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Centro Solicitante: Hospiten Rambla.

PROPUESTA INCLUSION
JOSE MIGUEL ROMERO
PROVEEDOR HERNANDEZ
PRECIO
SAP DENOMINACION UNIDAD
935281 |COMPLETA SUPERIOR O INFERIOR 110,00 €
935313|ANADIR UNA PIEZA 23,00 €
935290 |REBASE RIGIDO POR APARATO 65,00 €
939577 | RESINA IRROMPIBLE SOBRE. COMPLETA 15,00 €
937947(JUEGO DIENTES 25,00 €
831216|APARATOR PARCIAL 1 PIEZA 55,00 €
VALIDEZ DE LA TARIFA 31/12/2025
PRECIOS PUESTOS EN LA PUERTA DEL HOSPITAL

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

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

En caso que el paciente pertenezca a Entidades Aseguradora Publicas o Privadas con quines tengamos
"Tarifa de Prestacion Cerrada" antes de dar conformidad Ia Direccion del hospital debera analizar el

coste del material junto con la tarifa de prestacién.

Informe y/o Gestion realizada por:
Nayra Medina Dorta




@ Outlook

Gestidn 2024-2380 Lab don antonio

Desde Santiago Garcia-Machifiena Diaz <santiago.garcia@hospiten.com>

Fecha Mié 18/12/2024 19:10

Para Nayra Medina Dorta <nayra.medina@hospiten.com>

CC  lose Manuel Jorge Pérez <josemanuel jorge@hospiten.com>; Gara Fernandez Hernandez <gara.fernandez@hospiten.com>

0 1 archive adjunto (107 KB)
PDF Scanner 181224 10.04.14.pdf;

Buenas tardes Nayra,

Encdrgate de esta gestion 2024-2380 con el apoyo y supervision de José Manuel.

En este caso hay que solicitar al nuevo titular si todos los productos que nos suministraba el actual proveedor los va a
comercializar, ademds de las condiciones econémicas (ficha de alta y evaluacion de proveedor), para coordinar con
Lorenzo este cambio.

Para cualquier cosa, no dudes en preguntarme a mi también.

Saludos

Santiago Garcia-Machifiena Diaz
Jefe de Compras en Canarias de Hospiten

N Hospiten

Celebrémoslo juntos. 3N Hospiten

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

De: lose Manuel Jorge Pérez <josemanuel.jorge@hospiten.com>
Enviado: miércoles, 18 de diciembre de 2024 01:34 p. m.

Para: Santiago Garcia-Machifiena Diaz <santiago.garcia@hospiten.com:
Cc: Gara Fernandez Hernandez <gara.fernandez@hospiten.com>
Asunto: RV: Lab don antonio

Buenos dias,
Santi, par favor, para asignar la persona que consideres aportuno y lleve a cabo esta GESTION.

Se trata de un proveedor protésico del Servicio de Odontologfa.
Registro Nimero 2024/2380.
Gracias.

Saludos Cordiales
Responsable Fungibles y Prétesis.




Jose Manuel Jorge Pérez
Dpto. Gestion y Adjudicacion de Compras / Purchasing Department

ﬁ Hospiten

Feliz Navidad

Llega la Navidad, y es el momento perfecto para celebrar que estamos juntos,
trabajando siempre portu bienestar y acompafiandote en cada paso.

Esteeselr ue nos mueve y que llevamos haclendo realidad desde
hace mas afios.

Celebrémoslo juntos. 3 Hospiten

ii'-% Antes de imprimir este mensaje, asegirese de que es necesaiic.

De: David Rodriguez Daroca <davidrubio07061977@gmail.com>
Enviado: miércoles, 18 de diciembre de 2024 10:12

Para: lose Manuel Jorge Pérez <josemanuel.jorge @hospiten.com>
Asunto: Lab don antonio

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

Buenos dias

Adjunto documento que me pidié del cambio de duefio de laboratorio.

Espero que le sirva para poder tramitar el cambio.

Le recuerdo gue octubre, no gienbre y diciembre lo carguen en la cuenta de don Antonio.
Ya las facturas de enero en la cuenta de ni compafero jose.

Si es tan amable cuando pueda llame al 922 27 36 33

Para que mi compafiero jose le de nlmera de cuenta y su nimero de teléfono y email
Gracias

Un saludo



Ala atencidn del Departamento de Gestién ¥ Adjudicacién de Compras {HOSPITEN)

Avenida Marftima,3
38003 Santa Cruz de Tenerife
Istas Canarias

822628470
En Santa Cruz de Tenerife 3 18 de diciembre de 2024

Asunto: Aviso de cambio de titularidad

Yo, Don Antonio Rodriguez Fernandez con DNI 42089587R y domicilio en Calle Castro 9,

1° planta, 38006, pertenaciente al municipio de Santa Cruz de Tenerife ¥ provincia de
Santa Cruz de Tenerife.

Me dirijo a usted, por medio dela presente en mi condicitn de titular, para comunicarles
que el 31/12/2024 causare baja como motive de jubilacidn.

La titularidad, a partir del 01/01/2025, estaré a cargo de Don losé Miguel Romero

Hernandez, con DN 42084113R, con domicilio en Calle Castro 9, 1° planta, 38006,

perteneciente al municipio de Santa Cruz de Tenerife y provincia de Santa Gruz de
Tenerife.

Sin otro particular, firma \a presente ambas partes para que tenga el efecto oportuno.

D. Antonio Rodriguez Fernéndez D. José Miguel Romero Herndndez




TARIFAS 2025
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Cliente:

' Domicilio:

Poblacién:

[ CANTIDAD CONCEPTO PREGIO | IMPORTE
Q36 22\ Completa superior, inferior | 1;10,00 N
e | 1parcial(1P) ) 55,00 |

1 parcial (2P) 60,00
q %70 | 1 parcial (3P) | s6,00

‘qg 353 1 parcial {(4P) [ 70,60 .
%2%3 1 parcial (5P) 75,00
QESH 1 parcial (6F) 80,00

1 parcial (7P) 87,00 |
1 parcial(EP) B L _9-5-,b6—

FE3 1 Barc]al (9P) o 'I‘IO,_OO_

] o0 27, 1 |

_(\%qu 1 rebase superior o inferior 65,00 Al

2531 1 compostura 20,00 B
|1 compostura doble 1 40,00 |
A2523 | 1afadir (1P) - | 23,00
1 afiadir 2 o més piezas {c/u) B ‘1'723,00'
%g 928 1 anadir piezas o esquelético 22,_06—
635 %7 | 1eubetaindividual | | 9,00
1 refuerzo 20,00
1 limpiar aparato c/u “_2_6,_00 N
B Los ganchos de alambre se consideran como | | N
| piezas.
C{%}Gt[} Dientes juegos - J | 25,00 N




Muelas juegos 20':(_)0
yd
Resina aparatos v 15,00
B> »

|
OBSERVACIONES:

Laboratorio Dental
José Miguel Romero Herndndez.

Calle Castro, 9, entresuelo, puerta 1.
Teléfono: 922 27 36 33, 5/C de Tenerife.




