PROVEEDOR: MEDICAL CANARIAS

t

Cod. SAP 10484/10202 7 02 3 //’I 23
Referencia Und/Caja Tarifa/ 2023
SAP  DENOMINACION Actual Nueva Actual Nueva Caja Und Desviacidn
[ 921525 [MANGUITO INFUSABLE 500CC [ 904005 [ 4005 | 1 | 5 158,65€]  3173€| -7,28% |

IMPUESTO NO INCLUIDO COMERCIANTE MINORISTA
VIGENCIA TARIFA 31/12/2024.

El Centro Hospitalario se responsabilizard que dicho material sea facturado al paciente y/o Entidad
Aseguradora Piblica o Privada,con especial atencidn a pacientes de Entidades Aseguradoras las cuales
requieran consentimiento y autorizacién previa antes de su uso o aplicacidn.

Si el paciente es asegurado de entidades quienes tienen acuerdos con proveedores,previamente la Direccion
o Administracién del Hospital deberd verificar las marcas y/o proveedores homologados por la Entidad.

En caso que el paciente pertenezca a Entidades Aseguradora Piiblicas o Privadas con quines tengamos
"Tarifa de Prestacion Cerrada’,antes de dar conformidad la Direccidén del hospital deberd analizar el

coste del material junto con la tarifa de prestacidn.
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MEDICAL CANARIAS
10484/10202

PROVEEDOR:
Cod. SAP

TARIFAS / GASTO ANUAL

Estudio realizasdo con unidades aino 2023
2022 nov-23 Desviacidn
Fecha UNIDADES Tarifa/gasto Tarifa/gasto Desv/Unidad
SAP  DENOMINACION RFA PRES. N i T 2021 2022 2023 Caja Und Gastoanual | Caja Und Gasto anual £ % enezz/enezs
Marco | Compra
921525 MANGUITO INFUSABLE 500CC 4005 1l Sl 11 29 30 34,22 € 34,22 €| 1.026,60€ 158,65 £ 31,73 € 851,90€ -74,70 € -7,28%
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Victor Rodriguez Gonzalez

De: Nisamar Robaina Quintana

Enviado el: miércoles, 15 de noviembre de 2023 11:05

Para: Jose Manuel Jorge Pérez; Victor Rodriguez Gonzalez

cC: Gara Fernandez Hernandez; Juan Pedro Gonzélez Romero; Maria Isabel Alonso
Rodriguez

Asunto: RE: INFO MANGUITO INFUSOR 500 ml

buenos dias Jose
hoy nos han dejado una muestra, el servicio de uvi confirma que es de aprobacion.

saludos,
Nisamar Robaina Quintana
Dpto. de Compras

h'i'i Antes de imprimir este mensaje, asegurese de que es necesario.

De: Jose Manuel Jorge Pérez <josemanuel.jorge@hospiten.com>

Enviado: martes, 14 de noviembre de 2023 15:28

Para: Nisamar Robaina Quintana <nisamar.robaina@hospiten.com>; Victor Rodriguez Gonzalez
<victor.rodriguez@hospiten.com>

Cc: Gara Fernéndez Herndndez <gara.fernandez@hospiten.com>; Juan Pedro Gonzalez Romero
<juanpedro.gonzalez@hospiten.com>; Maria Isabel Alonso Rodriguez <isabel.alonso@hospiten.com>
Asunto: RV: INFO MANGUITO INFUSOR 500 ml

Buenas tardes,
Victor, por favor, pongamonos con esta gestion.
Cddigo Sao 921525.

Nisamar, la nueva referencia 4005 propuesta por Medical Canarias cumple con las necesidades delcentroy
es de su aceptacion y conformidad.

Registro Numero 2023/1123.
Gracias.

Saludos Cordiales

Responsable Fungibles y Prétesis.

Jose Manuel Jorge Pérez

Dpto. Gestion y Adjudicacion de Compras / Purchasing Department

i-ﬁ Antes de imprimir este mensaje, asegurese de que es necesario.

