JUNTA DE ACLARACIONES Y/O PREGUNTAS DE LA LICITACION
PUBLICA LOCAL CON CONCURRENCIA DE NUMERO LPCC-001/2020,
REFERENTE A LA CONTRATACION DE SERVICIOS INTEGRALES DE
ANALISIS Y LABORATORIO, DEL HOSPITAL GENERAL DE ZAPOPAN

Y LAS UNIDADES DE EMERGENCIA.

En la ciudad de Zapopan, Jalisco, estando reunidos en el Auditorio
dentro de las Oficinas Administrativas del O.P.D. “SSMZ” (primer piso
edificio administrativo), mismas que se encuentran ubicadas en la
Calle Ramén Corona No. 500, Col. Centro en Zapopan, Jalisco y siendo
las diez horas del dia 21 de febrero del 2020 dos mil veinte, se celebra
la junta aclaratoria de la licitacion publica local con concurrencia

LPCC-001/2020.

Ante la presencia por parte del Organismo

1. Lic. Roberto Carabes Quintero
Jefe de Recursos Materiales del OPD

2. Lic. Maria Fernanda Fuentes Flores

Director Juridico del OPD
En representacion el Lic. Jesus Ruvalcaba Romero

3.- L.C.P. Gerardo De Anda Arrieta

Contralor Interno del OPD
En representacion el Lic. Emilio Gabriel Camberos

4.-Lic. Margarita Zepeda Tapia
Subdirector Administrativo del OPD

PARTICIPANTES:
1.- Marisol Herrera Macias. - GRUPO FICSE EMPRESARIAL S.A. DE
C.V.

2.- Andrés Arley Aguila. - DADIAL MEDICA

3.- Jael Sarai Pérez Sotelo. - DISTRIBUIDORA QUIMICA Y
HOSPITALARIA GAP, S.A. DE C.V.

4.-Irvin Gutiérrez Villalvazo. - DICIPA S.A. DE C.V.
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En este momento se procede a dar contestacion a los cuestionamientos

La que suscribe Belén Toscano Orozco representante legal de la empresa
Distribuidora Quimica y Hospitalaria GAP, S.A. de C.V. manifiesto los
cuestionamientos referentes a la licitacion SERVICIOS DE SALUD DEL
MUNICIPIO DE ZAPOPAN" LICITACION PUBLICA LOCAL CON
CONCURRENCIA LPCC-001/2020 CONTRATACION DE SERVICIOS
INTEGRALES DE ANALISIS Y LABORATORIO, DEL HOSPITAL
GENERAL DE ZAPOPAN Y LAS UNIDADES DE EMERGENCIA. Que a

continuacion se enlistan:

1.- Pagina 14, VIl Insumos, inciso c) Se debera contemplar todo el universo
de insumos y productos para la realizacion de las pruebas como son
Reactivos, controles, calibradores, tubos para toma de muestra, agujas,
papel para impresion, etiquetas, algodén, alcohol etilico, jeringas para
gasometria, recipientes para toma de muestra de orinas, etc. El siguiente
listado es enunciativo mas no limitativo.

Solicitamos amablemente a la convocante nos permita que para cumplir
con este punto sera suficiente anexar una carta bajo protesta de decir
verdad que nos comprometemos con el listado de insumos. ¢ Se acepta?

(A%

RESPUESTA: SE ACEPTA SU PROPUESTA

2.- Pagina 55, Anexo 3, Contenido de la propuesta técnica, numeral
Catalogos de los equipos a ofertar.

Solicitamos amablemente a la convocante nos permita integrar hojas d
manual y/o insertos para cumplir con las referencias de los equipos a ofertar

¢, Se acepta?

RESPUESTA: SE ACEPTA SU PROPUESTA

3.- Pagina 55, Anexo 3, Contenido de la propuesta técnica.

Es correcto entender que para los equipos propuestos se podra presentar
cualquiera de los siguientes certificados de buenas practicas de
manufactura: FDA, Comunidad Europea, 1ISO 13485:2016, aprobacién del

ministerio de salud local de cada pais o su equivalente.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION

4.- Pagina 9 a 21, Anexo 2 Especificaciones técnicas requeridas para la
licitacion.

