
* Base de heater para calentar aguay
sensores de seguridad para oxigenoterapla de
alto fl {alte flujo).
« Cartucho de transferencia de vapor para
oxigenoterapia de alto fluje (alto flujo).
.C.8. IRAEI- 1 523
F.C.8 HRAEI-MABOT HENVO9523 SUOTIANY | 4 qoha il iisen A ot G PIEZA 5 S 6627.00) S 3313500
de man ndependiente el agua caliente ¢ la
mezcla de gases, para oxigenoterapia de alto
flujo (alto fluje). Compatible con Oxida Nitrico
NoXBoX
= Base de heater para calentar agua y
sensores de seguridad para oxigenoterapia de
alta fiujo (bajo flujo).
* Cartucho de transferencia de vapor para
oxigenuterapia de alto flujo {bajo flujo)
F.C.B. HRAEI-MABGT2 NLFN1505001 sfc PIEZA 3 5 6,627.00] § 19,88L.00
era independiente el agua caliente y la
mezcla de gases, para oxigenoterapia de alto
flujo {bajo flujo). Cempatible con Oxido
Nitrico NoXBoX
IMPORTE CON LETRA: SUBTOTAL | $ 53,016.00 | /
va $ 8,482.56
TOTAL s 61,398.56
{
OBSERVACIONES:
o B & ) Mﬁ&
% bewen: 3 [ ENTREGA TOTAL | XXKNX | [ envrecaparciaL |

E Y FIRMA DE LA PERSONA QUE RECIBE

71

J seiua/col
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VAle

HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUCA
DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

SUBDIRECCION DE RECURSOS MATERIALES
ALMACEN GENERAL

DE ENTRADA AUMACEN

DATOS DEL PROVEEDOR

NOMBRE,
DENOMINACION O
RAZON SOCIAL:

PRAXAIR MEXICO, 5. DER.L.DEC.V

DIRECCION:

BIOLOGICO MAXIMING MARTINCE

NUMERO: 3804

DELEGACION O
MUNICIPIO:

SAN SALVADOR

CODIGO POSTAL

| colon

KOCHIMANCA

R.F.C.

[ reerono:

5354 9500

TiPQ DE INSUMO

MEDICAMENTO

MATERIAL DE
CURACION

PAPELERIA

AGUA

REGISTRO SANITARIO

|

HOJA NUMERO

DIA

NUMERO DE ORDEN
DE SUMINISTRO

NUMERD DE
PEDIDO

NUMERO DE CONTRATG

FECHA

DIA |

MES

|

|

MOTIVO DEL DOCUMENTO

CANJE

DONATIVO

|
7

NO

CLAVE DE CUADRO
BASICO

CLAVE HRAE!

LOTE

CADUCIDAD

DESCRIPCION

UNIDAD DE
MEDIDA

CANTIDAD

PRECIO
UNITARIO

IMPORTE

F.C.B.

HRAEI-MAT 306 HFAVD9813

28/02/2020

Base de heater para calentar agua y
sansores de seguridad para oxigenoterapia de
Cartucho de
transferencia de vapor para oxigenoterapia de
alo flujo [alto flu Tubo tritumen de

suministro donde circula de manera

independiente el agua caliente v la meacla de
Rases, para axigenoterapla de alta flujo (alto
flujo). Canula especialmente disefiada y unica
para obtener los resultados deseados para
oxigenoterapia de alto flujo #n los pacientes

KIT

§

6,627.001 5 1

32,540.00

F.C.B.

HRAE-MAT307 LFAVD3799

28/02/2020

Base de heater para calentar agua y
sensores de seguridad para oxigenoterapia de
alte flujo (bajo flujo) - Cartucho de
transferencia de vapor para oxigenoterapia de
alto flujo (bajo fiujo).- Tubo trilumen de
suministro donde circula de manera
¢ el agua caliente y 1a mezcla de
gases, para oxigenolerapia de alto flujo (bajo
fluje).. Cénula especialmente disefiada y

dnica para cbtener los resultados deseados
para oxigenoterapia de alto fiujo en los
entes Prematuros, Neonatos, Pedidtricos,

Infantiles y Pediatricos/As

RIT

s

6,6217.00| &

99,405.00

F.C.B.