De: Nisamar Robaina Quintana <nisamar.robaina@hospiten.com>
Enviado: martes, 14 de noviembre de 2023 14:37

Para: Jose Manuel Jorge Pérez <josemanuel.jorge@hospiten.com>
Asunto: RV: INFO MANGUITO INFUSOR 500 ml

buenas tardes Jose



Medical canarias me confirma que la referencia que tenfamos esta obsoleta, adjunto la referencia
ofertada para agilizar los cambios oportunosy poder realizarles el pedido.

gracias,
Nisamar Robaina Quintana
Dpto. de Compras

4 Antes de imprimir este mensaje, aseglrese de que es necesario.

De: Nicolas - Medical Canarias <na@medicalcanarias.com>
Enviado: martes, 14 de noviembre de 2023 14:26

Para: Nisamar Robaina Quintana <nisamar.robaina@hospiten.com>
Cc: 'Medical Canarias, S.A.' <medical-lp@medicalcanarias.com>
Asunto: INFO MANGUITO INFUSOR 500 ml

AVISO: Este correo es externo a la organizacién. No acceda a enlaces o descargue adjuntos salvo que conozca al remitente y
sepa que el contenido es seguro.

Buenos dias Nisamar,
Te confirmo que tenemos 3 cajas de manguito infusor de 500 mly de 1000 ml también.

Adjunto oferta y ficha técnica.

Saludos

MEDICAL CANARIAS S.A.

Saludos
Nicolas Astorga Contreras.

Medical Canarias

Movil: 630310406

Olof Palme 31, 35010, Las Palmas de Gran Canaria
Teléfono: 928225205

Fax : 928229523

Este mensaje se dirige exclusivamente a su destinatario, quedando prohibida segtin la legislacion vigente la utilizacién o divulgacion sin

autorizacion. Por ello, si por error usted ha recibido este correo, comuniguenoslo inmediatamente por esta misma via y proceda a destruirlo.

En cumplimiento de lo establecido en la L.O. 15/1999 de Proteccidn de Datos de Cardcter Personal, Medical Canarias S.A. le informa que sus

datos han sido incorporados a un fichero automatizado con la finalidad de prestar y ofrecer nuestros servicios. Los datos recogidos



! b DELEGACION GRAN CANARIA DELEGACION TENERIFE

C/ Olof Palme n° 31 bajo C/ Esperanto n° 4, Bajo, Edificio Daniel Il
35010 Las Palmas de G.C. 38280 Tegueste
Tlin, 928 22 52 05 - Fax. 928 22 95 23 Tlin. 922 54 48 53 - Fax. 922 54 49 53
Email: medical-lp@medicalcanarias.com Email: medical-ti@medicalcanarias.com
MECICAL CAMATIAS S A
j PRESUPUESTO } _
| Serie Numero | Fecha | Cliente | | ROCA GESTION HOSPITALARIA S.L.
LP 23010384 14/11/2023 0573 ‘ CL/C/Buganvilla,1
| 35100 SAN BARTOLOME DE TIRAJANA
DATOS COMERCIAL LAS PALMAS-ESPANA
Este presupuesto le ha sido enviado porNICOLAS ASTORGA CONTRE CIF:  B35665991
Email: na@medicalcanarias.com Teléfono: 630310406 |

A la atencion de:

| Referencia | Descripcion | Codigoz | Unidades | Precio | :
4005 MANGUITO PRESION INFU-SURG 500ML C/5 500 31,7300

COD EAN 20889483151836
Marca: DAM

Impbrteneto 1 1 Z " | BaselGlC. [ %lGic
158,65 | j 168,65 | 0,00

Validez de la oferta: 30 dias

* Portes e impueslos incluidos
!

OBSERVACIONES:  TOTAL

Exenlo de IGIC - Comerciante Minorisla
INSCRITA EN EL REGISTRO MERGANTIL DE LAS PALMAS, FOLIO 210, TOMO602, N° 379, SECCION 3%, HOJA 6676, INSCRIPGION 12, CIF A-35139252

Importe e |
158,65

TotalLG.I.C.

158,65 |






‘;.f},f“[,?ﬂ‘;jf /?( }’g’ &P

iy 4 é}m@ SUMINISTROS, S.L.

