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CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00

Contrato abierto para la prestacion del SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION
PARTIDA 2 ENDOSCOPIA PARA EL REGIMEN ORDINARIO 2025, con carécter Internacional, que celebran, por una parte, el Ejecutivo
Federal por conducto del Instituto Mexicano del Seguro Social, en lo sucesivo “EL INSTITUTO”, representado por la DOCTORA FLOR
IRENE RODRIGUEZ MELO, en su caracter de Titular del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Campeche, y, por la
otra: VITALMEX INTERNACIONAL, S.A. DE C.V,, en lo sucesivo “EL. PRESTADOR DE SERVICIOS”, representada por el C. FELIPE
RODRIGUEZ SANCHEZ en su carécter de Apoderado Legal, a quienes de manera conjunta se les denominara “LAS PARTES”, al tenor de las
declaraciones y clausulas siguientes:

DECLARACIONES:
“EL INSTITUTO?” declara que:

Es un Organismo Publico Descentralizado de la Administracién Publica Federal de conformidad con los articulos 4° y 5°, de la Ley del
Seguro Social con personalidad juridica y patrimonio propios, que tiene a su cargo la organizacion y administracion del seguro social,
como un servicio publico de carécter nacional. Esta facultado para celebrar los actos necesarios para la consecucion de los fines para los
que fue creado, asi como para la adquisicién de bienes muebles e inmuebles, de conformidad con el articulo 251 fracciones IV y V de la
Ley del Seguro Social.

Conforme a lo dispuesto por los articulos 251 A de la Ley del Seguro Social, 2 fraccion 1V, inciso a), 138, 139, 141, 144 fracciones |,
XXy XXXVI, y 155 fraccién 1V incisos a) y b) del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social; y de acuerdo al
poder que consta en Escritura Pdblica nimero 44,819 de fecha 27 de Diciembre de 2023, pasada ante la Fe de la Lic. Olga Mercedes
Garcia Villegas Sanchez Cordero, Titular de la Notaria nimero 95 de la Ciudad de México, relativa a los poderes y facultades otorgados
por el Director Juridico de este Instituto, a favor de la DOCTORA FLOR IRENE RODRIGUEZ MELO, Titular del Organo de
Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Campeche, el cual quedd debidamente registrado en el Registro Publico de
Organismos Descentralizados (REPODE) el dia 29 de Diciembre de 2023, bajo el Folio nimero: 97-7-29122023-173448 y en su
caracter de representante legal, se encuentra facultada para suscribir el presente instrumento juridico en representacion de “EL
INSTITUTO”, con R.F.C. ROMF7103015SA, es la servidora plblica que tiene conferidas las facultades legales para celebrar el
presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento en su cargo o funciones, sin que ello implique la necesidad de
elaborar convenio modificatorio.

De conformidad con lo establecido en el articulo 2 fraccion Il Bis y 84 pen(ltimo péarrafo del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico, numeral 2.2, 4.17, 4.24.6, 5.3.15 inciso b) y altimo parrafo del
mismo numeral y 5.4.13, de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, suscribe el presente instrumento la DRA. TERESA CONCEPCION CHULINES
VALENCIA, COORDINADORA DE PREVENCION Y ATENCION A LA SALUD con R.F.C. CUVT700423134, designada
como Administradora de Contrato para dar seguimiento y verificar el cumplimiento de las obligaciones que deriven del objeto del
presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento, bastando para tales efectos un comunicado por escrito y firmado por
el servidor pablico facultado para ello, informando a “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” para los efectos del presente contrato.

La adjudicacion del presente contrato se realiz6 mediante el procedimiento de Adjudicacién Directa nimero: AA-50-GYR-
050GYR069-T-117-2025, de caracter Internacional Bajo la Cobertura de Tratados, al amparo de lo establecido en el articulo 134
de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, y de conformidad con los articulos 32, 33, 35 fraccion 111y parrafo
sexto, 36, 39, fraccion 11, 53 parrafo tercero, 55, 58, 62, 66, 67 y 68 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico (LAASSP), asi como los articulos 28, 29, 30, 31, 73, 75, 79, 81, 84 parrafo cuarto y 85, de su Reglamento, las
Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios y demds disposiciones
aplicables en la materia.

“EL INSTITUTO” cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante el Certificado de Disponibilidad Presupuestal previo
Solicitud: 0000013683-2025, de fecha 29/04/2025, asociado a la cuenta 51331015, misma que se agrega al presente instrumento
juridico como Anexo No. 2 (DOS).

Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes No. IMS-421231-145.

Tiene establecido su domicilio en Av. Maria Lavalle Urbina nimero 4-A, por Avenida Fundadores y C. Francisco Field Jurado,
area Ah Kim Pech, Sector Fundadores Col. San Francisco, C.P. 24010, San Francisco de Campeche, Campeche, mismo que
sefiala para los fines y efectos legales del presente contrato.

Celebran el presente contrato de acuerdo al Oficio de Notificacion de Adjudicacion Directa No. 04.800.11.50.900/CAE/062/2025 de
fecha 20 de Mayo de 2025 firmada por el Lic. Alberto Romero Rojas, Titular del Departamento de Adquisicion de Bienes y
Contratacion de Servicios en la cual se autoriza como procedente la Adjudicacién Directa Internacional Bajo la Cobertura de Tratados
niimero: AA-50-GYR-050GYR069-T-117-2025, para el SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA PROCEDIMIENTOS DE
MINIMA INVASION PARTIDA 2 ENDOSCOPIA PARA EL REGIMEN ORDINARIO 2025, para el periodo comprendido desde
el 19 de Mayo de 2025 al 30 de Junio del 2025. Anexo No. 1 (UNO).

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” por conducto de su Apoderado Legal declara que:
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1.1 Es una persona moral legalmente constituida mediante la Escritura Pablica nimero 23,463, Libro 349 de fecha 06 de Diciembre de

2001, pasada ante la fe de la Licenciada Ana de JesUs Jiménez Montafiez, Titular de la Notaria PUblica nimero 146 del Distrito
Federal; e inscrita en el Registro Publico de la Propiedad y de Comercio de la Ciudad de México, en el Folio Mercantil nimero
282,797 de fecha 01 de febrero de 2002; MODIFICACION AL OBJETO SOCIAL.- Mediante la escritura nimero 65,104, Libro
1437 de fecha 09 de Agosto de 2021 ante la fe del Licenciado Marco Antonio Espinoza Rommyngth, Titular de la Notaria
namero 97 de la Ciudad de México, e inscrita en el Registro Publico de la Propiedad y de Comercio con el Folio Mercantil
Electrénico nimero 282,797 - 1 de fecha 12 de enero de 2022. Cuyo objeto social es, entre otros: a) La implementacion,
participacion y operacion de servicios integrales de salud en las diferentes especialidades médicas para el sector salud, a favor de
entidades privadas y publicas. Los servicios integrales de salud, de forma enunciativa méas no limitativa, consisten en: i)
proveeduria de insumos, instrumental y dispositivos médicos, ii) proveeduria de equipamiento médico, iii) soporte técnico para
la operacién de los equipos y dispositivos mencionados, iv) servicios de abastecimiento y reabastecimiento de instrumental e
insumos médicos, v) adaptacion y/o remodelacion de espacios fisicos en los que se presten los servicios integrales relacionados
con la salud, vi) capacitacién y adiestramiento de personal de la salud para el manejo y funcionamiento de los equipos,
dispositivos e insumos médicos y vii) tecnologia digital necesaria para la prestacién de los servicios integrales; b) Prestar
servicios especializados integrales de salud de caracter intra y extrahospitalarios, para el sector salud, publico y privado, a
través de la participacion de su personal debidamente calificado; c) participar de manera directa o conjunta en procedimientos
de contrataciéon convocados por entidades privadas y/o publicas de los diferentes drganos de gobierno, nacionales o
internacionales de cualquier naturaleza y, en su caso, la celebraciéon de cualquier tipo de instrumento juridico con dichas
entidades.

11.2 El C. FELIPE RODRIGUEZ SANCHEZ, en su caracter de Apoderado Legal, cuenta con facultades suficientes para suscribir el
presente contrato y obligar a su representada, como lo acredita con la Escritura Piblica nimero 43,148 de fecha 23 de Septiembre de
2011 ante la fe del Licenciado Marco Antonio Espinoza Rommyngth, Titular de la Notaria nimero 97 de la Ciudad de México,
mismo que bajo protesta de decir verdad manifiesta que no le han sido limitado ni revocado en forma alguna.

1.3 Redne las condiciones técnicas, juridicas y econémicas, asi como la organizacion y elementos necesarios para su cumplimiento.

11.4. La Secretaria de Hacienda y Crédito Publico le otorgd el Registro Federal de Contribuyentes nimero:
cuenta con Registro Patronal ante “EL INSTITUTO” nimero:

115, Acredita el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en términos de lo dispuesto en el articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la Federacion
vigente, incluyendo las de Aportaciones Patronales y Entero de Descuentos, ante el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los
Trabajadores y las de Seguridad Social ante el Instituto Mexicano del Seguro Social, conforme a las Opiniones de Cumplimiento de
Obligaciones Fiscales emitidas por el SAT, INFONAVIT e IMSS, respectivamente.

11.6. Sefiala como domicilio legal para todos los efectos de este acto juridico, el ubicado en: Avenida Industria Eléctrica de México,
numero 3, Colonia San Pedro Barrientos, Tlalnepantla de Baz, Codigo Postal 54010, Estado de México, teléfono y fax: 88501100.
Correos electronicos: felipe.rodriguez@kestam.com.mx ; andres.ahumada@kestam.com.mx y rosa.angel@vitalmex.com.mx ; mismo
que sefiala para los fines y efectos legales del presente contrato.

1. De “LAS PARTES”:

1.1 Que es su voluntad celebrar el presente contrato y sujetarse a sus términos y condiciones, por lo que de comdn acuerdo se obligan de
conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS:
PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO” el SERVICIO MEDICO
INTEGRAL PARA PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION PARTIDA 2 ENDOSCOPIA PARA EL
REGIMEN ORDINARIO 2025, en los términos y condiciones establecidos en la Adjudicacion Directa Internacional Bajo
la Cobertura de Tratados nimero: AA-50-GYR-050GYR069-T-117-2025, este contrato y sus anexos que forman parte
integrante del mismo.

RELACION DE ANEXOS.-

Anexo No. 1.- Notificacién de Adjudicacion Directa.

Anexo No. 2.- Certificado de Disponibilidad Presupuestal previo.

Anexo No. 3.- Designacion del Administrador de Contrato.

Anexo No. 4.- Formato para Fianza de Cumplimiento del Contrato.

Anexo No. 5.- Anexo Técnico.

Anexo No. 6.- Términos y Condiciones.

Anexo No. 7.- Requerimiento del Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasion 2025.
Anexo No. 8.- Equipo Médico del Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasion 2025.
Anexo No. 9.- Procedimientos de Endoscopia de Tubo Digestivo Adulto.

