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@ PENSIONES CIVILES - PENSIONES CIVILES DEL ESTADO DE CHIHUAHUA @ Liuitos 5 5eomos |

LICITACION PUBLICA PRESENCIAL No. PCE-LPP-003-2024-BIS
“PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS EN INSTALACIONES DEL PROVEEDOR”

ANEXO TECNICO A "PARTIDAS POR GRUPO"

Fecha:

DATOS DEL PROVEEDOR:

Nombre:

Domicilio:
Telefono:

Correo electronico:

| 1. Programacion de estudios (maximo de 15 dias). Solo en caso de urgencias
previamente indicadas por Pensiones Civiles del Estado el tiempo maximo sera de 72
horas. Con excepcion de oftalmologia que seran 10 dias.

TS

2. Es responsabilidad del proveedor, en caso de no poder realizar el procedimiento
adjudicado, la subrogacién a terceros. En dicho caso, el costo al Instituto sera el
estipulado en el presente contrato.

Tomografo con un minimo de 32 cortes

1.El Equipo o Sistema del Proveedor debera enviar
los resultados en formato DICOM a una direccién
publica que seré proporcionada por PCE.

2.El Proveedor debera adjuntar las interpretaciones E

de los estudios en formato PDF, a través del Portal 41.088° |ANGIGTAC CORDNARIO
de Gestion de Proveedores de PCE, del que se le
proporcionaré usuario y contrasefia.

3.El tiempo de entrega de resultados sera méximo 24
horas después de realizado el estudio. 7.0086 PROCEDIMIENTO DE SEDACION

4.1.0.94 |ANGIOTOMOGRAFIA CARDIACA CON SCORE DE CALCIO.

1.El Equipo o Sistema del Proveedor debera enviar
los resultados en formato DICOM a una direccid
publica que sera proporcionada por PCE. .
2.El Proveedor debera adjuntar las interpretaciones
de los estudios en formato PDF, a través del Portal
de Gestion de Proveedores de PCE, del que se le
proporcionara usuario y contrasefia.

3.El tiempo de entrega de resultados sera maximo 24 1 LARINGOSCOPIA (SOPORTE EN VIDEO, FOTOGRAFIAS, INTERPRETACION)
horas después de realizado el estudio.

La interpretacion y el resultado del estudio debera
agregarse a la plataforma de PCE previa intruccion
del Departamento de Sistémas.

PIEZA GRANDE, ENUNCIATIVO, NO LIMITATIVO:
reseccion orgénica de bazo, rifién , utero, segmento
intestinal, tiroidectomia, Mastectomia, amputacion,
nefrectomia radical, histerectomia, orquiectomia,
tumorectomia, tiroidectomia radical, Huso de piel
(amplio), PLACENTA, SALPINGES, OVARIOS,
HEMITIROIDECTOMIA etc... INCLUYE PIEZAS
NEOPLASICAS. TIEMPO DE ENTREGA DE
RESULTADOS: MAXIMO 15 DIAS NATURALES Y
PROMEDIO DE 1 PIEZAS DIARIAS.

6.0.0.1 BIOPSIA CIRUGIA MAYOR

¥
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@‘ rﬂEvﬁ!’guErs 94‘¥1’H§:§ PENSIONES CIVILES DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
LICITACION PUBLICA PRESENCIAL No. PCE-LPP-003-2024-BIS

GOBIERNO DEL ESTADO

Juntos Sipodemos

“PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS EN INSTALACIONES DEL PROVEEDOR”
ANEXO TECNICO A "PARTIDAS POR GRUPO"

Fecha:

DATOS DEL PROVEEDOR:
Nombre:

Domicilio:

Telefono:

Correo electronico:

NOTA: PARA TODOS LOS CONTRATOS

1. Programacion de estudios (maximo de 15 dias). Solo en caso de urgencias
previamente indicadas por Pensiones Civiles del Estado el tiempo maximo sera de 72
horas. Con excepcion de oftalmologia que seran 10 dias.

2. Es responsabilidad del proveedor, en caso de no poder realizar el procedimiento
adjudicado, la subrogacion a terceros. En dicho caso, el costo al Instituto sera el

~ |estipulado en el presente contrato.

PARTIDA

DELEGACION CHIHUAHUA

PANEL ESPECIFICO PARA T 6 B,
DETERMINACION DE HODGKIN O NO HODGKIN, 6.0.0.10
CON DE 6 A 8 MARCADORES. TIEMPO DE
ENTREGA 5 DIAS NATURALES

PAQUETE DE IHQ CLASIFICACION DE LINFOMA

INCLUYE MARCADORES: RE, RR, Her2 y Ki67.