Solicitamos amablemente a la convocante si es correcto entender que este
anexo es de caracter informativo o se tendra que entregar una carta bajo



protesta de decir verdad de que se cumplira con lo solicitado en el mismo.
Favor de aclarar.

RESPUESTA: SIENDO ESTE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS
REQUERIDAS DE LA LICITACION, DEBERA ENTREGAR CARTA BAJO
PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CUMPLIRA CON LO SOLICITADO

EN EL ANEXO 2, ADEMAS PRESENTAR CARTA COMPROMISO
(FORMATO LIBRE) DE CAMBIO DE CONSUMIBLES PROXIMOS A

CADUCAR.

5.- Pagina 1, Unidades donde se prestara el servicio.

Derivado al historial de la licitacidén menciona una unidad nueva la cual es
Cruz verde la Nifia Eva. Solicitamos amablemente a la convocante nos
aclare si esta ocasion si se encuentra lista para su uso y se tomara en

cuenta para equipar. Favor de Aclarar.

RESPUESTA: SE DEBERA TOMAR EN CUENTA PARA EQUIPAR
TODAS LAS UNIDADES REQUERIDAS EN LA LICITACION

6.- Pagina 3, Visitas de Campo.

Derivado de la revisién de las bases y que no se encuentra un formato
especial para este punto se debera entender que es en formato libre. ¢ Es

correcta nuestra apreciacion?

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION

7.- Pagina 6. 1.- Formato 4.1 para la Presentacién de la propue
econémica Acreditacion Legal: punto 1

Se debera entender que para cumplir con este punto se integrara copia del
formato de inscripcion o actualizacion al padron de proveedores y copia |
simple de la identificacion oficial del representante legal que firmara la \/\
propuesta técnica y econémica. ¢Es correcta nuestra apreciacion? L

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION

)

8.- Pagina 6. 1.- Formato 4.1 para la Presentacion de la propuesta
economica Acreditacion Legal: punto 2 inciso b) Persona moral. Solicitamos
amablemente nos aclare si para cumplir con este punto también se
integrara copia del acta constitutiva de la empresa ya que también solicitan
que se integre en el Anexo 3 contenido de propuesta técnica punto 1 inciso |
a) persona juridica. Favor de indicarnos en qué punto se integrara.

RESPUESTA: SE INTEGRARA EN LA PROPUESTA TECNICA

9.- Pagina 10 punto Il Plazo, lugar y condiciones de la presentacion del
servicio a contratar.
Nota debera presentar carta compromiso (formato libre) de cambio de

consumibles préximos a caducar. Se deberd entender que esta carta
mencionada se entrega en caso de resultar adjudicado y entrar en este

supuesto. ¢ Es correcta nuestra apreciacion?



RESPUESTA: NO ES CORRECTA SU APRECIACION.

DEBERA PRESENTAR LA CARTA COMPROMISO EN SU PROPUESTA
TECNICA SIENDO UN FORMATO LIBRE PODRA MENCIONAR QUE EN
CASO DE SER ADJUDICADO SE COMPROMETE AL CAMBIO DE

CONSUMIBLES PROXIMOS A CADUCAR.

10.- Pagina 54, punto 12, formato 3.12

Solicitamos amablemente a la convocante si es correcto entender que si a
mi representada no le aplica este supuesto bastara con entregar una carta
manifiesto bajo protesta de decir verdad que NO APLICA.

RESPUESTA: DEBERA CUMPLIR CON EL MANIFIESTO DE
CLASIFICACION DE EMPRESA. (MICRO, PEQUENA Y/O MEDIANA)

11.- Pagina 13, numeral VI. Equipamiento

Es correcto entender que los equipos a instalar deberan estar en optimas
condiciones y ensamblados de manera integral en el pais de origen favor

de aclarar.

RESPUESTA: SE REFIERE A QUE NO SE ACEPTARA EQUIPOS
RECONSTRUIDOS, NI DE BIENES CORRESPONDIENTES A SALDOS
O REMANTES QUE OSTENTEN LEYENDAS EN INGLES “ONLY
EXPORT”, “DEMO” NI “ONLY INVESTIGATION” O SU EQUIVALENTE
O DESCONTINUADOS O DE AQUELLOS DE LOS QUE NO SE
AUTORICE SU USO EN EL PAIS DE ORIGEN PORQUE HAYAN SIDO
MOTIVO DE ALERTAS MEDICAS O DE CONCENTRACIONES POR
PARTE DE LAS AUTORIDADES SANITARIAS QUE INSTRUYAN SU

RETIRO DEL MERCADO.