Anexo No. 10.- Catalogo de Bienes de Consumo Bésicos y Bienes de Consumo Complementarios del SMI para PMI.
Anexo No. 11.- Distribucion.

Anexo No. 12.- Catalogo de Unidades Médicas del SMI para Procedimientos de Minima Invasién (PMI) 2025.

SE ELIMINA REGISTRO PATRONAL Y NUMERO DE PROVEEDOR, LO ANTERIOR EN VIRTUD DE QUE TALES DATOS CORRESPONDEN AL AMBITO
PATRIMONIAL Y PRIVADO DE LAS PERSONAS MORALES, POR LO QUE PUEDEN PROTEGERSE EN SU CARACTER DE INFORMACION CONFIDENCIAL,
DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 113 FRACCION Il DE LA LFTAIP.
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SEGUNDA.

TERCERA.

CUARTA.

QUINTA.

MONTO DEL CONTRATO.

“EL INSTITUTO” pagard a “EL PROVEEDOR” como contraprestacion por los servicios objeto de este contrato, la
cantidad minima de $ 275,862.06 (DOSCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL, OCHOCIENTOS SESENTA Y DOS
PESOS 06/100 M.N.) MAS I.V.A. y el monto total maximo del mismo es por la cantidad de $ 689,655.17 (SEISCIENTOS
OCHENTA Y NUEVE MIL, SEISCIENTOS CINCUENTA Y CINCO PESOS 17/100 M.N.) MAS .V.A.

Los precios unitarios expresados en moneda nacional seran fijos durante la vigencia del contrato, de acuerdo a la propuesta
econdmica, misma que se agrega al presente instrumento juridico como Anexo No. 1 (UNO).

ANTICIPO.

Para el presente contrato “EL INSTITUTO” no otorgara anticipo a “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”.

FORMA'Y LUGAR DE PAGO.

“EL INSTITUTO” efectuara el pago a través de transferencia electrénica en pesos de los Estados Unidos Mexicanos, a mes
vencido (otra temporalidad o calendario establecido) o porcentaje de avance (pagos progresivos), conforme a los servicios
efectivamente prestados y a entera satisfaccion del administrador del contrato y de acuerdo con lo establecido en el Anexo No.
5 (CINCO) “Anexo Técnico” y sus anexos y Anexo No. 6 (SEIS) “Términos y Condiciones” que forma parte integrante de
este contrato.

El pago se realizard en un plazo méaximo de 20 (veinte) dias naturales siguientes, contados a partir de la fecha en que sea
entregado y aceptado el Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI) o factura electrénica a “EL INSTITUTO”, con la
aprobacion (firma) del administrador del presente contrato.

El computo del plazo para realizar el pago se contabilizara a partir del dia habil siguiente de la aceptacion del CFDI o factura
electronica, y ésta reina los requisitos fiscales que establece la legislacion en la materia, el desglose de los servicios prestados,
los precios unitarios, se verifique su autenticidad, no existan aclaraciones al importe y vaya acompafiada con la documentacion
soporte de la prestacion de los servicios facturados.

De conformidad con el articulo 90, del Reglamento de la “LAASSP”, en caso de que el CFDI o factura electrénica entregado
presente errores, el Administrador del presente contrato o a quien éste designe por escrito, dentro de los 3 (tres) dias hébiles
siguientes de su recepcion, indicard a “EL. PRESTADOR DE SERVICIOS” las deficiencias que debera corregir; por lo que,
el procedimiento de pago reiniciard en el momento en que “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” presente el CFDI y/o
documentos soporte corregidos y sean aceptados.

El tiempo que “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” utilice para la correccion del CFDI y/o documentacion soporte
entregada, no se computard para efectos de pago, de acuerdo con lo establecido en el articulo 73 de la “LAASSP”.

El CFDI o factura electronica debera ser presentada acuerdo con lo establecido en el Anexo No. 5 (CINCO) “Anexo Técnico”
y sus anexos y Anexo No. 6 (SEIS) “Términos y Condiciones” que forma parte integrante de este contrato.

El CFDI o factura electronica se deberé presentar desglosando el I.V.A. cuando aplique.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” manifiesta su conformidad que, hasta en tanto no se cumpla con la verificacion,
supervision y aceptacion de la prestacion de los servicios, no se tendran como recibidos o aceptados por el Administrador del
presente contrato.

Para efectos de tramite de pago, conforme a lo establecido en el SIAFF, “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” debera ser
titular de una cuenta bancaria, en la que se efectuard la transferencia electrénica de pago, respecto de la cual debera
proporcionar toda la informacion y documentacion que le sea requerida por “EL INSTITUTO”, para efectos del pago.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” debera presentar la informacién y documentacion que “EL INSTITUTO” le solicite
para el trdmite de pago, atendiendo a las disposiciones legales e internas de “EL INSTITUTO”.

El pago de la prestacion de los servicios recibidos, quedara condicionado proporcionalmente al pago que “EL PRESTADOR
DE SERVICIOS” deba efectuar por concepto de penas convencionales y, en su caso, deductivas.

Para el caso que se presenten pagos en exceso, se estara a lo dispuesto por el articulo 73, parrafo tercero, de la “LAASSP”.

LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.-

La prestacion de los servicios, se realizara conforme a los plazos, condiciones y entregables establecidos por “EL
INSTITUTO” en el Anexo No. 5 (CINCO) “Anexo Técnico” y sus anexos y Anexo No. 6 (SEIS) “Términos y
Condiciones” que forma parte integrante de este contrato.
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SEXTA.

SEPTIMA.

OCTAVA.

NOVENA.

Los servicios seran prestados en los domicilios sefialados en el Anexo No. 5 (CINCO) “Anexo Técnico” y Sus anexos y
Anexo No. 6 (SEIS) “Términos y Condiciones” que forma parte integrante de este contrato y fechas establecidas en el
mismo.

En los casos que derivado de la verificacion se detecten defectos o discrepancias en la prestacion del servicio o incumplimiento
en las especificaciones técnicas, “EL. PRESTADOR DE SERVICIOS” contard con un plazo establecidos por "EL
INSTITUTO" en el Anexo No. 5 (CINCO) “Anexo Técnico” y sus anexos y Anexo No. 6 (SEIS) “Términos y
Condiciones” que forma parte integrante de este contrato, para la reposicién o correccion, contados a partir del momento de la
notificacion por correo electrénico y/o escrito, sin costo adicional para “EL INSTITUTO”.

VIGENCIA.

“LAS PARTES” convienen en que la vigencia del presente contrato serd del 20 de Mayo del 2025 y hasta el 30 de Junio del
2025.

MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

“LAS PARTES” estan de acuerdo que “EL INSTITUTO” por razones fundadas y explicitas podra ampliar el monto o en la
cantidad de los servicios, de conformidad con el articulo 74 de la “LAASSP”, siempre y cuando las modificaciones no rebasen
en su conjunto el 20% (veinte por ciento) de los establecidos originalmente, el precio unitario sea igual al originalmente
pactado y el contrato esté vigente. La modificacion se formalizard mediante la celebracién de un Convenio Modificatorio.

“EL INSTITUTO”, podrd ampliar la vigencia del presente instrumento, siempre y cuando, no implique incremento del monto
contratado o de la cantidad del servicio, siendo necesario que se obtenga el previo consentimiento de “EL. PRESTADOR DE
SERVICIOS”.

De presentarse caso fortuito o fuerza mayor, o por causas atribuibles a “EL INSTITUTO”, se podra modificar el plazo del
presente instrumento juridico, debiendo acreditar dichos supuestos con las constancias respectivas. La modificacion del plazo
por caso fortuito o fuerza mayor podré ser solicitada por cualquiera de “LAS PARTES”.

En los supuestos previstos en los dos parrafos anteriores, no procedera la aplicacién de penas convencionales por atraso.

Cualquier modificacion al presente contrato deber& formalizarse por escrito, y debera suscribirse por el servidor publico de
“EL INSTITUTO” que lo haya hecho, o quien lo sustituya o esté facultado para ello, para lo cual “EL PRESTADOR DE
SERVICIOS” realizard el ajuste respectivo de la garantia de cumplimiento, en términos del articulo 91, dltimo pérrafo del
Reglamento de la LAASSP, salvo que por disposicion legal se encuentre exceptuado de presentar garantia de cumplimiento.

“EL INSTITUTO” se abstendrd de hacer modificaciones que se refieran a precios, anticipos, pagos progresivos,
especificaciones y, en general, cualquier cambio que implique otorgar condiciones mas ventajosas a un proveedor comparadas
con las establecidas originalmente.

GARANTIA DE LOS SERVICIOS.

Para la prestacion de los servicios materia del presente contrato, no se requiere que “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”
presente una garantia por la calidad de los servicios contratados.

GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

Conforme a los articulos 69, fraccion I, 70, fraccion I, de la “LAASSP”; 85, fraccion 11, y 103 de su Reglamento “EL
PRESTADOR DE SERVICIOS” se obliga a constituir una garantia Divisible y en este caso se hara efectiva en proporcion al
incumplimiento de la obligacion principal, mediante fianza expedida por compafiia afianzadora mexicana autorizada por la
comisién nacional de seguros y de fianzas, a favor de “EL INSTITUTO”, por un importe equivalente al 10 % del monto total
del contrato, sin incluir el 1.V.A.

Dicha fianza deberd ser entregada a “EL INSTITUTO”, a més tardar dentro de los 10 dias naturales posteriores a la firma del
presente contrato.

Si las disposiciones juridicas aplicables lo permiten, la entrega de la garantia de cumplimiento se podra realizar de manera
electronica.

En caso de que “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” incumpla con la entrega de la garantia en el plazo establecido, “EL
INSTITUTO” podra rescindir el contrato y dara vista al 6rgano interno de control para que proceda en el &mbito de sus
facultades.
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DECIMA.

DECIMA
PRIMERA.

DECIMA

SEGUNDA.

DECIMA
TERCERA.

a)
b)
<)
d)

e)

a)

b)
<)

La garantia de cumplimiento no sera considerada como una limitante de responsabilidad de “EL INSTITUTO”, derivada de
sus obligaciones y garantias estipuladas en el presente instrumento juridico, y no impedira que “EL INSTITUTO” reclame la
indemnizacion por cualquier incumplimiento que pueda exceder el valor de la garantia de cumplimiento.

En caso de incremento al monto del presente instrumento juridico o modificacion al plazo, “EL PRESTADOR DE
SERVICIOS” se obliga a entregar a “EL INSTITUTO”, dentro de los 10 (diez dias) naturales siguientes a la formalizacion
del mismo, de conformidad con el Gltimo parrafo del articulo 91, del Reglamento de la “LAASSP”, los documentos
modificatorios o endosos correspondientes, debiendo contener en el documento la estipulacion de que se otorga de manera
conjunta, solidaria e inseparable de la garantia otorgada inicialmente.

