Centro Sql_icitén{e: Hdspiten Estepona

PROPUESTA INCLUSION

PROVEEDOR MOLNLYCKE HEALTH
PRECIO
SAP  DENOMINACION RFA PREST CAJIA UNIDAD
CREAR [MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION 4236 300 120,00€ [ _~0,40¢€ |
VIGENCIA TARIFA 31/12/2017
IMPUESTOS NOS INCLUIDOS 21% IVA. /\’\
MATERIAL EQUIVALENTE DE USO ACTUAL ‘
SAP |DENOMINACION RFA  PROVEEDOR TARIFA PRESTACION
921542 |MASCARILLA QUIRURGICA ALTO RIESGO | 658000 | MOLNLYCKE 1,05 €

El Centro Hospitalario se responsabilizara que dicho material sea facturado al paciente y/o Entidad
Aseguradora Publica o Privada,con especial atencién 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
0 Administracion 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 la Direccién del hospital debera analizar el

coste del material junto con la tarifa de prestacion.

GRUPO: HG (Material Higiene y Proteccion).
CLASE: HG03 (Mascarillas).
CARACTERISTICAS: HG0302 (Mascarilla Quirdrgica).

Informe y/o Gestién realizada por: z (_s
José Manuel Jorge Pg hosplten )
HOSPITEN GESTION, A.LE.
13 JUN 2017
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'/ USO ACTUAL

PROVEEDOR MOLNLYCKE MOLNLYCKE HEALTH
COSTE PRECIO
SAP  DENOMINACION RFA UNIDAD DENOMINACION RFA  PREST CAIA UNIDAD

921542 [MASCARILLA QUIRURGICA ALTO RIESGO 658000 |7 011 €]

[MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION | 4236 | 300 [ 12000€]




hospiten O

MODELO 1. ADMISION DE NUEVOS MATERIALES

PROPUESTA DE NUEVO MATERIAL HOSPITALARIO PARA SU INCLUSION EN LA

10.

GUIA HOSPITALARIA DE HOSPITEN

Nombre material:.. qf«%@‘%@@@ , ‘(Q. .ﬁ.i.c;\.Ls.”’Té N @374@ o PK*Q’C SATH v
Nombre comercial: EPCCC“C\@CWQ&*C%‘Q afprrpdérfgéligé ......
LabOratoric: oo L JONS, KL%KE’ ............................................................................
Presentacidn: ......S5 / D ST VY. VOO Cesereaens Ve

Aplicacién: . %m\«\&@» P (Z..\G?C Q,xu\ ........ N2.... HW .........................
Descripcidn del producto: . DQ.%CLR,\&\&QQ Q}d‘m £ Je] k\“’f CAD. Q..

Reséfiese la accion diagndstica/terapéutica principal v el uso terapéutico del material que
justifique su

mclus&g S L s A s
.......... ol C.L.Q{\ R0 S SN C.J‘ugsc.\ﬁ&.............
N Y R SV H.E,\J ..... s st osss s s rasas e s Y

---------------

Materiales de uso actual en
HOSPILEN. 1ovevievupgerrreisiuimingerimgsesensrninnininnn s i fosie e nsis s st s sttt

Razones clinicas por las cuales este material es superior a los citados
ANEEMIOTMENTE, oiv s ergsrrenurnrrnreipeernnnporesinssversensehighnorsiporessrtinnnm o smaopanansinnine TR

o P Teve -Fc coken P.m'm .............................. —

----------------------

{Qué materiales considera ust?\) podrian rettrarse de la Gula resefiados
anteriormente?. ..ot LA LY SR U TR
FEcHA: |+ OS [ 1 vopo fA 3‘/ oS /)of}’

Fdo.: Dr. S~ =

Director Médico




Jose Manuel Jorge Pérez

De: Gloria Maclas Holgado

Enviado el: jueves, 25 de mayo de 2017 10:42
Para: Jose Manuel Jorge Pérez
Asunto: solicitud mascarllla facial. pdf
Datos adjuntos: solicitud mascarilla facial pdf
Importancia: Alta

Buenos dias Jose,

Adjunto solicitud de alta de nuevo material.

Gracias,
Un saludo.



OFERTA ECONOMICA

Departamento de Atencién al Cliente

Md&Inlycke Health Care E-mail: csc.es@molnlycke.com

Avda. de |la Vega, N°15. Edif. 3. 3° Planta TIE: 90096 32 32/33/34/35

28108 Alcobendas (Madrid) Fax: 800 96 32 36

Fecha: {26/5/2017 ] Validez de Oferta:  [31/12/2017 |
N° de cliente: (240220 | Nombre Cliente: |CLINICAS DEL SUR |
Att.: [D. José Manuel Jorge | Departamento de: [COMPRAS |
Direccion: [SANTA CRUZ |

C.P.: { ] Provincia: [S/C de Tenerife |
E-mail: | |

PROPUESTA

Tal y como nos han solicitado, nos complace hacerle llegar {a siguiente oferta:

Mascarilla quirtrgica ext

Para solicitar su pedido, le rogamos lo remitan a nuestro Departamento de Atencién al Cliente por e-mail.
Como siempre, agradecemos la conflanza depositada en nuestra compafiia.