12.- Pagina 22 a 47, Anexo 2A Equipo minimo requerido para la prestacion
del servicio.
Solicitamos amablemente a la convocante si es correcto entender que este

anexo es de caracter informativo o se tendra que entregar una carta bajo
protesta de decir verdad de que se cumplira con lo solicitado en el mismo.

Favor de aclarar.

RESPUESTA: ES CORRRECTA SU APRECIACION.

13.- Pagina 5, Ill. Propuesta Técnica. ‘

/ \
Es correcto entender que la propuesta técnica sera requisitada conforme al
formato 3.1 (pagina 56 a la 70), debiendo referenciar las especificaciones
técnicas solicitadas en dicho formato. Favor de aclarar.

RESPUESTA: ES CORRRECTA SU APRECIACION.

14.- Formato 3.1

Solicitamos amablemente a la convocante nos aclare que para el caso de los
puntos que no se puedan referenciar en catalogos o manual tales como servicio
de mantenimiento preventivo y correctivo, control de calidad externo presentado
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por el proveedor, regulador de voltaje, bateria de respaldo, no-break, refacciones
de acuerdo a las necesidades compatibles con la marca y modelo del equipo, nos
permita integrar carta bajo protesta de decir verdad de que caso de resultar
adjudicados se dara cabal cumplimiento a lo solicitado. ¢ Se acepta?

RESPUESTA: SE ACEPTA SU PROPUESTA

15.- P4gina 4, Descripcion detallada de anexos y formatos.

Solicitamos amablemente a la convocante nos aclare si es correcto entender que
el acomodo de los documentos sera de acuerdo al orden enlistado en la

Descripcion detallada de anexos y formatos.

RESPUESTA: ES CORRRECTA SU APRECIACION.

16.- Pagina 49 Anexo 2-B Relacion promedio anual de estudios de
laboratorio.

Dado el bajo volumen de pruebas de microbiologia de los Laboratorios de
la Cruz Verde, se solicita amablemente a la convocante que se pueda
aceptar la alternativa de incluirlas en las pruebas manuales para este
proceso o estas seran concentradas en el laboratorio del Hospital General

de Zapopan, ¢ Favor de aclarar?

RESPUESTA: PRUEBAS MANUALES SE REALIZARAN EN CADA
UNIDAD DE EMERGENCIA Y HOSPITAL GENERAL PAGINA 69 AREA
10 (PRUEBAS MANUALES) Y MICROBIOLOGIA AUTOMATIZADA SE
REALIZARA SOLO EN EL HOSPITAL, PAGINA 68 AREA 9

18.- Pagina 68, Area 9 Microbiologia Automatizada; Caracteristica Técnica
Solicitada numeral 2.- Preparacion automatizada en un solo paso, directa o
con accesorios para estandarizar la preparacion del inoculo 6.9 x 10 °

UFC/ml para las tarjetas o panales.

Es correcto entender que para cumplir con este requisito bastara con ofertar
un equipo externo que verifique el valor de Mc Farland del inoculo para
medir la turbidez de la suspension bacteriana. Favor de aclarar.

RESPUESTA: NO ES CORRRECTA SU APRECIACION

18.- Pagina 68, Area 9 Microbiologia Automatizada; Caracteristica Téghic
Solicitada numeral 5.- incubacion de tarjetas o paneles..., Haemo hilus .
maximo en 5 horas.
Solicitamos amablemente a la convocante nos permita ofertar para la [
determinacion de Haemophilus que la identificacion se encuentra disponible
en aproximadamente 6 horas. Favor de aclarar. :

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

19.- Pagina 68, Area 9 Microbiologia Automatizada; Caracteristica Técnica
Solicitada numeral 6.- Software en espafiol..., que también se pued
exportar a Excel toda la epidemiologia y procesarla realizando filtros,
graficos y presentaciones en Power Point.

Es correcto entender que para dar cumplimiento a esta caracteristica sera
suficiente con proporcionar una licencia con paqueteria de office en el
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laboratorio del hospital General de Zapopan para el area de microbiologia.
Favor de aclarar.