TIEMPO DE ENTREGA MAXIMO 5 DIAS 8.00.14

PAQUETE DE IHQ MARCADORES PRONOSTICO DE CA MAMARIO

EL ANALISIS DE PCR DEBERA REALIZARSE POR
MEDIO DE MUESTRA EN BLOQUE DE PARAFINA.
TIEMPO DE ENTREGA MAXIMO 15 DIAS
NATURALES

6.0.0.12

TIPIFICACION DE VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO POR HIBRIDACION IN SITU
CROMOGENICA Y/O TIPIFICACION DE VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO POR PCR
EN TIEMPO REAL

TIEMPO DE ENTREGA MAXIMO 20 DIAS 6.0.0.13

HER-2 NEU O VIRUS DE EPSTEIN-BARR POR HIBRIDACION IN SITU

TIEMPO DE ENTREGA MAXIMO 20 DIAS 6.0.0.14

MUTACION DEL GEN RECEPTOR DEL FACTOR DE CRECIMIENTO EPIDEMICO
(EGFP)

TIEMPO DE ENTREGA MAXIMO 20 DIAS 6.0.0.15

MUTACION DEL ONCOGEN K-RAS

TIEMPO DE ENTREGA MAXIMO 20 DIAS 6.0.0.16

MUTACION DEL ONCOGEN B-RAF

TIEMPO DE ENTREGA MAXIMO 20 DIAS 6.0.0.17

DETERMINACION DE BACILO TUBERCULOSO PCR EN TIEMPO REAL

PIEZA PEQUENA, ENUNCIATIVO, NO LIMITATIVO:
BIOPSIA Endoscdpica. BIOPSIA Trucut, BIOPSIA
Transrectal, BIOPSIA de cervix, BIOPSIA de
endometrio, restos 6vulo placentarios, vesicula biliar,
apéndice cecal, BIOPSIA de médula 6sea, BIOPSIA
piel (huso pequefio), BIOPSIA por sacabocado,
CONO CERVICAL. INCLUYE PIEZAS
NEOPLASICAS. TIEMPO DE ENTREGA DE
RESULTADOS: MAXIMO 15 DIAS NATURALES Y
PROMEDIO DE 10 PIEZAS DIARIAS.

6.0.0.2

BIOPSIA CIRUGIA MENOR

Se refiere a baaf de tiroides, mama y liquidos
diversos. TIEMPO DE ENTREGA DE 3
RESULTADOS: MAXIMO 15 DIAS NATURALES Y
PROMEDIO DE 1 PIEZA DIARIA.

6.0.0.3

CITOLOGIA SERIADA

SE CONSIDERAN LAS PIEZAS NEOPLASICAS.
TIEMPO DE ENTREGA DE RESULTADOS:
MAXIMO 15 DIAS NATURALES Y PROMEDIO DE 1
PIEZA DIARIA.

6.0.0.5

PIEZAS COMPLETAS

EN ESTE PROCEDIMIENTO, DE PROGRAMARA
EN CUANTO SE PRESENTE LA NECESIDAD,
PARA LO CUAL, LA DELEGACION CHIHUAHUA
NOTIFICARA AL PROVEEDOR CON UN MINIMO 6.0.0.7
DE 72 HRS. DE ANTELACION, PARA QUE ESTE
LLEVE A CABO EL ANALISIS
CORRESPONDIENTE.

TRANSOPERATORIOS

TIEMPO DE ENTREGA MAXIMO 20 DIAS

NATURALES enog

INMUNOHISTOQUIMICA POR ANTICUERPOS

SON DE 5 A 7 MARCADORES Y EL TIEMPO DE

ENTREGA MAXIMO SON 5 DIAS NATURALES 6.0.0.9

PAQUETE DE IHQ PARA NEOPLASIA INDEFERENCIADA

2de3 §\
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LICITACION PUBLICA PRESENCIAL No. PCE-LPP-003-2024-BIS

“PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS EN INSTALACIONES DEL PROVEEDOR”
ANEXO TECNICO A "PARTIDAS POR GRUPO"

Fecha:

DATOS DEL PROVEEDOR:
Nombre:
Domicilio: \
Telefono:
Correo electronico:

| 1. Programacion de estudios (maximo de 15 dias). Solo en caso de urgencias
|previamente indicadas por Pensiones Civiles del Estado el tiempo maximo sera de 72
[horas. Con excepcion de oftalmologia que seran 10 dias.

| 2. Es responsabilidad del proveedor, en caso de no poder realizar el procedimiento
~ |adjudicado, la subrogacién a terceros. En dicho caso, el costo al Instituto sera el
- |estipulado en el presente contrato.