HRAEI-MAT7307 LFAVO3801

28/02/2020

Bate de heater para calentar agua y
sensores de seguridad para oxigenoterapia de
alto flujo (bajo flujo). Cartucho de
transferencia de vapor pars oxigenoterapia de
aho fluje (bajo Hlujol.: Tubo trilumen de
suministra donde circula de manera
independiente ¢l agua caliente y la mexcla de
Bases, para oxigenoterapia de alte fluje {bajo
fluja).: Canula especialmente disefiada y
tinica para obtener los resultados deseados
para oxigenoterapia de alto flujo en los
pacientes Prematuros, Neonatos, Pedi

Infantiles y Pediatricos/Adultos,

KIT

s

6,627.00| §

33,135.00

1DE?2




Canula especialmente diseidada y tnica

5

2800 5 880.00

HRAE[-|

MATI0E

HOP102416

5/C

NOPOBOTYF

para obtener los resultados deseados para
o enlos pacientes

oxigenoterapia de alto

Canula ecpecialmente disefiada v dnica
para obtener los resultados deseados para
oxigenoterapia de alto flujo en los pacientes

Prematuros,

Neonatos,

PIEa

10

Ba.00| $ BB0.00

880.00
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Canula especlalinente disehada y unica
para obtener los resultados deseados para
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+ Canula especialmente disefiada y in
para obtener los resultados deseados para
enalerapia de alto flujo en los pacientes
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HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUCA
DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

SUBDIRECCION DE REGURSOS MATERIALES

ALMACEN GENERAL

-
VALE DE ENTRADA AUMACEN o NowER0 Fecn o sLABORATION
DATOS DEL PROVEEDOR oiA MES
NOMBRE, 14 6
DENOMINACION O PRAXAIR MEXICO, 5. DE R.L. DECV,
RAZON S0UAL:
DIRECCION: BIOLOGICO MAXIMING MARTINEZ = DEORDEN Z—..___sz,o DE
NUR A .
RAERO NUMERO DE CONTRATO
DELEGACION D DE SUMINISTRO PEDIDO
NUMERO: 3804 SAN SALVADOR
MUNICIPIO:
CODIGO POSTAL | colonia: XOCHIANCA
R.F.C. [ teLerono: 53549500 FECHA
oA m MES M ARO
TIPO DE INSUMO | _
MATERIAL DE
MEDICAMENTO PAPELERIA AGUA OTROS MOTIVO DEL DOCUMENTO
CURACION
ADQUISICION CANJE DONATIVO TRANSFERENCIA
REGISTRO SANITARIO | XXX
CLAVE DE CUADRD UNIDAD DE PRECIO
NO CLAVE HRAEI LOTE CADUCIDAD DESCRIPCION CANTIDAD IMPORTE
BASICO MEDIDA UNITARIQ
« Base de heater para calantar agua y
sensores de seguridad para oxigenoterapia de
alto flujo (2lta flujo).
= Cartucho de transferencia de vapor para
FCB. HRAFI-MATI0R HFAVODB0D |  28/02/2020 oxigenoterapia de alto j KIT 35 S 6627.00( 5 231,945.00
+ Tubo trilumen de sum
de manera independiente el agua caliente y la
meazcla de gases, para oxigenoterapia de alta
fluje (alto flujo)
IMPORTE CON LETRA: SUBTOTAL | § 231,945.00
VA $ 37,111.20
TOTAL B 269,056.20
L NS
OBSERVACIONES:
- & | ENTREGATOTAL ook | | ENTREGAPARCIAL | |
7 i P
. NOMBRE ¥ FIRMA DE LA PERSONA QUE RECIBE M st il
i o i 7 , i
\.\. 7 / 1
&
P i A i ol H "
T LT 7 seflocoNFechA % FIRMA
o) .* /\ o ot
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HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUCA
DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
SUBDIRECCION DE RECURSOS MATERIALES