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

20.- P4agina 68, Area 9 Microbiologia Automatizada; Caracteristica Técnica
Solicitada numeral 7.- El sistema de microbiologia cumpla... Deteccion de
Meticlina resistente con Cefotixime, en la misma tarjeta o panel.

Es correcto entender que la convocante requiere Deteccion de Meticilina
resistente con Cefotaxima, en la misma tarjeta o panel. Favor de aclarar.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION

21.- Pagina 55, numeral 17. Registro Sanitario

Se debera entender que para cumplir con este punto se integrara registro
sanitario vigente y/o prorroga y/o solicitud de prorroga de cada bien ofertado
en la propuesta tecnica exceptuando estudios especiales y pruebas
manuales. ¢/ Es correcta nuestra apreciacion?

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION

22 .- Pagina 72, Formato 3.3 Formato para la declaracién escrita.
Numeral 2. Que mi representada esta al corriente en la presentacion en

tiempo y forma de las declaraciones de impuestos federales y locales,
anuales respecto de los Uultimos ejercicios fiscales y provisionales
correspondientes hasta la actualidad para lo cual se anexa: Declaracion/
anual 2019.

Es correcto entender que la convocante requiere la Declaracion Anual 2018;
ya que la fecha limite para realizar este tramite para personas fisicas es el|
30 de abril del 2020 y para personas Morales el 31 de marzo del 2020. Favor
de aclarar.

RESPUESTA: DEBERA PRESENTAR DECLARACION ANUAL 2018 Y
DECLARACION PROVISIONAL ENERO 2020 |

23.- Pagina 52, Anexo lll, inciso a. “-\

Solicitamos amablemente a la convocante nos aclare si bastara con
presentar una carta en hoja membretada donde mencione que el poder no
ha sido revocado, firmada por el administrador Unico, anexando copla
simple del Acta Constitutiva.

RESPUESTA: SE ACEPTA SU PROPUESTA
adicionales a los enviados el dia 19 de febrero de 2020:
1.- Pagina 71, formato 3.2

Solicitamos amablemente a la convocante nos proporcione la informacién
exacta que se integrara anexo a este documento, conforme a (Exponer
detalladamente los datos representativos de la empresa, tamano,
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experiencia en el mercado, y demas datos que considere necesarios).
Favor de aclarar.

RESPUESTA: SIENDO UN FORMATO PARA ACREDITAR LA
CAPACIDAD TECNICA SUFICIENTE, PODRA ANEXAR DATOS QUE
USTED CONSIDERE NECESARIOS.

2.- Pagina 72, Formato 3.3, punto 2.

Solicitamos amablemente a la convocante nos aclare exactamente qué
documento se integrara para cumplir con el punto “Documento que acredita
encontrarse al corriente en cuotas obrero patronales de seguridad
social”. Favor de aclarar.

RESPUESTA: OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN
MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL

3.- Pagina 72, Formato 3.3, punto 2.

Solicitamos amablemente a la convocante nos aclare exactamente qué
documento se integrara para cumplir con el punto “Documento que
acredita estar al corriente del impuesto sobre némina”. Favor de
aclarar. |

RESPUESTA: A LA CEDULA DE DETERMINACION DE CUOTAS.

4 - Pagina 58, AREA 02: Coagulacién Equipo Tipo 3. Equipo Automatizado
De Alto Rendimiento.

Solicitan Metodologia: coagulometrica, cromogénica, inmunoldgica,
nefelometria y foto optico. Es correcto entender que cualesquiera de las
metodologias antes mencionadas seran aceptadas ya sea en combinacion
de dos o mas de estas; favor de aclarar.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION

5.- Pagina 58, AREA 02: Coagulacién Equipo Tipo 3. Equipo Automati a}io
De Alto Rendimiento.

Solicitan Velocidad minimo 75 pruebas por hora. De acuerdo a la |
productividad y al nimero de pruebas de coagulacién que se realizan en el ||
Hospital General de Zapopan es correcto entender que la Velocidad minima
requerida es de 175 pruebas por hora favor de aclarar.

RESPUESTA: NO ES CORRECTA SU APRECIACION.