Cuando la contratacién abarque mas de un ejercicio fiscal, la garantia de cumplimiento del contrato, podra ser por el porcentaje
que corresponda del monto total por erogar en el ejercicio fiscal de que se trate, y deberd ser renovada por “EL PRESTADOR
DE SERVICIOS” cada ejercicio fiscal por el monto que se ejercerda en el mismo, la cual deberd presentarse a “EL
INSTITUTO” a més tardar dentro de los primeros diez dias naturales del ejercicio fiscal que corresponda.

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccion, el servidor publico facultado por “EL INSTITUTO” procedera
inmediatamente a extender la constancia de cumplimiento de las obligaciones contractuales y dard inicio a los trdmites para la
cancelacion de la garantia cumplimiento del contrato, lo que comunicard a “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”.

OBLIGACIONES DE “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” se obliga a:

Prestar los servicios en las fechas o plazos y lugares especificos conforme a lo requerido en el presente contrato y anexos
respectivos.

Cumplir con las especificaciones técnicas, de calidad y demas condiciones establecidas en el presente contrato y sus
respectivos anexos.

Asumir la responsabilidad de cualquier dafio que llegue a ocasionar a “EL INSTITUTO” o a terceros con motivo de la
ejecucion y cumplimiento del presente contrato.

Proporcionar la informacién que le sea requerida por parte de la Secretaria de la Funcién Publica y el Organo Interno de
Control, de conformidad con el articulo 107 del Reglamento de la “LAASSP”.

Entregar bimestralmente al administrador de contrato, las constancias de cumplimiento de la inscripcion y pago de cuotas al
Instituto Mexicano del Seguro Social del personal que utilice para la prestacion de los servicios.

OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO”.

“EL INSTITUTO” se obliga a:

Otorgar las facilidades necesarias, a efecto de que “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” lleve a cabo en los términos
convenidos la prestacion de los servicio objeto del contrato.

Realizar el pago correspondiente en tiempo y forma.

Extender a “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”, por conducto del servidor publico facultado, la constancia de
cumplimiento de obligaciones contractuales inmediatamente que se cumplas estas a satisfaccion expresa de dicho servidor
publico para que se dé tramite a la cancelacion de la garantia de cumplimiento del presente contrato.

ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION DE LOS SERVICIOS.

“EL INSTITUTO” designa como Administradora del presente contrato a la DRA. TERESA CONCEPCION CHULINES
VALENCIA, COORDINADORA DE PREVENCION Y ATENCION A LA SALUD con R.F.C. CUVT700423134, quien
dard seguimiento y verificara el cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en este instrumento.

Los servicios se tendran por recibidos previa revision de la administradora del contrato; la cual consistira en la verificacion del
cumplimiento de las especificaciones establecidas y en su caso en los anexos respectivos, asi como las contenidas en la
propuesta técnica.

“EL INSTITUTO?”, a través de la Administradora del Contrato, rechazara los servicios que no cumplan las especificaciones
establecidas en este contrato y en sus Anexos, obligdndose “EL. PRESTADOR DE SERVICIOS” en este supuesto, a
entregarlos nuevamente bajo su responsabilidad y sin costo adicional para “EL INSTITUTO?, sin perjuicio de la aplicacion
de las penas convencionales o deducciones al cobro correspondientes.

“EL INSTITUTO”, a través de la Administradora del Contrato, podra aceptar los servicios que incumplan de manera parcial

o deficiente las especificaciones establecidas en este contrato y en los anexos respectivos, sin perjuicio de la aplicacion de las
deducciones al pago que procedan, y reposicion del servicio, cuando la naturaleza propia de éstos lo permita.

DEDUCCIONES.
“EL INSTITUTO” aplicara deducciones al pago por el incumplimiento parcial o deficiente, en que incurra “EL PRESTADOR

DE SERVICIOS” conforme a lo estipulado en las clausulas del presente contrato y sus anexos respectivos, las cuales se
calcularan conforme al cuadro que se muestra en el apartado de deducciones del Anexo No. 6 (SEIS) “Términos y condiciones”
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DECIMA
CUARTA.

DECIMA
QUINTA.

DECIMA
SEXTA.

DECIMA
SEPTIMA.

DECIMA
OCTAVA.

que forma parte integrante de este contrato sobre el monto de los servicios. las cantidades a deducir se aplicaran en el CFDI o
factura electronica que “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” presente para su cobro, en el pago que se encuentre en tramite o
bien en el siguiente pago.

De no existir pagos pendientes, se requerird a “EL. PRESTADOR DE SERVICIOS” que realice el pago de la deductiva a través
del esquema e5cinco pago electronico de derechos, productos y aprovechamientos (DPA’s), a favor de “EL INSTITUTO”. En
caso de negativa se procedera a hacer efectiva la garantia de cumplimiento del contrato.

Las deducciones econémicas se aplicaran sobre la cantidad indicada sin incluir impuestos.

El célculo de las deducciones correspondientes las realizard el administrador del contrato de “EL INSTITUTO”, cuya
notificacion se realizard por escrito o via correo electrénico, dentro de los dias posteriores al incumplimiento parcial o deficiente,
que se encuentra en el apartado de deducciones del Anexo No. 6 (SEIS) “Términos y Condiciones” que forma parte integrante
de este contrato.

PENAS CONVENCIONALES.

En caso que “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” incurra en atraso en el cumplimiento conforme a lo pactado para la
prestacion de los servicios, objeto del presente contrato, conforme a lo establecido en el Anexo No. 6 (SEIS) “Términos y
Condiciones™ parte integral del presente contrato, “EL INSTITUTO” por conducto del administrador del contrato aplicara la
pena convencional equivalente al 1 %, por cada dia de atraso sobre el monto de los servicios no prestados, de conformidad con este
instrumento legal y sus respectivos anexos.

El administrador determinard el calculo de la pena convencional, cuya notificacion se realizard por escrito 0 via correo
electronico, dentro de los dias posteriores al atraso en el cumplimiento de la obligacion de que se trate, que se encuentra en el
apartado de penas convencionales del Anexo No. 6 (SEIS) “Términos y Condiciones” que forma parte integrante de este
contrato.

El pago de los servicios quedara condicionado, proporcionalmente, al pago que “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” deba
efectuar por concepto de penas convencionales por atraso; en el supuesto que el contrato sea rescindido en términos de lo
previsto en la clausula vigésima cuarta de rescision, no procedera el cobro de dichas penas ni la contabilizacién de las mismas
al hacer efectiva la garantia de cumplimiento del contrato.

El pago de la pena podré efectuarse a través del esquema e5cinco pago electronico de derechos, productos y aprovechamientos
(DPA’s), a favor de “EL INSTITUTO”; o bien, a través de un comprobante de egreso (CFDI de egreso) conocido cominmente
como nota de crédito, en el momento en el que emita el comprobante de ingreso (factura 0 CFDI de ingreso) por concepto de los
servicios, en términos de las disposiciones juridicas aplicables.

El importe de la pena convencional, no podra exceder el equivalente al monto total de la garantia de cumplimiento del
contrato, y en el caso de no haberse requerido esta garantia, no debera exceder del 20% (veinte por ciento) del monto total del
contrato.

Cuando “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” quede exceptuado de la presentacion de la garantia de cumplimiento, en los
supuestos previsto en la “LAASSP”, el monto maximo de las penas convencionales por atraso que se puede aplicar, sera del

20% (veinte por ciento) del monto de los servicios prestados fuera de la fecha convenida, de conformidad con lo establecido en
el tercer parrafo del articulo 96 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico.

LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” se obliga a observar y mantener vigentes las licencias, autorizaciones, permisos o
registros requeridos para el cumplimiento de sus obligaciones.

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL.

Para la prestacion de los servicios materia del presente contrato, no se requiere que “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”
contrate una Pdliza de Seguro por Responsabilidad Civil.

TRANSPORTE.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” se obliga bajo su costa y riesgo, a trasportar los bienes e insumos necesarios para la
prestacion del servicio, desde su lugar de origen, hasta las instalaciones del Instituto.

IMPUESTOS Y DERECHOS.

Los impuestos, derechos y gastos que procedan con motivo de la prestacion de los servicios, objeto del presente contrato, seran
pagados por “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”, mismos que no serén repercutidos a “EL INSTITUTO”.
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DECIMA
NOVENA.

VIGESIMA.

VIGESIMA
PRIMERA.

VIGESIMA
SEGUNDA.

VIGESIMA
TERCERA.

“EL INSTITUTO” s6lo cubrir4, cuando aplique, lo correspondiente al Impuesto al Valor Agregado (1.V.A.), en los términos
de la normatividad aplicable y de conformidad con las disposiciones fiscales vigentes.

PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” no podra ceder total o parcialmente los derechos y obligaciones derivados del presente
contrato, a favor de cualquier otra persona fisica 0 moral, con excepcion de los derechos de cobro, en cuyo caso se debera
contar con la conformidad previa y por escrito de “EL INSTITUTO”.

DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” sera responsable en caso de infringir patentes, marcas o viole otros registros de
derechos de propiedad industrial a nivel nacional e internacional, con motivo del cumplimiento de las obligaciones del presente
contrato, por lo que se obliga a responder personal e ilimitadamente de los dafios y perjuicios que pudiera causar a “EL
INSTITUTO” o a terceros.

De presentarse alguna reclamacion en contra de “EL INSTITUTO”, por cualquiera de las causas antes mencionadas, “EL
PRESTADOR DE SERVICIOS”, se obliga a salvaguardar los derechos e intereses de “EL INSTITUTO” de cualquier
controversia, liberdndola de toda responsabilidad de caracter civil, penal, mercantil, fiscal o de cualquier otra indole, sacandola
en paz y a salvo.

En caso de que “EL INSTITUTO” tuviese que erogar recursos por cualquiera de estos conceptos, “EL PRESTADOR DE
SERVICIOS” se obliga a reembolsar de manera inmediata los recursos erogados por aquella.

CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.

“LAS PARTES” acuerdan que la informacién que se intercambie de conformidad con las disposiciones del presente
instrumento, se trataran de manera confidencial, siendo de uso exclusivo para la consecucion del objeto del presente contrato y
no podré difundirse a terceros de conformidad con lo establecido en la Ley General y Federal, respectivamente, de
Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, Ley General de Proteccién de Datos Personales en posesion de Sujetos
Obligados y demés legislacion aplicable.

Para el tratamiento de los datos personales que “LAS PARTES” recaben con motivo de la celebracion del presente contrato,
debera de realizarse con base en lo previsto en los Avisos de Privacidad respectivos.

Por tal motivo, “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” asume cualquier responsabilidad que se derive del incumplimiento de
su parte, o de sus empleados, a las obligaciones de confidencialidad descritas en el presente contrato.

Asimismo “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” debera observar lo establecido en el Anexo aplicable a la Confidencialidad
de la informacién del presente Contrato.

SUSPENSION TEMPORAL DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.