ALMACEN GENERAL

-
w S g e e e % B R R 8 .
YALE DE EATRADA AIMACED o ninaero Fecka o ELaBORACION
DATOS DEL PROVEEDOR DlA AfOms |
1y
.
NOMBRE, 5 2018
DENOMINACION O PRAXAIR MEXICC, §. DF AL DE €.y
RAZON SOCIAL:
DIRECCION: BIOLOGICO MAXIMING MARTING? NUMERO DE ORDEN NUMERO DE
NUMERO DE CONTRATO
DELEGACION O DE SUMINISTRO PEDIDO U ELo
NUMERD: 3804 SAN SALVADOR
MUNICIPIO:
CODIGO POSTAL | colonia: XOCHIMANCA
RF.C. | reerono: 9354 9500 FECHA
DA | MES [ ARO
TIPO DE INSUMOQ | |
MATERIAL DE
MEDICAMENTO PELERIA 3 MOTIVO DEL DOCUMENTO
i PAPELE § AGUA OTROS leld
apquisicion | canie [ oonatvo | TRANSFERENCIA
REGISTRO SANITARIO ] X | | |
CLAVE DE CUADRO j UNIDAD DE PRECIO
N : CLAVE HRAEI LOTE CADUCIDAD DESCRIPCION CANTIDAD - IMPORTE
o BASICO MEDIDA UNITARIO
gencterspia de
S} A TI0E HFAVO9800G 28/02/2620 KT 0 5 662000 66,200,00
ula
te el agua caliente y i
daako
{0 {alta flujo)
calentar agua y
sensores de dad para oxigenoterapia de
FCB LEAVOYE01L 28023000 KiT 149 5 6620.00] S 125,913.00
dependiente of agua o
mercla de ga: para oxigenoterapia de alto
IMPORTE CON LETRA: SUBTOTAL | § 192,183.00
wa $ 30,749.28]
TOTAL s 222,932.28,
OBSERVACIONES: | -
§ N\
; [ ENTREGA TOTAL [ XXKHX |

NOMBRE ¥ FIRMA DE LA'PERSONA QUE RECIBE

{ ENTREGA PARCIAL
|




HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUGA
DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
SUBDIRECCION DE RECURSOS MATERIALES

ALMACEN GENERAL

W e £ I, P Ee, @ B % .
YALE DE EATRADA flmac HOJA NUMEROD FECHA DE ELABORACION FOLIO
DATOS DEL PROVEEDOR DIA
NOMBRE, 2
DENOMINACION O PRAXAIR MEXICO, S. DE RL DEC.V,
RAZON SOCIAL:
DIRECCION: BIOLOGICO MAXIMING MARTINEZ eSO bE PaEn R viEAD O
DEOR 5
NUMERQ DE CONTRATO
NUMEROD: 380 DELEGATION O SAN SALVADOR HeTRe oy ¥
3 4 [VAD
MUNICIPIO: i
CODIGO POSTAL _ COLCNIA: XOCHIMANCA
_ TELEFONO: 5354 9500 FECHA
e —]
DIA [ MES [ ARO
TIPO DE INSUMO | _
MATERIAL DE
MEDICAMENTQ PAPELER| A MOTIVO DEL DOCUMENTO
ICAME| CURACION AP 1A GUA OTROS O DE Cl
ADQUISICION _ CANIE DONATIVO _ TRANSFERENCIA
REGISTRO SANITARIO { XXX | |
CLAVE DE CUADRO UNIDAD DE PRECIO
CLAVE HRAEI LOTE CADUCIDAD DESCRIPCION CANTIDAD IMPORTE
pa BASICO ] MEDIDA UNITARIO
+ Base de heater para calentar agua y
sensores de seguridad para oxigenoterapia de
alto flujo (alte flujo)
= Cartucho de transferencia de vapar para
FCB. HRALI-MAT30G HFAV02800 28/02/2020 oxigenoterapia de alto flujo falto Hujo). wT 10 5 6.627.00| 5 66,270.00
* Tubo trilumen de suministro donde circula
de manera independionte ol agua calicnte y 1a
mezeta de gases, para oxigenoterapia de alto
flujo {alto Hujo).
= Base de heater para calentar aguay
sensores de seguridad para oxigenoterapla de
alto fiujo {bajo flujo).
+ Cartucho de transterencia de vapor para
F.CB. HRALI-MAT307 LFAVO9801 28/02/2020 i flujo (bajo flujo}. Kir 20 $ 667700|§  132,840.00
stro donde circula
de manera independiente ¢l agua caliente y la
mezcla de gases, para oxigenoterapla de alto
flujo [bajo flujo).
+ Canula especialmente disefada y Gnica para
tener | ol ead
£CH. HRAEI-MAT13 NOPUT3117 s/c inborierlo8 resh IO daiendnd para PIEZA 7 s 88.00| 5 616,00
oxigenoterapis de alta flujo en los pacientes
Adultos,
IMPORTE CON LETRA: SUBTOTAL | § 199,426.00 |
VA $ 31,908.16
TOTAL ] 231,334.16
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OBSERVACIONES:

ENTREGA TOTAL

NOMBRE Y FIRMA DE LA PER!
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VARE

DE ENTR

HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUCA
DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

SUBDIRECCION DE RECURSOS MATERIALES

ALMACEN GENERAL

HOJA NUMERO

FECHA DE ELABORACION

FOLIO
DATOS DEL PROVEEDOR DIA MES ™
NOMBRE, 18 9
DENOMINACION O PRAXAIR MEXICO, §. DE R.L. DE C.V.
RAZON SOCIAL:
DIRECCION: BIOLOGICO MAXIMING MARTINE? NUMERO OE ORDEN | NUMERO DE
DE 4 3
p NUMERO DE CONT
DELEGACION O DE SUMINISTRO PEDIDO 2 EONTRATO
NUMERO: 1804 SAN SALVADOR
MUNICIPIO:
CODIGO POSTAL [ colonia: KOCHIMANCA
R.F.C. _ TELEFONO: 5354 9500 FECHA
DIA MES. I ARO
~ TIPO DE INSUMO i
MATERIAL DE
MEDICAMENTO PAPELERIA AGUA OTROS MOTIVO DEL DOCUMENTO
CURACION
ADQUISICION CANJE _ DONATIVO 7 TRANSFERENCIA
REGISTRO SANITARIO | XXX [ |
CLAVE DE CUADRO i £ ) } ’
NO Y CLAVE HRAEI LOTE CADUCIDAD DESCRIPCION UNIDAD i CANTIDAD PRECIO IMPORTE
BASICO MEDIDA UNITARIO
* Base de heaster para calentar agua y
sensares de sepuridad para oxigenaterapia de
F.CB. HRAEI-MA 306 HFAVO9800 28/02/2020 KT 15 5 662700 §  99,405.00
e mane
mezcla de gases, para oxigenoterapia de alto
. ra calentar agua y
sensies de seg ad para uxigenoterapia de
alto fluje {bajo flujo)
+ Cartucho de transferencia de vapor para
FeCB HRAEI-MAT307 LFAVD9799 28/02/2020 oxigenaterapia de atto flujo (bajo Hlujo) KIT 5 5 6627000 5 33,135.00
* Tubo trilumen de suministro donde circula
de manera independiente el agua caliente y 1a
mezcla de gases, para oxigenoterapia de alte
flujo (bajo flujo).
* Base de heater para calentar apuay
sensores de seguridad para oxigenoterapia de
alto Hlujo (bajo flujo).
= Cartucho de transferencia de vapar para
F.CB. HRAFI-MATIO? LFAYO9801 28/02/2020 oxigenoterapia de alto flujo {bajo flujo) KIT ] 5 6,627.00( § 33,135.00
* Tubo trilumen de su tro donde circ
* Base de heater para calentar agua y
sensores de segundad para oxigenaterapia de
alto flujo (ale ftujo).
 Cartucho de translferencia de vapor para
< o te ito flufa).
0B HRAEI-MABOTY HNADI1208 | 31/07/2015 ! ) PIEZA 15 S 662700(% 9940500
* Tubo trilumen de suministro donde circula
de manera independiente el agua caliente y Ia
mezcla de gases, par oxigenoterapia de alto
flujo [alio
NaXBoX
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» Canula espedalmente disefiada y dnica para
FCo. HRAEL-MAT313 NOPOEOA17 sjc “obtace logreylintat desaarior girs PIEZA » s ssou|$ 220000
osigenaterapia de alto flujo ¢
Adultos.