6.- Pagina 59, AREA 02: Coagulacién Equipo Tipo 4. Equipo Automatizado
De Bajo Rendimiento.

Solicitan Metodologia: coagulometrica, cromogénica e inmunologica. Es
correcto entender que cualesquiera de las metodologias antes
mencionadas seran aceptadas ya sea en combinacion de dos o mas de
estas; favor de aclarar.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.
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adicionales a los enviados el dia 19 y 20 de febrero de 2020:

1.- Pagina 65, Area 07 Quimica Clinica, Analizador de Mediano
Rendimiento.

Solicitamos amablemente a la convocante nos permita ofertar un sistema
con 27 posiciones de reactivos a bordo para aproximadamente 14 ensayos
y hasta 8 discos de reactivos intercambiables, que utilice botellas de
reactivos del sistema con codigos de barra 2D en configuraciones de 50-
200 pruebas dependiendo del ensayo. ¢ Se acepta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

Atentamente

Belén Toscano Orozco
Representante Legal
Distribuidora Quimica y Hospitalaria GAP, S.A. de C.V.

EMPRESA: DICIPA SA DE CV

1 Referente al contenido de la propuesta técnica, punto 3 FORMATO 3.3;
Declaracion escrita; Solicitan declaracion Anual 2019, Debido que al
momento de presentar propuesta todavia no es obligatoria la declaracién
anual, solicitamos nos permita presentar declaracion 2018 vy las
declaraciones de los ultimos 3 meses a la fecha de presentacion de
propuesta, cumpliendo con el resto de los requisitos solicitados en el punto,
garantizando asi el cumplimiento en tiempo y forma con las obligaciones
fiscales hasta la actualidad. ;Se acepta?

RESPUESTA: DEBER PRESENTAR DECLARACION ANUAL 2018 Y
DECLARACION PROVISIONAL ENERO 2020

2 Referente al contenido de la propuesta técnica, punto 6 FORMATO 3.6;
solicitan formato del escrito de carta de apoyo. Solicitamos a la convocante
que esta carta sea opcional ya que en el formato 3.5 carta compromiso de
préstamo de los equipos y/o aparatos la empresa oferente es la que se hace
responsable del cumplimiento de las especificaciones manifestadas en la
propuesta, ;Se acepta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA, DEBERA PRESENTAR |
EL FORMATO DE ESCRITO DE CARTA DE APOYO. '

3 Area 01 Hematologia, Equipo tipo 2 de Mediano rendimiento, Punto 8,
Solicitan equipo con muestreado automatico y modo manual. Solicitamos a
la convocante nos permita ofertar en Cruz verde Santa Lucia, Villas de
Guadalupe y Nifa Eva, equipo con modo manual y automatico como opcional
debido a la carga de trabajo de esas unidades, no amerita como
indispensable el modo automatico al tener en promedio de 12 a 7 muestras
al dia y eso encareceria la propuesta ;Se acepta?
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RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

4 Area 02 Coagulacion, Equipo Tipo 3. De Alto Rendimiento, punto 3 solicitan
velocidad minimo 75 pruebas por hora, con el fin de no limitar la participacion
solicitamos poder ofertar un equipo con 60 pruebas por hora que cumpla con
todas las caracteristicas requeridas. Ya que el volumen promedio es de 66
pruebas por dia. ¢ Se acepta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

5 Area 02 Coagulacion, Equipo Tipo 4. De Bajo Rendimiento, punto 6 solicitan
Control de calidad integrado con graficas de Levey — Jenning, solicitamos
amablemente nos permita ofertar para el cumplimiento de este punto una
computadora externa con programa de control de calidad que muestre las
graficas de levey -jenning y datos estadisticos. ¢Se acepta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

6 Area 03 Uroanalisis, Equipo Tipo 5. Mediano Rendimiento, punto 4
Calibrador, solicitamos amablemente a la convocante nos permita poder
referenciar este punto como tira de chequeo, que es el equivalente a la
calibracién en nuestra marca y que cumple con el objetivo de establecer un
blanco de referencia en la lectura ¢ Se acepta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

7 Area 05 Electrolitos Equipo Tipo 8. Mediano Rendimiento, punto 10
solicitan Muestras en tubo primario, copilla, jeringa y capilar, solicitamos
amablemente nos permita procesar las muestras de capilares en los equipos
de gasometria ya que al solicitar pruebas efectivas no les afectaria en que
equipo se realicen. ;,Se acepta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