Con fundamento en el articulo 80 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico y 102, fraccion
Il, de su Reglamento, “EL INSTITUTO” en el supuesto de caso fortuito o de fuerza mayor o por causas que le resulten
imputables, podrd suspender la prestacion de los servicios, de manera temporal, quedando obligado a pagar a “EL
PRESTADOR DE SERVICIOS”, aquellos servicios que hubiesen sido efectivamente prestados, asi como, al pago de gastos
no recuperables previa solicitud y acreditamiento.

Una vez que hayan desaparecido las causas que motivaron la suspension, el contrato podré continuar produciendo todos sus
efectos legales, si “EL INSTITUTO” asi lo determina; y en caso que subsistan los supuestos que dieron origen a la
suspension, se podra iniciar la terminacion anticipada del contrato, conforme lo dispuesto en la clausula siguiente.

TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.

“EL INSTITUTO” cuando concurran razones de interés general, o bien, cuando por causas justificadas se extinga la
necesidad de requerir los servicios originalmente contratados y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las
obligaciones pactadas, se ocasionaria algin dafio o perjuicio al “EL INSTITUTO”, o se determine la nulidad total o parcial de
los actos que dieron origen al presente contrato, con motivo de la resolucion de una inconformidad o intervencion de oficio,
emitida por la Secretaria de la Funcién Plblica, podrd dar por terminado anticipadamente el presente contrato sin
responsabilidad alguna para “EL INSTITUTO”, ello con independencia de lo establecido en la clausula que antecede.

Cuando “EL INSTITUTO” determine dar por terminado anticipadamente el contrato, lo notificard a “EL. PRESTADOR DE

SERVICIOS” hasta con 30 (treinta) dias naturales anteriores al hecho, debiendo sustentarlo en un dictamen fundado y
motivado, en el que se precisaran las razones o causas que dieron origen a la misma y pagara a “EL PRESTADOR DE
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VIGESIMA
CUARTA.

SERVICIOS” la parte proporcional de los servicios prestados, asi como los gastos no recuperables en que haya incurrido,
previa solicitud por escrito, siempre que estos sean razonables, estén debidamente comprobados y se relacionen directamente
con el presente contrato, limitandose segln corresponda a los conceptos establecidos en la fraccién 1, del articulo 102 del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico.

RESCISION.

“EL INSTITUTO” podra iniciar en cualquier momento el procedimiento de rescision, cuando “EL PRESTADOR DE
SERVICIOS” incurra en alguna de las siguientes causales:

Contravenir los términos pactados para la prestacion de los servicios, establecidos en el presente contrato;

Transferir en todo o en parte las obligaciones que deriven del presente contrato a un tercero ajeno a la relacion contractual;
Ceder los derechos de cobro derivados del contrato, sin contar con la conformidad previa y por escrito de “EL INSTITUTO”;
Suspender total o parcialmente y sin causa justificada la prestacion de los servicios del presente contrato.

No realizar la prestacion de los servicios en tiempo y forma conforme a lo establecido en el presente contrato y sus
respectivos anexos;

No proporcionar a los Organos de Fiscalizacion, la informacion que le sea requerida con motivo de las auditorias, visitas e
inspecciones que realicen;

Ser declarado en concurso mercantil, o por cualquier otra causa distinta o analoga que afecte su patrimonio;

En caso de que compruebe la falsedad de alguna manifestacion, informacién o documentacién proporcionada para efecto del
presente contrato;

No presentar bimestralmente, las constancias de la inscripcion y pago de cuotas al Instituto Mexicano del Seguro Social del
personal que utilice para la prestacion de los servicios;

No entregar dentro de los 10 (diez) dias naturales siguientes a la fecha de firma del presente contrato, la garantia de
cumplimiento del mismo;

Cuando la suma de las penas convencionales exceda el monto total de la garantia de cumplimiento del contrato;

Cuando la suma de las deducciones al pago, excedan el limite maximo establecido para las deducciones;

Divulgar, transferir o utilizar la informacién que conozca en el desarrollo del cumplimiento del objeto del presente contrato,
sin contar con la autorizacion de “EL INSTITUTO” en los términos de lo dispuesto en la CLAUSULA DE
CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES del presente instrumento juridico;

Impedir el desempefio normal de labores de “EL INSTITUTO”;

Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la proteccion de su gobierno contra reclamaciones y Ordenes de “EL
INSTITUTO?”, cuando sea extranjero,

En general, incurra en incumplimiento total o parcial de las obligaciones que se estipulen en el presente contrato o de las
disposiciones de la “LAASSP” y su Reglamento.

Incumplir cualquier obligacion distinta de las anteriores y derivadas del presente contrato.

Para el caso de optar por la rescision del contrato, “EL INSTITUTO” comunicara por escrito a “EL PRESTADOR DE
SERVICIOS” el incumplimiento en que haya incurrido, para que en un término de 5 (cinco) dias habiles contados a partir del
dia siguiente de la notificacion, exponga lo que a su derecho convenga y aporte en su caso las pruebas que estime pertinentes.

Transcurrido dicho término “EL INSTITUTO”, en un plazo de 15 (quince) dias habiles siguientes, tomando en consideracion
los argumentos y pruebas que hubiere hecho valer “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”, determinara de manera fundada y
motivada dar o no por rescindido el contrato, y comunicara a “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” dicha determinacion
dentro del citado plazo.

Cuando se rescinda el contrato, se formular el finiquito correspondiente, a efecto de hacer constar los pagos que deba efectuar
“EL INSTITUTO” por concepto del contrato hasta el momento de rescisién, o los que resulten a cargo de “EL
PRESTADOR DE SERVICIOS”.

Iniciado un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO” podra suspender el tramite del procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacion de dar por rescindido el contrato se realiza la prestacion del servicio, el procedimiento
iniciado quedard sin efecto, previa aceptacion y verificacion de “EL INSTITUTO” de que continGa vigente la necesidad de la
prestacion del servicio, aplicando, en su caso, las penas convencionales correspondientes.

“EL INSTITUTO” podra determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el procedimiento advierta que la
rescision del mismo pudiera ocasionar algin dafio o afectacion a las funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, “EL
INSTITUTO?” elaborara un dictamen en el cual justifique que los impactos econémicos o de operacién que se ocasionarian
con la rescision del contrato resultarian méas inconvenientes.

De no rescindirse el contrato, “EL INSTITUTO?” establecera con “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”, otro plazo, que le
permita subsanar el incumplimiento que hubiere motivado el inicio del procedimiento, aplicando las sanciones
correspondientes. El convenio modificatorio que al efecto se celebre debera atender a las condiciones previstas por los dos
Ultimos parrafos del articulo 74 de la “LAASSP”.

No obstante, de que se hubiere firmado el convenio modificatorio a que se refiere el parrafo anterior, si se presenta de nueva
cuenta el incumplimiento, “EL INSTITUTO” quedara expresamente facultado para optar por exigir el cumplimiento del
contrato, o rescindirlo, aplicando las sanciones que procedan.
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VIGESIMA
QUINTA.

VIGESIMA
SEXTA.

VIGESIMA
SEPTIMA.

VIGESIMA
OCTAVA.

VIGESIMA
NOVENA.

TRIGESIMA.

Si se llevara a cabo la rescision del contrato, y en el caso de que a “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” se le hubieran
entregado pagos progresivos, éste deberd de reintegrarlos més los intereses correspondientes, conforme a lo indicado en el
articulo 73, parrafo cuarto, de la “LAASSP”.

Los intereses se calcularan sobre el monto de los pagos progresivos efectuados y se computaran por dias naturales desde la
fecha de su entrega hasta la fecha en que se pongan efectivamente las cantidades a disposicién de “EL INSTITUTO”.

RELACION Y EXCLUSION LABORAL.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” reconoce y acepta ser el Unico patrén de todos y cada uno de los trabajadores que
intervienen en la prestacion del servicio, deslindandose de toda responsabilidad a “EL INSTITUTO” respecto de cualquier
reclamo que en su caso puedan efectuar sus trabajadores, sea de indole laboral, fiscal o de seguridad social y en ningln caso se
le podra considerar patron sustituto, patron solidario, beneficiario o intermediario.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” asume en forma total y exclusiva las obligaciones propias de patron respecto de
cualquier relacion laboral, que el mismo contraiga con el personal que labore bajo sus 6rdenes o intervenga o contrate para la
atencion de los asuntos encomendados por “EL INSTITUTO”, asi como en la ejecucion de los servicios.

Para cualquier caso no previsto, “EL. PRESTADOR DE SERVICIOS” exime expresamente a “EL INSTITUTO” de
cualquier responsabilidad laboral, civil o penal o de cualquier otra especie que en su caso pudiera llegar a generarse,
relacionado con el presente contrato.

Para el caso que, con posterioridad a la conclusion del presente contrato, “EL INSTITUTO” reciba una demanda laboral por
parte de los trabajadores de “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”, en la que se demande la solidaridad y/o sustitucion
patronal a “EL INSTITUTO”, “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” queda obligado a dar cumplimiento a lo establecido
en la presente clausula.

DISCREPANCIAS.

“LAS PARTES” convienen que, en caso de discrepancia entre la convocatoria a la Licitacion Pablica, la Invitacién a Cuando
Menos Tres Personas, o la Solicitud de Cotizacién y el modelo de contrato, prevalecera lo establecido en la convocatoria,
invitacion o solicitud respectiva, de conformidad con el articulo 81, fraccion 1V, del Reglamento de la “LAASSP”.

CONCILIACION.

“LAS PARTES” acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas de la ejecucion y cumplimiento del
presente contrato podran someterse al procedimiento de conciliacién establecido en los articulos 109, 111 y 112 de la Ley de
Adaquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico, y 126 al 136 de su Reglamento.

DOMICILIOS.

“LAS PARTES” sefialan como sus domicilios legales para todos los efectos a que haya lugar y que se relacionan en el
presente contrato, los que se indican en el apartado de declaraciones, por lo que cualquier notificacién judicial o extrajudicial,
emplazamiento, requerimiento o diligencia que en dichos domicilios se practique, serd enteramente valida, al tenor de lo
dispuesto en el titulo tercero del Cédigo Civil Federal.

LEGISLACION APLICABLE.

“LAS PARTES” se obligan a sujetarse estrictamente para la prestacion de los servicios objeto del presente contrato a todas y
cada una de las clausulas que lo integran, asi como la cotizacién y el requerimiento asociado a ésta, a la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento; al Codigo Civil Federal; la Ley Federal de Procedimiento
Administrativo; al Cédigo Federal de Procedimientos Civiles; a la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y
su Reglamento.

JURISDICCION.

“LAS PARTES” convienen que, para la interpretacién y cumplimiento de este contrato, asi como para lo no previsto en el
mismo, se someteran a la jurisdiccion y competencia de los Tribunales Federales con sede en la Ciudad de San Francisco de
Campeche, Campeche, renunciando expresamente al fuero que pudiera corresponderles en razén de su domicilio actual o
futuro.