IMPORTE CON LETRA: susToTAL | % 267,280.00
A $ 42,764.80

TotaL | § 310,044.80

OBSERVACIONES:
: [ ENTREGA TOTAL [ XXXKX ] ENTREGA PARCIAL |

NOMBRE Y FIRMA DE LA PERSONA QUE RECIBE

20E?



HOSPITAL REGIOMNAL DE ALTA ESPECIALIDAD IXTAPALUGA
DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
SUBDIRECCION DE RECURSOS MATERIALES

= e ® z
ENTRADH HOJA NUMERO FECHA DE ELABORACION FOLIO
DATOS DEL PROVEEDOR DIA MES ARD !
W ...A . .\, &
NOMERE) 10 10 2018
DENOMINACION PRAXAIR MEXICO, 5. DE R.L. DE C.V.
O RAZON SOCIAL:
DIRECCION: Dmrwnwﬂ.mﬁw_hccgbxwgﬁzo MARTINEZ NUMERQ DE ORDEN DE NUMERO DE T TTP—
NUMERO: 3804 SAN SALVADCR SUMINISTRO PEDIDO
MUNICIPIO:
CODIGO POSTAL COLONIA; XOCHIMANCA
R.F.C. TELEFONO: 5354 8500 FECHA
DIA MES ANO
TIPO DE INSUMO
MEDICAMENTO MATERIALDE PAPELERIA] AGUA OTROS MOTIVO DEL DOCUMENTO
CURACION 3
KXXRK ADQUISICION CANJE DONATIVO TRANSFERENCIA
REGISTRO SANITARIO — XXX
A DE CANTIDAD PRECIO
NO CUADRO CLAVE HRAEI LOTE CADUCIDAD DESCRIPCION UDm SUB-TOTAL
RECIBIDA UNITARIO
BASICO
* Base de heater para calentar agua y sensores de
seguridad para oxigenoterapia de alto flujo (alto flujo).
+ Cartucho de transferencia de vaper para
FcB HRAEI-MA7306 HFAVQS80C 28/02/2020 oxigenolerapia de alto flujo (alto flujo). KIiT 10 5 6,627.00| § 66,270.00
* Tubo trilumen de suministro donde circula de manera
independiente el agua caliente y la mezcia de gases,
para oxigenoterapia de alto flujo (alto flujo).
* Base de heater para calentar agua v sensores de
sepuridad para oxigenoterapia de alto flujo (bajo flujo),
= Cartucho de transterencia de vaper para
Fca HRAEI-MA7307 LFAVMDY 799 28/02/2020 oxigenoterapia de alto fiujo (bajo flujo). Ki1 25 S 6,627.00| § 165675.00
« Tubo trilumen de suministro donde circula de manera
independicnte el agua caliente y la mezcla de gases,
para axigenolerapia de alto flujo [bajo flujo)
IMPORTE CON LETRA: SUBTOTAL | $ 231,945.00
Doscientos Sesenta y Nueve Mil Cincuenta y Seis Pesos 20/100 VA 5 37,111.20
TOTAL | § 269,056.20
N .
OBSERVACIONES: i SN L
S " [ ENTREGA TOTAL XXX | ENTREGA PARCIAL | |

NOMBRE Y FIRMA DE LA PERSONA'QUE RECIBE

4 10E1