SE REFIERE A citologia cérvico-vaginal, de ctipula
vaginal o cepillado endocervical. TIEMPO DE .
ENTREGA DE RESULTADOS: MAXIMO 20 DIAS
NATURALES Y PROMEDIO DE 1 PIEZA SEMANAL.

CITOLOGIA SIMPLE

Nombre y firma del Proveedor y/o Representante Legal

3de3




‘(. .‘ PENSIONES CIVILES
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LICITACION PUBLICA PRESENCIAL No. PCE-LPP-003-2024-BIS
“PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS EN INSTALACIONES DEL PROVEEDOR”

ANEXO TECNICO A "PARTIDAS POR GRUPO"

DATOS DEL PROVEEDOR:

Nombre:

Domicilio:
Telefono:

Correo electronico:

Fecha:

NN
NS

AN

CHIHUAHUA

GOBIERNO DEL ESTADO

Juntos Sipodemos

Notas para TODOS los contratos

1. Programacién de estudios (maximo de 15 dias). Solo en caso
de urgencias previamente indicadas por Pensiones Civiles del
Estado el tiempo méaximo sera de 72 horas.

2. Es responsabilidad del proveedor, en caso de no poder realizar
el proecedimiento adjudicado, la subrogacién a terceros. En dicho
caso, el costo al instituto sera el estipulado en el presente
contrato.

PARTIDA DELEGACION DELICIAS
v AUXILIARES DE DIAGNOSTICO POR IMAGENOLOGIA
ESPECIFICACIONES. 6C ODONTOLOGICA EN LAS INSTALACIONES DEL PROVEEDOR
EN FORMA LOCAL, RAYOS X

1.- El tiempo de entrega de los resultados sera al

paciente con un tiempo maximo de 24hr despues de 4.2.064 |PANORAMICA DENTAL (ORTHOPANTOGRAFIA)

realizado el estudio.

20.0.0.2 |[RADIOGRAFIA PERIAPICAL

Nombre y firma del Proveedor y/o Representante Legal
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GOBIERNO DEL ESTADO

’C' .‘ PENSIONES CIVILES
PELESTARDDECHIUAINA  pENSIONES CIVILES DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

LICITACION PUBLICA PRESENCIAL No.PCE-LPP-003-2024-BIS
“PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS EN INSTALACIONES DEL PROVEEDOR”

ANEXO TECNICO A "PARTIDAS POR GRUPO"

Fecha:

DATOS DEL PROVEEDOR:
Nombre:
Domicilio:
Telefono:
Correo electronico:

1. Programacion de estudios (maximo de 15 dias). Solo en caso
de urgencias previamente indicadas por Pensiones Civiles del
Estado el tiempo maximo sera de 72 horas.

2. Es responsabilidad del proveedor, en caso de no poder realizar

Notas para TODOS los contratos el proecedimiento adjudicado, la subrogacién a terceros. En dicho
caso, el costo al instituto sera el estipulado en el presente
contrato.

PARTIDA DELEGACION HIDALGO DEL PARRAL
AUXILIARES DE DIAGNOSTICO POR IMAGENOLOGIA
ESPECIFICACIONES. 6E ODONTOLOGICA EN LAS INSTALACIONES DEL PROVEEDOR

EN FORMA LOCAL, RAYOS X

1.- El tiempo de entrega de los resultados sera al
paciente con un tiempo maximo de 24hr despues de 4.2.0.64 |PANORAMICA DENTAL (ORTHOPANTOGRAFIA)
realizado el estudio.