8 Area 07 Quimica Clinica, Equipo Tipo 10. Alto Rendimiento, punfo 6.
Solicitan reactivos de sistema cerrado, solicitamos amablemente qué esta
caracteristica sea opcional siempre y cuando los reactivos cumplan con los |
requerimientos de calidad solicitados en el punto 17 del anexo 3 contenido
de la propuesta técnica. Permitiendo asi tener mayor numero de oferentes
¢, Se acepta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

9 Area 07 Quimica Clinica, Equipo Tipo 11. Mediano Rendimiento, punto 4.
Solicitan Reactivos de sistema cerrado, solicitamos amablemente que esta
caracteristica sea opcional siempre y cuando los reactivos cumplan con los
requerimientos de calidad solicitados en el punto 17 del anexo 3 contenido
de la propuesta tecnica. Permitiendo asi tener mayor numero de oferentes
;,Se acepta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA
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10 Area 07 Quimica Clinica, Equipo tipo 10. Alto rendimiento, punto 5.
Solicitan Tipo de muestra: suero, plasma, orina, LCR, hemolizado, sangre
total y otros fluidos corporales. Solicitamos amablemente a la convocante nos
permita ofertar tipo de muestra suero plasma, orina, LCR, hemolizado y otros
fluidos corporales ya que el andlisis de sangre total es realizado solamente
por una marca en el mercado Yy esto limita la participacion para los demas
licitantes ¢ Se acepta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

11 Area 07 Quimica Clinica, Equipo Tipo 11. Mediano Rendimiento, punto
3. Solicitan Capacidad de procesar suero, plasma, orina y sangre total.
Solicitamos amablemente a la convocante nos permita ofertar tipo de
muestra suero, plasma y orina ya que el andlisis de sangre total es realizado
solamente por una marca en el mercado y esto limita la participacion para los
demas licitantes ;Se acepta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA

Atentamente
'I‘ ".\i\ ‘ X
(o Yy b
Oscar Solis Acosta
Representante legal

Dicipa S.A. de C.V.

GRUPO FICSE EMPRESARIAL S.A de C.V

Al

1.- De acuerdo a las presentes bases la publicacion del fallo es el 5 de marzo
del presente afio, sin embargo, las mismas bases solicita que se cotice y se
otorgue el servicio a partir del 1 de Marzo de 2020.

Pregunta: ;en caso de que exista algun error a partir de queé fecha se
cotizaria y se iniciaria a otorgar el servicio en caso de ser adjudicado?

RESPUESTA: SERA RETROACTIVO.

2.- Formato 3.3 Se solicita declaracion anual 2019 y declaracion provisional
2019.

Pregunta: Se debera presentar la declaracion anual 2018 y declaracion
provisional 2019 4 Es correcta mi apreciacion?

RESPUESTA: DEBERA PRESENTAR DECLARACION ANUAL 2018 Y
DECLARACION PROVISIONAL ENERO 2020

3.- Punto 17 contenido de la propuesta técnica dice: copia simple
perfectamente legible de la licencia y registro sanitario.

Pregunta: A qué se refiere con licencia ¢ sera suficiente presentar registro
sanitario?




e

T S S

RESPUESTA: PRESENTAR LICENCIA DE SALUBRIDAD Y REGISTRO
SANITARIO

ATENTAMENTE

L.A.Q.B Marisol Herrera Macias

GRUPO FICSE EMPRESARIAL S.A de C.V

EMPRESA DADIAL MEDICA S.A. DE C.V. PARA LA LICITACION
PUBLICA LOCAL CON CONCURRENCIA DE NUMERO LPCC-001/2020.
REFERENTE A LA CONTRATACION DE SERVICIOS INTEGRALES DE
ANALISIS Y LABORATORIO, DEL HOSPITAL GENERAL DE ZAPOPAN Y
LAS UNIDADES DE EMERGENCIA.