“LAS PARTES” manifiestan estar conformes y enterados de las consecuencias, valor y alcance legal de todas y cada una de
las estipulaciones que el presente instrumento juridico contiene, por lo que lo ratifican y firman en las fechas especificadas.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

Adjudicacién Directa Internacional
Bajo la Cobertura de Tratados
AA-50-GYR-050GYR069-T-117-2025
SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA
PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION
PARTIDA 2 ENDOSCOPIA PARA EL REGIMEN

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

ORDINARIO 2025.

RODRIGUEZ MELO.

“EN TERMINOS DEL ARTICULO 144 FRACCION I'Y XXIII DEL REGLAMENTO INTERIOR DEL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Y NUMERAL 5.3.16 INCISO B) DE LAS
POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS
Y SERVICIOS”

TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION
ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
ESTATAL CAMPECHE.

POR:
“EL INSTITUTO”
NOMBRE CARGO R.F.C.
“EL INSTITUTO”
DOCTORA FLOR IRENE INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ROMF7103015SA.

DRA. TERESA CONCEPCION
CHULINES VALENCIA.

“RESPONSABLE DE ADMINISTRAR EL
PRESENTE CONTRATO”

“EN TERMINOS DEL ARTICULO 2 FRACCION 111 BIS Y 84 PENULTIMO PARRAFO DEL
REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
SECTOR PUBLICO, ASI COMO DE LOS NUMERALES 2, 4.17, 4.24.6, 5.3.15, PRIMER PARRAFO
INCISO B) Y ULTIMO PARRAFO DEL MISMO NUMERAL, Y 5.4.13 DE LAS POLITICAS, BASES Y
LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL™.

COORDINADORA DE PREVENCION Y
ATENCION A LA SALUD.

CUVT700423134.

POR:
“EL PRESTADOR DE SERVICIOS”

NOMBRE

R.F.C. APODERADO LEGAL

VITALMEX INTERNACIONAL, SA.DE C.V. VINO011206P16. C. FELIPE RODRIGUEZ SANCHEZ.
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ANEXO 1 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00
NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA.

Gobierno de ~
A1 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Mexlco @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO

San Francisco de Campeche, Campeche, a 20 de Mayo de 2025
Oficio No. 04.800.11.50.900/CAE/062/2025
Asunto: Notificacion de la adjudicacién del contrato

VITALMEX INTERNACIONAL S.A. DE C.V,

Avenida Industria Eléctrica de México No. 3 Colonia San Pedro
Barrientos Tlalnepantla de Baz, Estado de México
Felipe.rodriguez@kestam,com.mx

Presente.-

El Instituto Mexicano del Seguro Social, en cumplimiento a lo que establece el articulo 134, de la Constitucién Politica de los
Estados Unidos Mexicanos, y de conformidad con los artfculos 32, 33, 35 fraccién III y parrafo sexto, 36, 39, fraccion 11, 53 parrafo
tercero, 55, 58, 62, 66, 67 y 68 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico (LAASSP), asl como los
articulos 28, 29, 30, 31, 73, 75, 79, 81, 84 parrafo cuarto y 85, de su Reglamento, las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de
Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios y demas disposiciones aplicables en la materia, asi como de la
confirmacién por su parte a la cotizacién (cotizacién que se adjunta en el Anexo 1 de la presente notificacién) presentada en la
investigacién de mercado realizada a través de la Plataforma, la cual fue determinada solvente por parte del Area Requirente por
cumplir con todos los aspectos establecidos en la solicitud de cotizacién, confirmacién que da el inicio al procedimiento de
adjudicacién directa numero: AA-50-GYR-050GYR069-T-117-2025, por lo que en términos del articulo 58, 62, 66 y 67 de la LAASSP,
asi como el artfculo 84, parrafo cuarto del RLAASSP, se realiza la presente notificacién de la adjudicacién del contrato para la
contratacién de la partida siguiente: '

Partida . Descripcién : ; Importe minimo mésLV.A. | Importe maximo méas LV.A,

Unica Servicio Médico Integral para Procedimientos de $275,862.07 $689,655.17
Minima Invasién Partida 2 Endoscopia para el
Régimen Ordinario 2025

Notificacién con lo cual se da por terminando el proceso de adjudicacién directa.

Asimismo, se comunica que el proveedor se verificé en el Directorio de Proveedores y Contratistas Sancionados disponible en
https://directoriosancionados.funcionpublica.gob.mx , con fecha de consulta el mismo dia de la presentacién y notificacién de
adjudicacion del contrato, asi como el listado de las personas impedidas para contratar con el IMSS conforme a lo dispuesto en
los articulos 71 de la Ley y 88 del Reglamento, con corte al 16 de Mayo de 2025, descargado el dfa en que se actta. De dicha
verificacién se constaté que el proveedor no se encuentra en dichos listados, constancias que se anexan al expediente de la
investigacién de mercado.

Sobre este orden de ideas, con fundamento en el articulo 84, sexto pérrafo del RLAASSP y numeral 4.2.4.1.3 MAAGMASSP, a
efecto de que el proveedor inicie las gestiones conducentes para la obtencién de la dicha garantia y para dar cumplimiento a los
requisitos establecidos en la solicitud de cotizacién, se sefiala lo siguiente:

* Tipo de procedimiento de contratacién: Adjudicacién Directa

* Justificacién de la contratacién: Con este SMI para PMI se busca resolver los problemas de salud en la poblacién
derechohabiente y dar una solucién terapéutica mas eficiente al abordaje quirdrgico diferente al acceso tradicional
convencional, abierto e invasivo, resultando ser menos agresivo. El objetivo terapéutico es reducir el tiempo que

efl UNbina #Aforde’ Av. Fgndad

at Wog “Eﬂ“MUlel“"“ -
./_Aé Indigena
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Adjudicacién Directa Internacional
Bajo la Cobertura de Tratados
AA-50-GYR-050GYR069-T-117-2025
SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA
PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION
PARTIDA 2 ENDOSCOPIA PARA EL REGIMEN
ORDINARIO 2025.

Gobiernode

 México | INSTIUTO MEGIOANG |

INETITLUTO MEICANG DEL SECUROD SOCIAL

MNOTIFICACION DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO

pemmita al padenie noonporarse a sus acividedes laborales prontamente y al Insttuta, ke permibe disminuir dizs
estancia hospialers & ncaps ddsdes.
Al contar on & equipo fundonal y bienes de conswmo necesanos para stender al derechohabiente, a rawis del SM

se cumple oon la premsa de jprocedimiento diagndstio o terapéutico programado, proosdimiento realizado =in
oonbrathemposT.

Cardcter del procedimienio: | ntermaciona | Bajo la Coberturade Tratados

Wigencia de la presente contratacidn A PARTIA DE LA FECHA DE NOTIRCACION AL 30 DEJURNID DE 2025

Prowesd o VITALMER |NTERMASOMAL SA DECN

Tipo de conbrabo ANERTO.

Mimasna de oo ntrato OSOGYROESTT1T25.001.00

Otyeto del Contratn: SEVIO0 MEDICO INTEGAAL PARA PROCEDIMIENTOS DE siMMA BAMASION PAATION 2
EMDOSC0P LA PR ELAEGIMEN ORDIMARND 2075

Monio del contrata Inporte minimae £ 75862 OF md s LA (D osdentos. setenta y dnco mil, ochockenios sesenia 'i'-:lm
pesos O7A100 ML, mds LVAL

Imporie mddmao $58 9,655 17 mads |VUAL (Seisdentos odhenta y nuese mil, selsdentos cnouenta y dnoo pesos 170100
BN, mds [ VA

Fiaea expedida por afanzadora detidamentes comttuda en bérminag. de la Ley de nstitudones de segurnos y de
famzas, Por un importe de $58965 51 (Sesenta y odho mil, Noweckentos seenta y anoo pesas 517100 MN) equivalente
al 10% (diez por cienta] del monto mésimo de la asignacian, sn omeiderar e impuesto al salor agregado, a fawor del
Instingo Mexicano del Seguro Social, de conformidad con el artioulo 81 fracddn 11 del Reglamento de la Ley de
Mudeuisiciones, furmend amienins y S rdcns del Sector Pdibion

Dicha garantis deberd pressnta ree 3 més tardsr denbro de los 10 dilzs natura e squientes 3 L foma del oontrato &n Ls
Ofidna de Contratos, de la Coordinaciin de Al dmisnto y Equipsmisenio, sta en calle nuoesa del Sesguno Sodal, S
entrecalles |gnado Ayala y 20, Colonia Centro, Cbdigo Postal 28000

De conformidad con =l articulo 32, tercer pémrafo del feglamento de b LAASER, previo a la finma del contrato, e dedr, a mds
tardar (] dos dias posterores a la notificaddn de adudicaddn del contrato, = kdtante ganador deberd envlar a bs sguientes
comeas electdnicos Carolina Medina Estrelh  arolnamednasBimszgobmx ; Melma Meroedes  Aguilar | Rdfer
meelizsa oy uianE e gob e ¥ jorge Asturo Pinio Slerra jorge pintos Simessgob me, 25 como iembién, presentar orginal o
copia certficada para su cotejo en la Ofidna del Contraios, ubicada en ka Coordinaddn de Abastedmiento y Equipamienta,
ubicadaen la Calle Mueva del Seguro Social, Sin Mdmer o, Collonia Centro. CP. 24000, San Francisco de Campeche, Campeche, los
siguientes dooumentos con los que se aoned be su existenca legal y s Bouliades de sy representante para susoibir & confrato
oorre spondenis, Sendo indispensable para la formalzacktn del nirso presentar didha dooumeniacdn

i)

Persona maoral

d.  dudta comstiutiva g, ensu oo, sus respecivas modificadones.
b. Poder notanal del representante legal que finmard = contrato.

d. Actade nacimienio o wrta de natural zacdn.
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“f), INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ILLUSIILL T A0LIDA MG SUCIAL

NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO

a) Identificacion oficisl vigente y con fotografia del representante legal (cartila del servido militar naclonal,
passporte, credencial para votar 4 cédula profesional), tracindose de personas Misicas, y en ef caso de personas
marales, 6e |3 persona que firme |la propuesta,

b) Cédula de Registro Federal de Contribuyentes

€) Comprobante de comickio con vigends no mayor 2 3 meses.

d) £n su caso, escrio e estratificacién de emaresa en términas def articulo 3 de la Ley para el Desarrollo de la
Competitividad de la Micro, Paguena y Mediana Empresa.