ANESTESIOLOGIA EN LAS INSTALACIONES DE LA UNIDAD

ESEEelNl e ATIGN L MEDICA QUE INDIQUE LA DELEGACION

7.0.0.2 PROCEDIMIENTOS ANESTESICOS (CIRUGIA AMBULATORIA)
PROCEDIMIENTOS ANESTESICOS PROCEDIMIENTOS DE 1.5

El servicio se realizardan de acuerdo a la 7.0.0.3

5 : 4 = A 5 HORAS

programacién que emita Pensiones Civiles del

Estado de Chihuahua, mediante la generacién de 7.0.04 SEDACION POR PROCEDIMIENTO (PACIENTES DE

una orden servicio Subrogado ENDOBGORIA) z 'S

: 7005 PROCEDIMIENTOS ANESTESICOS PROCEDIMIENTOS MAS
e DE 5 HORAS
7.0.0.6 PROCEDIMIENTO DE SEDACION
ESPECIFICACIONES. 17E ENDODONCIA EN LAS INSTALACIONES DEL PROVEEDOR

13.0.0.1 ENDODONCIA COMPLETA (INCLUYE RAYOS X Y MATERIAL)
13.0.02 CONSULTA ENDODONTICA (INCLUYE RXS, PRUEBAS

TERMICAS Y VALORACION)
ENDODONCIA EN 2 SESIONES, DIAGNOSTICO DE NECROSIS
13.0.0.3 |Y ABCESO PERIAPICAL O TRACTO SINUOSO (FISTULA)

Nombre y firma del Proveedor y/o Representante Legal
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GOBIERNO DEL ESTADO

Juntos o1 jemos

’@‘ PENSIONES CIVILES
JELESTADDOECHIUARUA - pENSIONES CIVILES DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
LICITACION PUBLICA PRESENCIAL No. PCE-LPP-003-2024-BIS

“PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS EN INSTALACIONES DEL PROVEEDOR” \
ANEXO TECNICO A "PARTIDAS POR GRUPO" \
N\
Fecha:

DATOS DEL PROVEEDOR: \
"~ Nombre:

Domicilio: |
Telefono:

Correo electronico:

1. Programacion de estudios (maximo de 15 dias). Solo en caso
de urgencias previamente indicadas por Pensiones Civiles del
Estado el tiempo maximo sera de 72 horas.

2. Es responsabilidad del proveedor, en caso de no poder realizar

Notas para TODOS los contratos el proecedimiento adjudicado, la subrogacién a terceros. En dicho
caso, el costo al instituto sera el estipulado en el presente
contrato.

PARTIDA DELEGACION OJINAGA
ESPECIFICACIONES. 3 AUXILIARES DE DIAGNOSTICO POR IMAGENOLOGIA EN LAS

INSTALACIONES DEL PROVEEDOR EN FORMA LOCAL USG

1. El equipo/sistema de Imagenologia del proveedor
debera tener la posibilidad de enviar los resultados 4.6.0.75 |USG ENDOVAGINAL
en formato DICOM a una direccion publica que sera
proporcionada por Pensiones Civiles del Estado.
2.-El proveedor deberéa adjuntar todas las
interpretaciones de los estudios en formato PDF, a
través del portal de Gestion de proveedores de 46.0.80 |[ULTRASONIDO
Pensiones Civiles del Estado para lo cual se le
proporcionara un usuario y contrasefia.

3.- El tiempo de entrega de los resultados sera de 4.6.0.74 ULTRASONIDO CON DOPPLER UNA REGION ARTERIAL O
24hr despues de realizado el estudio. S VENOSO

46.0.73 ULTRASONIDO CON DOPPLER DOS REGIONES ARTERIAL O
VENOSO

AUXILIARES DE DIAGNOSTICO POR LABORATORIO DE
ESPECIFICACIONES. 191 ANALISIS CLINICOS EN LAS INSTALACIONES DEL
PROVEEDOR

1.El proveedor deberd adjuntar todos los resultados de
los estudios en formato PDF, a través del portal de 2.1.0.83 |Factor Reumatoide
Gestion de proveedores de Pensiones Civiles del Estado

para lo cual se le proporcionara un usuario y contrasefia.
El tiempo de entrega sera de 24 Hrs., salvo en
estudios especiales, que sera de 3 a 5 dias.

2.1.0.87 Perfil de Lipidos Basico (Triglicéridos y Colesterol Total)

Quimica Sanguinea de 5 Elementos (Glucosa, Urea, Creatinina,
BUN y Acido Urico)

2.2.0.12 |COPROLOGICO

2.2.0.14 |COPROPARASITOSCOPICO 3 MUESTRAS

2.2.0.25 |SANGRE OCULTA EN HECES

2.3.0.59 |DEPURACION DE CREATININA EN ORINA DE 24 HORAS
2.3.0.61 |CULTIVO, ORINA

2.3.0.82 |EXAMEN GENRAL DE ORINA

2.5.0.293 [GONADOTROPINA CORIONICA FRACCION B

2.1.0.88

PERFIL DE LIPIDOS COMPLETO (LDL, HDL, VLDL, TRIGLICERIDOS Y
COLESTEROL)

2.5.0.403 |PROSTATICO ESPECIFICO ANTIGENO, PSA

2.5.0.433 |TIROIDEO CON TSH, PERFIL

2.5.0.349

1de?2

2.5.0.295 |HEMOGLOBINA GLUCOSILADA \___—



CHIHUAHUA

‘@‘ ENSIONES CLES s

DELESTADODECHINUARUA - pENSIONES CIVILES DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
LICITACION PUBLICA PRESENGIAL No. PCE-LPP-003-2024-BIS .

“PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS EN INSTALACIONES DEL PROVEEDOR” ~

ANEXO TECNICO A "PARTIDAS POR GRUPO" A
Fecha:
DATOS DEL PROVEEDOR:
Nombre:
Domicilio: [
Telefono: \

Correo electronico:

1. Programacién de estudios (maximo de 15 dias). Solo en caso
de urgencias previamente indicadas por Pensiones Civiles del
Estado el tiempo méximo sera de 72 horas.

2. Es responsabilidad del proveedor, en caso de no poder realizar
Notas para TODOS los contratos el proecedimiento adjudicado, la subrogacién a terceros. En dicho
caso, el costo al instituto sera el estipulado en el presente
contrato.

PARTIDA DELEGACION OJINAGA
2.5.0.608 |ANTIESTREPTOLISINA O - ASTO -

2.5.0.622 |BIOMETRIA HEMATICA

2.5.0.695 |GRUPO SANGUINEO Y FACTORR.H.

2.5.0.709 |ELECTROLITOS BASICO, PERFIL

2.5.0.710 |EMBARAZO, PRUEBA EN SUERO

2.5.0.830 |[PROTEINAS TOTALES EN SUERO

2.5.0.864 |[TIEMPO DE PROTROMBINA/

2.5.0.867 |TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL (TTP)
2.5.0.883 |VDRL CUANTITATIVO

250884 |\/ELOCIDAD DE SEDIMENTACION GLOBULAR, WESTERGREEN.

2.5.0.897 |FEBRILES (suero)

2.5.0.906 |[GLUCOSA (suero o sangre)

2.5.0.930 |[PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO HEPATICO

2.5.0.962 |ACIDO URICO

2.5.0.965 |PROTEINA C REACTIVA CUANTITATIVA (SUERO)

ENZIMAS CARDIACAS(TRANSAMINASA GLUTAMICO

2.5.0.990 |OXALACETICA), DESHIDROGENASA LACTICA (DHL) EN SUERO,CK
TOTAL, SUERO)

2.6.0.39 |ESPERMATOBIOSCOPIA DIRECTA

2.6.0.46 CULTIVO VAGINAL.

2.5.0.696 |VIH Anticuerpo

2.5.0.50 |Amilasa Sérica

Perfil Hormonal Ginecoldgico (LH, FSH, Prolactina, Progesterona,
Estradiol, Testosterona total)

Curva de Toleracia a la Glucosa 2 horas (Muestra basal, infusién
de 75 gr Glucosa, muestras a los 60, 90 y 120 min.)

2.5.0.390

2.5.0.978

Nombre y firma del Proveedor y/o Representante Legal
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LICITACION PUBLICA PRESENCIAL No. PCE-LPP-003-2024-BIS \
“PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS EN INSTALACIONES DEL PROVEEDOR”

ANEXO TECNICO A "PARTIDAS POR GRUPO"

Fecha:

DATOS DEL PROVEEDOR:
" Nombre:
Domicilio:
Telefono:
Correo electronico:

1. Programacién de estudios (maximo de 15 dias). Solo en caso
de urgencias previamente indicadas por Pensiones Civiles del
Estado el tiempo méximo sera de 72 horas.

2. Es responsabilidad del proveedor, en caso de no poder realizar
Notas para TODOS los contratos el proecedimiento adjudicado, la subrogacién a terceros. En dicho
caso, el costo al instituto sera el estipulado en el presente
contrato.