Atentamente,

Dpto. Comercial

Mdinlycke Health Care



Jose Manuel Jorge Pérez

De: Jose Manuel Rodriguez Minguillon [JoseManuel.Rodriguez@molnlycke.com]

Enviado el: viernes, 26 de mayo de 2017 9.59

Para: Jose Manuel Jorge Pérez

CcC: David Fernandez Delgado

Asunto: RE: SOLICITUD PPTO GRUPO HOSPITEN MUY URGENTE

Datos adjuntos: HP Mascarilla quirtrgica — EXTRA PROTECCION.PDF; Oferta mascarillas Clinicas del
sur .xls

Buenos dias José Manuel:
Adjunto te mando ficha técnica y oferta de las mascarillas de proteccion extra. Ei plazo de entrega es de 24 horas.

Saludos cordiales

*u:@@@

Molnlycke’

José Manuel Rodriguez Minguilléon
Account Manager Canarias

Mobile: +34 678 50 81 32
Office: +34 914 841 320

www,molnlycke.com

é Please consider the environment before printing this email

Por favor, ten en cuenta ef medio ambiante antes de impririr este correo

De: Jose Manuel Jlorge Pérez [mailto:josemanuel.jorge@hospiten.com]

Enviado el: viernes, 26 de mayo de 2017 10:17

Para: Jose Manuel Rodriguez Minguillon <JoseManue|l.Rodriguez@molnlycke.com>; David Fernandez Delgado
<David.Fernandez@molnlycke.com>

Asunto: SOLICITUD PPTO GRUPD HOSPITEN MUY URGENTE

Importancia: Alta-

Buenos dias

Ruego que por favor, nos haga llegar en la mayor brevedad posible, la siguiente informacidn que a continuacidn pasé
a detallar para el Grupo Hospiten,

1- Estimacion Entrega,

2- Presentacion.

3- Ficha Técnica o Catalogo.

4~ Registro Sanitario.

5- Vigencia Tarifa como minimo 31 de Diciembre 2017.

6- Los precios a presentar en este Departamento Central, deberan ser precios puestos en la puerta del hospital. Se
entiende como precios puestos en la puerta del hospital, con impuestos, transportes, aduanas, etc.. incluidos.

7- Presupuesto del siguiente material que a continuacion paso a detallar:

MASCARILLAS FACILAES EXTRA PROTECCION RFA 4236

Saludos Cordiales
José Manuel Jorge
Responable Fungible y Prdtesis.

Jose Manuel Jorge Pérez



Dpto. Gestion y Adjudicacion de Compras / Purchasing Department

hospiten O

Avenida Maritima, 3
38003 Santa Cruz de Tenerife
Istas Canarias, Espafia

T (+34) 922 629 470
F(+34) 922 622 203

www. hospiten.com

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

Este correo y cualquier archivo enviado con él son confidenciales y exclusivamente para el uso de la persona a quien va dirigida. Si usted ha recibido este
mensaje por error, por favor envielo de vuelta a la persona que se lo envié a usted. Todas las cpiniones que se presentan son exclusivamente de su autor ¥
ha representan necesariamente las de Hospiten Gestion A.LE. La publicacidn no autorizada, uso, difusién, transmisidn, impresidn o copia de este mensaje de
correa electrénico y sus archivos adjuntos estd estrictamente prohibida,

En cumpliniento de fa normativa de proteccion de datas, le informamos de que sus datos personales forman parte de un fichero propiedad de Hospiten
Gestidn A,LE y son tratados con la Unica finalidad de mantenimiento de Ja relacion adquirida con usted, Usted puede ejercitar sus derechos de acceso,
rectificacion, cancelacion y aposicion dirigiéndose por escrito & Plaza 25 de julio, Apartado de correos 10681, Santa Cruz de Tenerife, 38004, o a través del
corteo electronico SOLICITUDES_ARCO@HOSPITEN.COM.

This e-mail and any files transmitted with it are cenfidentiai and intended solely for the use of the individual to whom it is addressed, If you have received
this emait in error please send it back to the person that sent it te you. Any views or opinions presented are solely those of its author and do not necessarily
represent those of Hospiten Gestion A.LE. Unauthorized publication, usg, dissemination, forwarding, printing or copying of this email and its assoclated
attachments is strictly prohibited.