@) Escrito en términos del artkulo 71 y 90, cusrto parrafo de L LASSPP,

f) Opnidnp de cumplimiento de oblig fiscales emitila por el SAT, vigente s la firma de! contrato, en
tarminas del articulo 32-0 ded Cadigo Fscal de a Federacian,

g) Opni6n pasitva de cumplimiento de cbligacones fiscales en matera de sagurklac social vigente a la firrma del
contrato emitida por ol Instituto Mexicano del Seguro Sodal (EIMSS), en términes del articulo 32-D del Cddigo
Flscal de |3 Federacion y del Acuerdo ACDO.AS1.HCT 260220v64 2. DIR dictado por el M. Consejo Técnico da “EL
INSTITUTO® publicado en el Diarke Ofidal de la Federacdn el 30 de marzo de 2020, & Acuerdo
ACDOAS2.HCT.270422/107 P.DIR. referente & las reglas para la obtenckdn de la crada opinidn, publicado el 22
de septiembre Ge 2022 en el Diario Oficial de la Federackn y el Acuerdo ACDOAS2.HCT.250423/106.P.DIR
dictado en sesién ordinaria celebrada el dia 25 de abeil del 2023, por el gue se aprobaron las Disposiciones
transitorias aplicables a las Reglas de caracter gerwral para la obtencidn de la opinkdn del cumplimients de
obligaciones fiscales en materia de seguridad sodal, publicadas e 22 de septiembre de 2022

h) Constancia de situacion fiscal vigente, emitids por ef Instituto del Fondo Nacional de la Videnda para los
Trabajsdores {INFONAVIT) @n los términos estableckdos por las ‘Reglas para ka ob én de |3 cor de
skuacicn fiscal an materia de aportacones patronales y entero de amortizadenes® publicadas en ef Diario Oficlal
oe la Federacion (DOF) ef 28 de junio cel 2017,

1) Escrito bajo protesta de decir werdad que no desempeda empleo, carge o comisién en el servido pablico o, en su
caso, que, a pesar de desempedario, con la farmalzackin del contrato correspandients na se actualiza un
canflicte de interés, {Articulo 49 fracckdn 1X de la Ley General de Responsabiidades Administrativas DOF 18.07-
2016), (Anexo XIV)

1) Manifiesto donde se indigue cual es del ndmero de proveedor IMSS

k) Registro Patronal

) Autorizacisn Para consutar su opiredn de cumplimienta (32-D) ante el IMSS

Con fundamento en el articula 62, 66, penutimo parrafo y 67, primer pderafo de la LAASSP; asf como el articulo 84 del RLAASSP
y numeral 4.2.6 SUSCRIPCION DE CONTRATOS dol MAAGMAASSP, se safiala a los proveedoras acjudicados que I firma de
contrate 5 llevard a cabo el dis 04 de junic de 2025 en un horario de 9:00 a.m. a 15:00 p.m. o en su defecto centro de los
quince dias naturales siguientes al de la presente netificacién, cansiderando que |a fecha del contrato serd aquélia en la que &
proveedor fo hublere firmada, asi como t ién, en cump wo a8 le blecido en el "ACUERDO por €l que s& incorpora
toma un médulo de CompraNet la aplcaddén denominada Formalizackdn de Instrumentos Juridkos y se emiten las
Disposkiones de cardcter general que regulan su fundonamiento” publicado en el DOF o 18 de septiambre de 2020, la
formalzacidn del contrato serd de manera electrénica.

En razén de lo anterior, los lickantes deberdn realizar su registro en el Médulo de Far 1 de Instr, Juridicos, para

poder suscribir conratos y'o convenios a travds de ls Plataforma, Para ko cual deberdn accader a 13 siguente liga:
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MOTIFICACION DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO
hijpe i omarasme buengoaierno.gob madmdi@materisl de apoyo

Para llewar & cabo el regstro, &5 indispensable contar con la e Firma vigense do la persona moral o fsica con activided
=mpresarial a la que se desea registrar,

Obedecierdo & lo sefalado en el aniouka B4 del Reglamenta e la LAASSE, el cial dice que para la formalizacin de los contratos
se delberd recabar, en primer térming, b firma del servidor pdblico de la dependencia: o entidsd de que se brste con las
facultades necessrias para celebrar diches actas ¥ postersonmente, se recabard la firma del proveedor. La fecha del consratn,
serd aquédla en la que el provesdor o hubéene firmsdo.

Zi el participante a quien 58 le hubiers adjudicsdo el contrato, por causas imputatiles & 81, na formaliza & misma dentro de la
fecha sefalada en el parrafo anterior, s= estard 2 lo prevista en @l tarcer parrala del articulo 67 de la LAASSD y, s dard aviso a la
Secretaria Anticarrupeidn y Buen Goblerno [SABG), para gue resuehs i procedents =n términcs del artkulo 59 de la LAASSE,

Con la Notificackén de la Adpudicscisn del Contrato serdn axigibles los derechas y obligaciones establecidos en el medeio de
COMUPELD de fa presente solcikud de cotizacidn y obligand &) Institute ¥ a |la persona a quien se haya adjudicado, a firmar &
contrata, del msmo mede, con 3 Notficstidn de la Adjudicacidn del Contrato por el que se adjudics el contrata, las
abligacdones derivadas de éite serdn exigibles, sin perjuicio de 3 cbligackin de las partes de firmario en la fecha y términos
safaladas en la Notificacidn de la Adudicacidn del Cantrate, asimismo, = plazo para la entrega de los bierss o iniclo de la
prestacién del sericio serd &l que s# astabkzca en el contrato, el cual, para los efectos de la Ley, ka Solidtud de Catizacian, &
CONLAaLo ¥ =us amexos son oS InSrumentos i virdidan & las partes en sus derechos y obligacionas, confarme &l atiouko 62 ¥
66, sequndo pdrrafo y 67, primer pdrrafy de la LAASSP y articul o B4, quinto parrafo del RLAASE

En Ins casos excepcionales, en ke gue las condidones no permitan formalzar kas instrumentos juridicos a trawks del MFI), éstos
sardn formaliizedias en la Oficing de Contratas oe 3 Coordinacian de Abastedmiento y Equipamiento, sta an calke nueva del
Sequro Sacal, 5N erere calles Ignacio &yala y 20, Colonia Centro, Cédige Postal 24000, dentro de los quince dias que marca la
LAMSEP, siguientas al de la notificacidn de la adjudicacdn del contrage, en un horario de 9:00 a.m. a 1500 pom. , considerando
qua la facha del contrato serd aguéla en la que al prosesd or |6 hubiere firmada

Obligacidn del registro an el REPIIMSS

Bl registro en el REPIIMES es de cardcter chligatorio pada todos aguellos provesdones gue residten adjudicados en cualguier
proce demieno de condratacdn ded IS5,

En tados los contratos que formalica al IMISS, se establecerd la abligaci dn contractual de imMegrarse al REFIIMSS &n un periodo
mayor a 30 dias raturales pesteriores & la formalzacidn del contrato, La no integradén al REFIMSS on el pariodo establecica,

serd consldérada como un inoumplimienta comtractual con les condecuencias que estabilece la normathd dad aplicable,

Dal procedimiento para la inconporackin al REPTIMSS

Lios proverdaras qus ni eibén incorporados al REPIIMES ¢ que se les ptorguee un contrato con el IMSS, tienen un plamo de 30 dlas

naturales, a partir de la farmalcacién del Instruments contractual para reglsirarss ¥ abtensr su evaluackin en el REPIIMSS, para
el deberd:
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NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO

2) Aceptar los términos y condiciones de su incorporacin al REPIIMSS,
3] Incorporar &l REPIIMSS s informaddn y documentacion estipulada en el Manual de Operacitn,
4) En especifico, incarporar la informacién del instrumento contractual que motiva U incorporadon al REPIIMSS

(apartado 718 del presante Manual de Operacidn:
www dof gob mx/2024/IMSSmanual de operacion del registro de proveedorses para la integrided ante el amas.pdf )

5) Aceptar y recbir I3 visita de verificacidn en su domiilio.
6] Atender las observaciones y comunikacianes que se % realicen, mediante |a plataforma, pars stender los requisitos de
Incorporacdn y evaiuacién,

Actualizacién de instrumentos contractuales REPIIMSS.

Aquellos proveedores que ya estén incorporados al REPIIMSS con cardcter de aceptados, y que hayan sido adjudicados de
nuevos nstrumentos contractuales, distingos al que dio origen a su ncorporacién al REPIIMSS, deberdn en los 30 dias naturales
posteriores, a partir de la informadién del nuevo mstrumento contractual

1) Incorparar la mformacian del nuevo instrumentoe contractual (aspartaco 7.18 del Manual de Operackin)
2) Actualizar 1a Informacidn y documentacdn que se requiera de Jas Otros apartacas.

Actualizacion de informacdién y documentadén,
En caso de actualizacién de informacién y documentacidn, respecto o la incarparada en su registra an e REPIIMSS, dentro de fos
30 dias naturales sIgUeNTes al Ao que sea actusizable, se deberd ser actualzada.

De la informacdién a incorporar al REPIMSS: Los proveedores. en un perisdo no mayor a 20 dlas naturales pasteriores a la
formalzackin de! contrato, deberdn Incorparar en el portal informéticn la infarmadén sobre @l instrumento Juridico gue tiens
formalizada:

3) Tipo de procedimeento de contratacing

b) Justificadién de la contratacidrg

<) Cardcter del procecimiento;

d) Vigencia del contrato;

e} Manto del contrata; y

) Los bienes, arrendamientcs y/o sendcias contratados,

Dicha informacddn sera proporcicnada por e Responsable de la Unidad Compradora, el Lic. Alberto Romero Rojas, Jefe del
Departamenta de Adgquisicion de Blenes y Contratacidn de Servicios en i frma del contrato, asi como también en a presents
notificacidn

Para efectos de Ja notificacin y en términos del articulo SO de & LAASSP, a partir de esta fecha se pone a disposiciin del
provesdor el presente ofico de rolificacidn de adjudicacidn del contrato en la Plataforma en of expediente con chdigo £-2028-
00035845,

Sin otro 35unto en particular, apravecho 13 0Casidn para enviarles un cordia? saluca,
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Tirular del Departamsenio fa #tidin de Benes v Cantratacidn de Serdcias
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ANEXO 2 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO.