PARTIDA DELEGACION GUACHOCHI
AUXILIARES DE DIAGNOSTICO POR LABORATORIO DE
ESPECIFICACIONES. 19J ANALISIS CLINICOS EN LAS INSTALACIONES DEL
PROVEEDOR

1.El proveedor deberd adjuntar todos los resultados de
los estudios en formato PDF, a través del portal de 2.1.0.83 |Factor Reumatoide
Gestion de proveedores de Pensiones Civiles del Estado
para lo cual se le proporcionara un usuario y contrasefia.
El tiempo de entrega sera de 24 Hrs., salvo en 21088 Quimica Sanguinea de 5 Elementos (Glucosa, Urea, Creatinina,
estudios especiales, que seréa de 3 a 5 dias. ol BUN y Acido Urico)

2.3.0.82 |EXAMEN GENRAL DE ORINA

2.5.0.295 [HEMOGLOBINA GLUCOSILADA

PERFIL DE LIPIDOS COMPLETO (LDL, HDL, VLDL, TRIGLICERIDOS Y
COLESTEROL)

2.5.0.433 |[TIROIDEO CON TSH, PERFIL

2.5.0.622 |BIOMETRIA HEMATICA

2.5.0.829 |[PROTEINA C REACTIVA CARDIACA -CARDIO PCR-

2.5.0.864 |[TIEMPO DE PROTROMBINA/

2.5.0.867 |TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL (TTP)

2.5.0.349

iS00 VELOCIDAD DE SEDIMENTACION GLOBULAR, WESTERGREEN.

2.5.0.897 |FEBRILES (suero)

2.5.0.906 |[GLUCOSA (suero o sangre)

2.5.0.930 |[PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO HEPATICO

2.5.0.962 |ACIDO URICO

2.1.0.87 _|Perfil de Lipidos Basico (Triglicéridos y Colesterol Total)
2.1.0.89 |Transaminasas (TGO Y TGP)

2.2.0.12 |COPROLOGICO

2.2.0.14 |COPROPARASITOSCOPICO 3 MUESTRAS

2.2.0.16 |CULTIVO, HECES

2.2.0.25 |SANGRE OCULTA EN HECES

2.3.0.61 CULTIVO, ORINA

2.5.0.220 |DESHIDROGENASA LACTICA (DHL) EN SUERO

2.5.0.293 |[GONADOTROPINA CORIONICA FRACCION B 7\

Ay

lde2




f -] CHIHUAHUA

GOBIERNO DEL ESTADO

3 S |
AR e PENSIONES CIVILES DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

LICITACION PUBLICA PRESENCIAL No. PCE-LPP-003-2024-BIS
“PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS EN INSTALACIONES DEL PROVEEDOR” \
ANEXO TECNICO A "PARTIDAS POR GRUPO" "‘\\
Fecha:
DATOS DEL PROVEEDOR:

Nombre:

Domicilio:

Telefono:

Correo-electronico:

1. Programacién de estudios (maximo de 15 dias). Solo en caso
de urgencias previamente indicadas por Pensiones Civiles del
Estado el tiempo méaximo sera de 72 horas.

2. Es responsabilidad del proveedor, en caso de no poder realizar
Notas para TODOS los contratos el proecedimiento adjudicado, la subrogacién a terceros. En dicho
caso, el costo al instituto sera el estipulado en el presente
contrato.

PARTIDA DELEGACION GUACHOCHI

2.5.0.403 [PROSTATICO ESPECIFICO ANTIGENO, PSA

2.5.0.608 |ANTIESTREPTOLISINA O - ASTO -

2.5.0.620 [BILIRRUBINAS EN SUERO

2.5.0.672 |COOMBS DIRECTO

2.5.0.673 |COOMBS INDIRECTO

2.5.0.695 |GRUPO SANGUINEO Y FACTOR R.H.

2.5.0.696 |DETEC. DE ANTICUERPO VIH 172 ELISA

2.5.0.709 |ELECTROLITOS BASICO, PERFIL

2.5.0.710 |EMBARAZO, PRUEBA EN SUERO

2.5.0.830 |PROTEINAS TOTALES EN SUERO

2.5.0.837 |RECUENTO DE RETICULOCITOS

2.5.0.883 |VDRL CUANTITATIVO

ENZIMAS CARDIACAS(TRANSAMINASA GLUTAMICO
2.5.0.990 [OXALACETICA), DESHIDROGENASA LACTICA (DHL) EN SUERO,CK
TOTAL, SUERO)

2.6.0.19 |CITOLOGIA, MOCO NASAL (EOSINOFILOS)

2.6.0.31 |CULTIVO, NASOFARINGEO

2.6.0.43 |BAAR SERIADO (3)

2.6.0.46 |CULTIVO VAGINAL.

Nombre y firma del Proveedor y/o Representante Legal
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