Jose Manuel Jorge Pérez

De: Tomas Pifieiro Portillo

Enviado el: miércoles, 07 de junio de 2017 19:08

Para: Jose Manuel Jorge Pérez

Asunto: RV: SOLICITUD MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION RFA 4236
Datos adjuntos: solicitud mascarilla facial.pdf; RE: SOLICITUD PPTO GRUPO HOSPITEN MUY

URGENTE; SOL.MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA PROTECCION RFA 4236
(MOLNLYCKE)ESTEPONA.xIsx

Ok de acuerdo
Saludos

De: Jose Manuel Jorge Pérez
Enviado el: viernes, 26 de mayo de 2017 11:38

Para: Tomas Pifeiro Portillo

Asunto: SOLICITUD MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION RFA 4236
Importancia: Alta

Buenos dias

Adjunto solicitud por parte del Servicio Quiréfano y Dr. Pifieiro junto con ppto y estudio econémico de lo solicitado
(MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION RFA 4236) para su consideracion y conformidad como responsable
econdmico del Centro.

Ruego su conformidad para proceder a la autorizacion por parte de la Direccion de Compras.
Muchas gracias.

Saludos Cordiales
José Manuel lorge
Responable Fungible y Prétesis.

De: Gloria Macias Holgado

Enviado el: jueves, 25 de mayo de 2017 10:42
Para: Jose Manuel Jorge Pérez

Asunto: solicitud mascarilla facial.pdf
Importancia: Alta

Buenos dias Jose,
Adjunto solicitud de alta de nuevo material.

Gracias,
Un saludo.




Mascarilla quirdrgica -

» [isefio de cuatro capas resistente a las
salpicaduras

e Eficiencia de filtraciéon bacteriana >98%
* (intas de atar extra largas
o EN14683:2005, Tipo lIR

* GSisterna dispensador que proporciona un
manejo mas eliciente

* Visor anti-salpicaduras

* Suave capa de confort interior

Aconsejable para cirugias sin riesgo a salpicaduras

xtra Proteccion

Anti-vaho

La copa con forma de taza reduce el contacto
de la mascarilla con la boca

Antireflectante
Cintas elasticas para las orejas

Cintas de atar

MOLNLYCKE
HEALTH CARE
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Mas informacion en: www.molnlycke.es

Mlntycke Health Care, Avda. de la Vega n®15, edificio 3, 32 Pita., 28108 Alcobendas [MADRID]

Tel&fono: 91 484 13 20

Elnombre y logo de Molniycke Health Care y BARRIER® son marcas registradas de Milalycke Health Care AB

Copyright 2015
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Jose Manuel Jorge Pérez

De: Jose Manuel Jorge Pérez

Enviado el: martes, 13 de junio de 2017 1218

Para: Gloria Magcias Holgado

Asunto: RV: SOLICITUD MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION RFA 4236
Datos adjuntos: solicitud mascarilla facial. pdf

Buenos dias

Adjunto correo a efectos de ti conocimiento e informacion.

Saludos Cordiales
José Manuel Jorge
Responable Fungible y Prétesis.

De: Jose Manuel Jorge Pérez

Enviade el: martes, 13 de junio de 2017 12:17

Para: Tomas Pifieiro Portillo

CC: Lorenzo Galan

Asunto: RV: SOLICITUD MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION RFA 4236

Buenos dias

Informo que se ha procedido a la autorizacion y alta en la base de datos SAP “Productos hospitalarios Hospiten” a la
MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION con referencia “Ver Detalle Fichero Adjunto” solicitada en correo
adjunto.

MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION,

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
autorizacidn previa antes de su uso o aplicacion.

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

En caso que el paciente pertenezca a Entidades Aseguradoras Publicas o Privadas con quienes tengamos “Tarifa de
Prestacidn Cerrada”, antes de dar conformidad la Direccién del Hospital deberé analizar el coste del material junto
con la tarifa de prestacion.

Saludos Cordiales
lasé Manuel Jorge
Responable Fungible y Prétesis,

De: Tomas Pifieiro Portillo

Enviado el: miércoles, 07 de junic de 2017 19:08

Para: Jose Manue! Jorge Pérez

Asunto: RV: SOLICITUD MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION RFA 4236

Ok de acuerdo
Saludos

De: Jose Manuel Jorge Pérez

Enviado el: viernes, 26 de mayo de 2017 11:38

Para: Tomas Pifieiro Portillo

Asunto: SOLICITUD MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION RFA 4236
Importancia: Alta

Buenos dias



Adjunto solicitud por parte del Servicio Quiréfano y Dr. Pifieiro junto con ppto y estudio econémico de lo solicitado
(MASCARILLA QUIRURGICA EXTRA/PROTECCION RFA 4236) para su consideracion y conformidad como responsable
econdmico del Centro.

Ruego su conformidad para proceder a la autorizacion por parte de la Direccion de Compras.

Muchas gracias.

Saludos Cordiales
José Manuel Jorge
Responable Fungible y Prétesis.

De: Gloria Macias Holgado

Enviado el: jueves, 25 de mayo de 2017 10:42
Para; Jose Manuel Jorge Pérez

Asunto: solicitud mascarilla facial.pdf
Importancia: Alta

Buenos dias lose,
Adjunto solicitud de alta de nuevo material.

Gracias,
Un saludo.