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO
CON VALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MODULO DE CONTROL DE COMPROMISOS

SOLICITUD: 0000013683 - 2025

Dependencia Solicitante D0004 Delegacion Campeche
SEI Servicios Integrales
04010020 Oficina Delegacional Cam
Descripcion:
Servicio: Cirugia Minima Invasion
Fecha Impresion 29/04/2025 Fecha Validacion 29/04/2025
Importe Cuenta Partida presupuestaria
Total Comprometido (en pesos) s 800,000.00 51331015 3390305 SERV. INTEGRAL CIRUGIA MINIMA INVASION
“ENE - FEB | MAR | ABR | MAY | JUN | JuL | _AGO | sEp ._ocT | Nov __oic
0.0/ 00 0.0 8000, 0.0 0.0 0.0 0.0/ 00 [ 00

Este documento de respaldo presupuestario se emite con base en la revisién efectuada en el Médulo de Control de Compromisos del Sistema
Financiero PREI-Millenium, por lo que el monto sefalado se encuentra comprometido para dar inicio a las gestiones de adquisicion de bienes y
servicios previo cumplimiento del marco normativo vigente, siendo respor del area el destino y aplicacion de los recursos,

lo anterior con fundamento en los articulos 35 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, 25 y 45 fraccion Ill de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, 24 y 46 fraccion Il de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las
Mismas, 8°, 144 y 148 del Reglamento Interior del IMSS y el numeral 7.2.10 de la Norma Presupuestaria del IMSS

CERTIFICADO PREVIO

CONTRATO PREI
CONTRATO IMSS

IMPORTE s

800,000.00
OCHOCIENTOS MIL PESOS 00/100 MN

LIC. CARLOS RA! DAY HERRERA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
\
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Unidad de Unidad de Proyect Fecha de

Costo Explotacion __ Informacié Prosupuest Ongina
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ANEXO 3 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00
DESIGNACION DEL ADMINISTRADOR DE CONTRATO.

G oblerno de S
M (D) INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exlco SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Dra. Teresa Concepcién Chulines Valencia

Coordinadora de Prevencion y Atencién a la Salud

Area de Adscripcion en el IMSS: Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas

Domicilio institucional: Av. Maria Lavalle Urbina No. 4-A, entre calle Francisco Field Jurado y Av.
Fundadores, Col. San Francisco.

RFC: CUVT700423134

CURP: CUVT700423MCCHLRO1

Correo electrénico institucional: teresa.chulines@imss.gob.mx

Teléfono institucional: 981 81 63285.

De conformidad, con lo establecido los articulos 2 fraccién III Bis y 84, pendiltimo parrafo, del RLAASSP,
asi como el numeral 1 “Definiciones y Siglas” del MAAGAASSP y los numerales, 2.2, 4.17, 4.24.6, 5.3.15
Inciso B) y ultimo péarrafo y 5.4.13 de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios, le informo que serd el servidor publico que actuara en funcién del
Administrador del Contrato que se derive del procedimiento de contratacién correspondiente al:
Servicio Médico Integral de Procedimientos de Minima Invasion partida 2 Endoscopia.

Sin mas por el momento aprovecho para enviarle un saludo.

Acepto Responsabilidad
dminis! or de Contrato

@ra Teresa onc cion Chu]mes Valencia
C 1lnador e P @vencién y Atencién a la Salud
ATENTAMENTE

= il 3
~
bertﬁ?ué Cu Cafietas
Titul rl Jefat de Prestaciones Médicas

2025

Afio de

RIS R i P N RN DA
La Mu;er Av. Maria Lavalle Urbina # 4° por Av. Fundadores. C.P. 24010. Barrio de San Francisco. San Francisco de Campeche, Campeche. Tel
Indigena 9818112909 v 98181 www.imss.gob.mx
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ANEXO 4 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00
FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

MODELO DE LA POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR, ANTE LA ADMINISTRACION PUBLICA FEDERAL, EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO DE:
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS, SERVICIOS, OBRA PUBLICA O SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA. (ENTIDADES).

(Afianzadora o Aseguradora)

Denominacién social: . en lo sucesivo (la "Afianzadora" o la "Aseguradora™)
Domicilio: .

Autorizacion del Gobierno Federal para operar: (Ndmero de oficio y fecha)
Beneficiaria:

(Nombre de la Entidad paraestatal), en lo sucesivo “la Beneficiaria".

Domicilio:

El medio electrénico, por el cual se pueda enviar la fianza a "la Contratante" y a "la Beneficiaria":
Fiado (s): (En caso de proposicién conjunta, el nombre y datos de cada uno de ellos)
Nombre o denominacién social: .

RFC: .

Domicilio: . (EI mismo que aparezca en el contrato principal)

Datos de la pdliza:

Ndmero: . (NUmero asignado por la "Afianzadora" o la "Aseguradora")
Monto Afianzado: . (Con letra'y nimero, sin incluir el Impuesto al Valor Agregado).
Moneda:

Fecha de expedicion: .

Obligacién garantizada: El cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el contrato en los términos de la Clausula PRIMERA de la presente péliza de fianza.

Naturaleza de las Obligaciones: ____ (Divisible o Indivisible, de conformidad con lo estipulado en el contrato).

Si es Divisible aplicara el siguiente texto: La obligacién garantizada sera divisible, por lo que, en caso de presentarse algin incumplimiento, se har4 efectiva solo en la proporcion
correspondiente al incumplimiento de la obligacion principal.

Si es Indivisible aplicara el siguiente texto: La obligacién garantizada sera indivisible y en caso de presentarse algtin incumplimiento se hara efectiva por el monto total de las
obligaciones garantizadas.

Datos del contrato o pedido, en lo sucesivo el *'Contrato*:

Numero asignado por *'la Contratante™: .

Objeto: .

Monto del Contrato: (Con nimero y letra, sin el Impuesto al Valor Agregado)

Moneda: .

Fecha de suscripcion: .

Tipo: (Adquisiciones, Arrendamientos, Servicios, Obra Publica o servicios relacionados con la misma).

Obligacion contractual para la garantia de cumplimiento: (Divisible o Indivisible, de conformidad con lo estipulado en el contrato)

Procedimiento al que se sujetara la presente péliza de fianza para hacerla efectiva: El previsto en el articulo 279 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas.

Competencia y Jurisdiccién: Para todo lo relacionado con la presente péliza, el fiado, el fiador y cualesquier otro obligado, asi como "la Beneficiaria”, se someteran a la jurisdiccion
y competencia de los tribunales federales de (precisar el lugar), renunciando al fuero que pudiera corresponderle en razén de su domicilio o por cualquier otra
causa.

La presente fianza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 48, fraccion Il y tltimo parrafo, y articulo 49, fraccion |1, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico, y 103 de su Reglamento.

La presente fianza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 48, fraccion 11 y 49, fraccion 11, de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas,
y articulo 98 de su Reglamento.

Validacion de la fianza en el portal de internet, direccion electrénica www.amig.org.mx

(Nombre del representante de la Afianzadora o Aseguradora)

CLAUSULAS GENERALES A QUE SE SUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO EN
MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS, SERVICIO, OBRA PUBLICA O SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA.

PRIMERA. - OBLIGACION GARANTIZADA.
Esta péliza de fianza garantiza el cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el "Contrato™ a que se refiere esta péliza y en sus convenios modificatorios que se hayan realizado o
a los anexos del mismo, cuando no rebasen el porcentaje de ampliacion indicado en la clausula siguiente, ain y cuando parte de las obligaciones se subcontraten.

SEGUNDA. - MONTO AFIANZADO.
(La "Afianzadora" o la "Aseguradora"), se compromete a pagar a la Beneficiaria, hasta el monto de esta péliza, que es (con nimero y letra sin incluir el Impuesto al VValor Agregado)
que representa el % (sefialar el porcentaje con letra) del valor del "Contrato™.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora™) reconoce que el monto garantizado por la fianza de cumplimiento se puede modificar en el caso de que se formalice uno o varios convenios
modificatorios de ampliacion del monto del "Contrato™ indicado en la caratula de esta péliza, siempre y cuando no se rebase el ___ % de dicho monto. Previa notificacion del fiado y
cumplimiento de los requisitos legales, (la "Afianzadora" o la "Aseguradora") emitira el documento modificatorio correspondiente o endoso para el solo efecto de hacer constar la
referida ampliacion, sin que se entienda que la obligacion sea novada.

En el supuesto de que el porcentaje de aumento al “Contrato™” en monto fuera superior a los indicados, (la *Afianzadora" o la "Aseguradora”) se reserva el derecho de emitir los
endosos subsecuentes, por la diferencia entre ambos montos sin embargo, previa solicitud del fiado, (la "Afianzadora" o la "Aseguradora”) podra garantizar dicha diferencia y emitira
el documento modificatorio correspondiente.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora™) acepta expresamente que en caso de requerimiento, se compromete a pagar el monto total afianzado, siempre y cuando en el Contrato se haya
estipulado que la obligacién garantizada es indivisible; de estipularse que es divisible, (la "Afianzadora" o la "Aseguradora) pagara de forma proporcional el monto de la o las
obligaciones incumplidas.

TERCERA. - INDEMNIZACION POR MORA.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora"), se obliga a pagar la indemnizacién por mora que en su caso proceda de conformidad con el articulo 283 de la Ley de Instituciones de Seguros
y de Fianzas.

CUARTA. - VIGENCIA.

La fianza permanecera vigente hasta que se dé cumplimiento a la o las obligaciones que garantice en los términos del "Contrato" y continuara vigente en caso de que "la
Contratante" otorgue prérroga o espera al cumplimiento del “"Contrato”, en los términos de la siguiente clausula.

Asimismo, esta fianza permanecera vigente durante la substanciacién de todos los recursos legales, arbitrajes o juicios que se interpongan con origen en la obligacién garantizada
hasta que se pronuncie resolucion definitiva de autoridad o tribunal competente que haya causado ejecutoria.

De esta forma la vigencia de la fianza no podra acotarse en razén del plazo establecido para cumplir la o las obligaciones contractuales.
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QUINTA. - PRORROGAS, ESPERAS O AMPLIACION AL PLAZO DEL CONTRATO.
En caso de que se prorrogue el plazo originalmente sefialado o conceder esperas o convenios de ampliacién de plazo para el cumplimiento del contrato garantizado y sus anexos, el
fiado dara aviso a (la "Afianzadora" o la "Aseguradora"), la cual debera emitir los documentos modificatorios o endosos correspondientes.

(La "Afianzadora o la "Aseguradora™) acepta expresamente garantizar la obligacion a que esta péliza se refiere, atin en el caso de que se otorgue prérroga, espera o ampliacion al fiado
por parte de la "Contratante" para el cumplimiento total de las obligaciones que se garantizan, por lo que no se actualiza el supuesto de extincion de fianza previsto en el articulo 179
de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, sin que se entienda novada la obligacién.

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.

(Sélo incluir para el caso de péliza en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios)

Para garantizar el cumplimiento del "Contrato”, cuando concurran los supuestos de suspension en los términos de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, su Reglamento y demés disposiciones aplicables, "la Contratante” debera emitir el o las actas circunstanciadas y, en su caso, las constancias a que haya lugar. En estos
supuestos, a peticion del fiado, (la "Afianzadora" o la "Aseguradora™) otorgara el o los endosos conducentes, conforme a lo estatuido en el articulo 166 de la Ley de Instituciones
de Seguros y de Fianzas, para lo cual bastara que el fiado exhiba a (la "Afianzadora o a la Aseguradora™) dichos documentos expedidos por “la Contratante".