P. Empresatial ‘Novo Milladoiro” Rua Oliveira, Nave 95 A — Tino. 981 941617 — Fax. 981 94 618 — hortas@hortas.com 15895 Milladoiro A CORURA

Preaurzad

Ficha Teécnica

"-&_‘_“‘t

DESCRIPCION DEL PRODUCTO

- Dispositivo infusor de Presion
para una rapida infusion de
fluidos.

- Gancho incorporado que permite
la carga y descarga eficiente del
sistema sin tener que retirar la
bolsa de infusion.

- Balon ovalado (pera) que facilita ¢l
inflado de la bolsa.

VALVULA DL SEGURIDAD
- Previene el sobre inflado
(Maximo 330mm/Hg)
- Con c¢odigo de color para una facil
lectura de la presion
(o-300mm/Hg)

CARACTERISTICAS

- Se infla y se desinfla facilmente
con una sola mano.

- Panel Frontal Transldcido

- No requiere aditamentos externos
para su funcionamiento.

COMPONENTES

Bolsa Infusora

Balon ovalado para inflado (pera)
Valvula de seguridad

Llave de 3 vias

dor Para Bolsas {Infusor de Preston)

Libre de Latex

No Estéril

Marcado CE

Clase [

Referencia: 4005 (500c.c.)
Gtin: 20889483151836
Referencia: 4010 (1000 c.c.)
Gtin: 20889483151867
Referencia: 4030 (3000 c.c.)
Gtin: 20889483149826
Fabricante: ETHOX INTERNATIONAL
Presentacion: Caja de 5 unidades
Formatos Logisticos: GS51-128




Victor Rodriguez Gonzalez

De: Victor Rodriguez Gonzalez

Enviado el: miércoles, 22 de noviembre de 2023 10:00

Para: Lorenzo Galan

CC: Jose Manuel Jorge Pérez; Nisamar Robaina Quintana
Asunto: MANGUITO INFUSOR 500 ml CAMBIO REFERENCIA Y PRECIO
Datos adjuntos: Manguito Infusable 500.xlsx '

Buenos dias;

Buenos dias os informo que en el dia de hoy se ha dado autorizacién, para su alta /modificacion en la Base de Datos
SAP (Hospiten Productos Hospitalarios) a:

PROVEEDOR: MEDICAL CANARIAS
Cod. SAP 10484/10202
Referencia Und/Caja
SAP  DENOMINACION Actual Nueva Actual Nueva Caji
921525 [MANGUITO INFUSABLE 500CC | 904005 | 4005 | 1 [ 5 158,

El Centro Haspitalario se responsabilizara que dicho material sea facturado al paciente y/o Entidad
Aseguradora Piblica o Privada,con especial alencion a pacienles de Entidades Asequradoras las cuales
requieran consentimiento y autorizacian previa antes de su uso o aplicacion.

Sielpaciente es asequrado de entidades quienes tienen acuerdos con proveedores,previamente la Direccion
a Administracion del Hospital debera verificar las marcas y/o proveedores homologados por la Entidad.

En casa que el paciente pertenezea a Entidades Asequradaora Publicas o Privadas con quines tengamos
Tarifa de Prestacion Cerrada’,antes de dar conformidad la Gireccidn del hospital deberd analizar el

coste del material junto con la tarifa de prestacion,

Victor Rodriguez Gonzalez
Dpto. Gestion y Adjudicacion de Compras / Purchasing Department

"I Antes de imprimir este mensaje, aseglrese de que es necesario.

De: Nisamar Robaina Quintana <nisamar.robaina@hospiten.com>

Enviado el: miércoles, 15 de noviembre de 2023 11:05

Para: Jose Manuel Jorge Pérez <josemanuel.jorge@hospiten.com>; Victor Rodriguez Gonzalez
<victor.rodriguez@hospiten.com>

CC: Gara Fernandez Hernandez <gara.fernandez@hospiten.com>; Juan Pedro Gonzdlez Romero
<juanpedro.gonzalez@hospiten.com>; Maria Isabel Alonso Rodriguez <isabel.alonso@hospiten.com>
Asunto: RE: INFO MANGUITO INFUSOR 500 ml

buenos dias Jose