1. Area 1. Hematologia Tipo 1 Analizador de Alto rendimiento HG- Zapopan.
Solicitan en punto 3. CAPACIDAD DE PROCESAR LOS SIGUIENTES
PARAMETROS: WBC, RBC, HGB, HCT, MCV, MCH, MCHC, RDW-SD,
RDW-CV, PLT, MPV, NEUT%, NEUT#, lymph%, lymph#, MONO%,
MONO#, EOS%, EOS#, BASO%, BASO#, PDW, PCT. P-LCR. Podria la
convocante permitirnos ofertar equipo con la capacidad de los siguientes
parametros: WBC, RBC, HGB, HCT, MCV, MCH, MCHC, RDW-SD, RDW-
CV, PLT, MPV, NEUT%, NEUT#, lymph%, lymph#, MONO%, MONO#,
EOS%, EOS#, BASO%, BASO#, PDW, PCT, no limitando la libre
participacion, cumpliendo cabalmente con la calidad de los estudios. ¢Se
acepta nuestra propuesta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA LA PROPUESTA

2. Area 1 Hematologia Tipo 1 Analizador de Alto rendimiento HG- Zapopan.
Solicitan en punto 5. Principio de medicion: Citometria de flujo, método: de
impedancia con enfoque hidrodinamico. Podria la convocante permitir
ofertar equipo con principio de medicion Rayo laser e Impedancia no
limitado la libre participacion, cumpliendo cabalmente con la calidad de los
estudios. ¢ Se acepta nuestra propuesta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA LA PROPUESTA

; \
3. Area 1 Hematologia Tipo 2 Analizador de mediano rendimiento Cruz

verde Sur, Norte, Sta. Lucia. Villa de Gpe y Nifia Eva. Solicitan en punto
2.CAPACIDAD DE PROCESAR LOS SIGUIENTES PARAMETROS:
WBC, RBC, HGB, HCT, MCV, MCH, MCHC, RDW-SD, RDW-CV, PLT,
MPV, NEUT%, NEUT#, lymph%, lymph#, MONO%, MONO#, EOS%,
EOS#, BASO%, BASO#, PDW, PCT. P-LCR. Podria la convocante
permitirnos ofertar equipo con la capacidad de los siguientes parametros:
WBC, RBC, HGB, HCT, MCV, MCH, MCHC, RDW-SD, RDW-CV, PLT,
MPV, NEUT%, NEUT#, lymph%, lymph# MONO%, MONO#, EOS%,
EOS#, BASO%, BASO#, PDW, PCT, no limitando la libre participacion,
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cumpliendo cabalmente con la calidad de los estudios. ¢ Se acepta nuestra
propuesta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA LA PROPUESTA

Area 1 Hematologia Tipo 2 Analizador de mediano rendimiento Cruz

verde Sur, Norte, Sta. Lucia. Villa de Gpe y Nifia Eva. 5. Principio de

medicién: Citometria de flujo, Podria la convocante permitir ofertar equipo
con principio de medicion Rayo laser e Impedancia no limitado la libre
participacion, cumpliendo cabalmente la calidad de los estudios. ¢Se
acepta nuestra propuesta?

RESPUESTA: NO SE ACEPTA LA PROPUESTA

. Area 05 Electrolitos Tipo 8 HG Zapopan, Cruz verde Sur, Norte, Sta. Lucia.

Villa de Gpe y Nifia Eva. Solicitan en punto 3 Medicién de suero u orina
(mediante la utilizacion de diluyente en el caso de orina). Podria la
convocante nos permita ofertar equipo que no requiere diluyente para diluir
muestra de orina, ya que evita errores al realizar diluciones asegurando
un resultado confiable, evitando un posible error humano y cumpliendo los
niveles de calidad. ; Se acepta nuestra propuesta?

RESPUESTA. SE ACEPTA SU PROPUESTA

. Area 6 Marcadores Cardiacos HG Zapopan, Cruz verde Sur, Norte, Sta.

Lucia. Villa de Gpe y Nifa Eva. Solicitan en punto 2 Calibracion
automatico. Podria la convocante permitir ofertar equipo que no requiere
calibracion automatica, ya que cuenta con control de calidad interno de
tres niveles el cual cumple cabalmente la calidad de los resultados.

RESPUESTA: NO SE ACEPTA LA PROPUESTA

. Anexo 3 Contenido de la propuesta Técnica. Punto 17 Solicitan Copia

simple perfectamente legible de la licencia y registro sanitario actuali\zado |
de cada bien ofertado. Podria la convocante corroborar que para dar
cumplimiento a este punto bastara con presentar aviso de funcionamiento
como distribuidor primario y/o licitante en caso de ser errénea nuestra
apreciacion nos puede explicar qué documento debemos anexar como
licencia?

RESPUESTA: PRESENTAR LICENCIA DE SALUBRIDAD Y REGISTRO
SANITARIO

. En el formato 3.3 para la declaracion escrita, en el punto 2 dice que, se

debe anexar la declaracion anual 2019, para presentar esta, el plazo
establecido por el SAT vence el 31 de marzo del 2020, se permite
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presentar declaracion anual 2018, ya que anexamos la declaracion
provisional a diciembre del 2019.

RESPUESTA: DEBERA PRESENTAR DECLARACION ANUAL 2018 Y
DECLARACION PROVISIONAL ENERO 2020

ANDRES ARLEY AGUILA.

Al no haber mas cuestionamientos se da por concluida.

A

Gobgrno de

Zuﬁopan

HOSRITAL GEMERAL

DE Z&POPAN

Ramdh Coropa No. 500.

Col. Cgntro, §.P. 45100

Tel.: 3p33 0929 y 3633 0352
Cabedera Municipal
Zapogan, Jal§México.

CRUZ VERQE NORTE
Dr. Lufs Farap No. 550.

Col. Vjlia de lps Belenes
C.P. 4§157
Tels: 3818 2300, ext. 3908 y 3309

CRUZ VERQE SUR

Cruz qel Sur No.3535

C.P. 45080, dol. Las Aguilas.
Tels: 3631 5471 v 3134 4LBOD,

CRUZ VERDE FEDERALISMO
Luis Quinterg Ne.750

Col, Qginta Fpderalismo

C.P. 45180
Tels: 4342 4§43 y 3342 4751

CRUZ VERHQE VILLA

251328

Carrefera a Gplotlan No.515.
Av. Jugn Gil Freciado y calle 1.

CRU UER;T “LA NINA EVA”
C.P. 43200, Zppopan, lalisco.

Correp Elegtronico:
trans renciJ.salud@zapnpan.goa.mx
Pagina wel}:

www.gsmz.gpb.mx
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ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO “SERVICIOS DE SALUD DEL

MUNICIPIO DE ZAPOPAN, JALISCO”

ADMINISTRACION 2018-2021

LISTA DE ASISTENCIA JUNTA ACLARATORIA COMITE DE ADQUISICIONES
Convocatoria de la Licitacion LPCC-001/2020 Servicios Integrales de Analisis y Laboratorio
Fecha: 21 FEBRERO 2020

10:00 horas
No. NOMBRE Y CARGO FIRMA DEL TITULAR | VOCAL SUPLENTE | FIRMA DEL
SUPLENTE
1 | LIC. MARIA FERNANDA FUENTES FLORES LIC. JESUS ‘
DIRECTOR JURIDICO EDGARDO
RUVALCABA a7
ROMERO /
2 | LCP. GERARDO DE ANDA ARRIETA Ue- € 1% Gt | -
CONTRALOR INTERNO g
A \Navaes Cambevos [ “9#
3 | LIC. MARGARITA ZEPEDA TAPIA =
SUBDIRECTOR ADMINISTRATIVO /
4 | LIC. ROBERTO CARABES QUINTERO ' N\
JEFE DE RECURSOS MATERIALES ¥\
5

5




ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO “SERVICIOS DE SALUD DEL
MUNICIPIO DE ZAPOPAN, JALISCO”
ADMINISTRACION 2018-2021
LISTA DE ASISTENCIA JUNTA ACLARATORIA COMITE DE ADQUISICIONES
Convocatoria de la Licitacion LPCC-001/2020 Servicios Integrales de Analisis y Laboratorio
Fecha: 21 FEBRERO 2020

10:00 horas
PARTICIPANTES
No. EMPRESA
NOMBRE PARTICIPANTE FIRMA
1
1 |t Agrisel Herwvean Maaas MNevyrera@ Sicse conn g¥ Qrope Ficse Empre- %
d23124eLesS 12 onal SA A oy ‘ /

S /
2 | Anores eitey Agoch ariegl@Podialmedica- con| DADIAL ML) (CA ///
e VX C
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