El aplazamiento derivado de la interposicion de recursos administrativos y medios de defensa legales, no modifica o altera el plazo de ejecucion inicialmente pactado, por lo que
subsistiran inalterados los términos y condiciones originalmente previstos, entendiendo que los endosos que emita (la "Afianzadora” o la "Aseguradora”) por cualquiera de los
supuestos referidos, formaréan parte en su conjunto, solidaria e inseparable de la péliza inicial.

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.

(Sélo incluir para el caso de péliza en materia de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas).

Para garantizar el cumplimiento del contrato, en caso de suspensién de los trabajos por cualquier causa justificada en los términos de la Ley de Obras Plblicas y Servicios
Relacionados con las Mismas, su Reglamento y demas disposiciones aplicables, "la Contratante™ debera emitir el o las actas circunstanciadas y, en su caso, las constancias a que haya
lugar. En estos supuestos, a peticion del fiado, (la "Afianzadora” o la "Aseguradora") otorgara el o los endosos conducentes, conforme a lo estatuido en el articulo 166 de la Ley
de Instituciones de Seguros y de Fianzas, para lo cual bastara que el fiado exhiba a (la "Afianzadora" o la "Aseguradora”) dichos documentos expedidos por “la Contratante".

El aplazamiento derivado de la interposicion de los recursos administrativos y medios de defensa legales, no modifica o altera el plazo de ejecucién inicialmente pactado, por lo que
subsistiran inalterados los términos y condiciones originalmente previstos, entendiendo que los endosos que emita (la "Afianzadora” o la "Aseguradora”) por cualquiera de los
supuestos referidos, formaran parte en su conjunto, solidaria e inseparable a la péliza inicial.

SEPTIMA. - SUBJUDICIDAD.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora") realizaré el pago de la cantidad reclamada, bajo los términos estipulados en esta péliza de fianza, y, en su caso, la indemnizacion por mora de
acuerdo a lo establecido en el articulo 283 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, aun cuando la obligacion se encuentre subjidice, en virtud de procedimiento ante
autoridad judicial, administrativa o tribunal arbitral, salvo que el fiado obtenga la suspension de su ejecucidn, ante dichas instancias.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora”) debera comunicar a "la Beneficiaria" de la garantia, el otorgamiento de la suspension al fiado, acompafidndole las constancias respectivas que
asi lo acrediten, a fin de que se encuentre en la posibilidad de abstenerse del cobro de la fianza hasta en tanto se dicte sentencia firme.

OCTAVA. - COAFIANZAMIENTO O YUXTAPOSICION DE GARANTIAS.
El coafianzamiento o yuxtaposicion de garantias, no implicard novacién de las obligaciones asumidas por (la "Afianzadora" o la "Aseguradora™) por lo que subsistira su
responsabilidad exclusivamente en la medida y condiciones en que la asumid en la presente péliza de fianza y en sus documentos modificatorios.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

(Sélo incluir para el caso de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios).

(La "Afianzadora” o la "Aseguradora”) quedara liberada de su obligacién fiadora siempre y cuando "la Contratante” le comunique por escrito, por conducto del servidor publico
facultado para ello, su conformidad para cancelar la presente garantia.

El fiado podréa solicitar la cancelacion de la fianza para lo cual deberé presentar a (la "Afianzadora" o la "Aseguradora™) la constancia de cumplimiento total de las obligaciones
contractuales. Cuando el fiado solicite dicha cancelacién derivado del pago realizado por saldos a su cargo o por el incumplimiento de obligaciones, debera presentar el recibo de pago
correspondiente.

Esta fianza se cancelara cuando habiéndose cumplido la totalidad de las obligaciones estipuladas en el “"Contrato”, "la Contratante" haya calificado o revisado y aceptado la garantia
exhibida por el fiado para responder por los defectos, vicios ocultos de los bienes entregados y por el correcto funcionamiento de los mismos o por la calidad de los servicios
prestados por el fiado, respecto del "Contrato" especificado en la caratula de la presente péliza y sus respectivos convenios modificatorios.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

(Sélo incluir para el caso de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas).

(La "Afianzadora” o la "Aseguradora”) quedara liberada de su obligacién fiadora siempre y cuando "la Contratante” le comunique por escrito, por conducto del servidor piblico
facultado para ello, su conformidad para cancelar la presente garantia por haberse cumplido con las obligaciones a cargo del fiado y aceptado la garantia por defectos o vicios ocultos,
acompafiando al mismo el acta administrativa de extincion de derechos y obligaciones o, en su caso, el finiquito, y en el supuesto de existir saldos a cargo del fiado, la
liquidacion correspondiente.

El fiado podra solicitar la cancelacion de la fianza para lo cual deber4 presentar a (la "Afianzadora” o la "Aseguradora) el acta administrativa de extincién de derechos y obligaciones
0, en su caso, el finiquito, y en el supuesto de existir saldos a cargo del fiado, la liquidacién correspondiente. Cuando el fiado solicite la cancelacién derivado del pago realizado por
saldos a su cargo o por el incumplimiento de obligaciones, debera presentar el recibo de pago correspondiente.

DECIMA. - PROCEDIMIENTOS.
(La "Afianzadora" o la "Aseguradora") acepta expresamente someterse al procedimiento previsto en el articulo 279 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas para hacer
efectiva la fianza.

DECIMA PRIMERA. -RECLAMACION.
"La Beneficiaria" podra presentar la reclamacion a que se refiere el articulo 279, de Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas en cualquier oficina, o sucursal de la Institucion y
ante cualquier apoderado o representante de la misma.

DECIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES.
Seré aplicable a esta péliza, en lo no previsto por la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas la legislacion mercantil y a falta de disposicién expresa el Cadigo Civil Federal.

DECIMA TERCERA. - ENTREGA DE FIANZAS.

(La “Afianzadora” o la “Aseguradora”) debera entregar a “la Beneficiaria”, una copia de esta poliza a través del medio electrénico, la direccién de correo electrénico, o ambos
conforme a lo sefialado en la carétula de esta péliza.
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ANEXO 5 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00
ANEXO TECNICO.

SEGURIDAD ¥ SOLDARIDAD SOCIAL

SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION PARTIDA Il ENDOSCOPIA REIGMEN
ORDINARIO 2025

ANEXO TECNICO

Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasién Paquete 2 Endoscopias, (SMI para PMI)
clave CUCOP 33900012, incisos b), ¢) y d) del numeral 4.24.3 no son aplicables al servicio, que de conformidad
con lo siguiente:”

1. DESCRIPCION AMPLIA DEL SERVICIO
DEFINICION:

El Instituto Mexicano del Seguro Social requiere de un “Servicio Médico Integral para Procedimientos de
Minima Invasién” (SMI para PMI), que consisten en un abordaje quirdrgico diferente al acceso tradicional
convencional, abierto e invasivo, resultando ser menos agresivo. Estos accesos de minima invasién se realizan
a través de incisiones minimas (puertos) con la ayuda de equipos médicos tales como laparoscépios, asi como
de endoscopias, en este caso la via de acceso es a través de orificios naturales. Al llevarse a cabo estos
procedimientos de minima invasién, permiten ofrecer al paciente, una recuperacién en menor tiempo, asf
como incorporarse a sus actividades laborales prontamente y al Instituto, le permite disminuir dfas estancia
hospitalaria e incapacidades.

El proceso endoscépico permite visualizar y manipular zonas del interior del organismo, las cuales son
inaccesibles o dificiles a la observacién directa del paciente, y a su vez para llevar a cabo estudios diagnésticos
y técnicas terapéuticas con minima invasion.

Por lo que el “Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasién” (SMI para PMI) permite a los
cirujanos/endoscopistas del Instituto realizar los procedimientos en comento a través de la entrega de:
equipo médico, instrumental quirdrgico, bienes de consumo bdésicos y complementarios, y llevar a cabo el
servicio de mantenimiento preventivo y/o correctivo, asistencia técnica, capacitacién técnica al personal que
designe el Instituto (para el uso de los equipos médicos) asi como el reporte mensual de la productividad para
la Unidad Médica y para la Coordinacién Técnica de Servicios Médicos Indirectos.

El "Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasién” (SMI para PMI) debe de permitir al
Instituto otorgar en forma oportuna la realizacién de procedimientos tanto programados como de urgencia.
Este servicio se lleva a cabo durante las tres etapas de los procedimientos quirtrgicos/endoscépicos tales
como: preoperatorio, transoperatorio y postoperatorio.

Unidad de Medida La unidad de medida se refiere a un procedimiento realizado ya sea diagndstico o
terapéutico de minima invasién de acuerdo con el ANEXO T1 “Requerimientos del SMI para PMI".

Este “Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasién” (SMI para PMI) se adjudicard por
partida, estableciendo partida unica, como se establece a continuacion:
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

- SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
’ “SERVICIO MEDICO INTEGRAL .
INMSS PARA PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION”

(SMI para PMI)

SMI PARA PMI CONFORMADO 1 PAQUETE PARTIDAS
Paquete 2: Endoscopias del Aparato Respiratorio y Digestivo. 1

Para la presentacién de sus proposiciones, los licitantes deberan ajustarse estrictamente a los requisitos y
especificaciones previstas en el presente Anexo Técnico y Términos y Condiciones, describiendo en forma
amplia y detallada las caracteristicas del servicio que se estan ofertando, debiendo el licitante garantizar la
correcta prestacion del servicio médico integral.

Minimos y Mdximos por ndmero de procedimientos por OOAD:

2025 Total
Progresivo 00Ad Minimo | Maximo | Minimo | Maximo
4 | Campeche 28 7 28 7
Total general

Nota: se trata de numero referenciales, se tomara como base el presupuesto maximo autorizado

2. CATALOGO DE PROCEDIMIENTOS

La conformacién del “Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasién” (SMI para PMI) se
contemplan procedimientos agrupados en un (1) Paquete

dentro de los cuales se consideran los requerimientos para cada una de las Unidades Médicas establecidas
en el ANEXO TI" Requerimientos de SMI para PMI, mismos que se enlistan en el siguiente “Catdlogo de
Procedimientos”; identificados por clave y nombre del procedimiento, como se muestra en la siguiente tabla:

CLAVE Paquete 2: Endoscopias del Aparato Respiratorio y Digestivo

10.21.002 Broncoscopla con toma de biopsia y cepillado adulto.

10.22.002 Colonoscopfa con toma de biopsia adulto.

10.22.006 Panendoscopia con toma de biopsia adulto.

10.23.001 Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes, no variceales adulto.

10.23.002 Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes, variceales esofdgicas adulto.

Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes, variceales gastrointestinales a
10.23.003 dulto.

Colangiopancreatografia retrégrada endoscépica con esfinterotomia billar y/o pancreatica, con toma de
10.23.004 biopsia y cepillado adulto.

10.23.008 Dilatacién de tubo digestivo alto y/o bajo adulto.

10.23.009 Colangiograffa con esfinterctomia biliar y colocacién de prétesis biliar y pancredtica bésica adulto.

10.23.010 Colangiograffa con esfinterotomia biliar y litotricia mecdnica para coledocolitiasis compleja.
10.23.013 Extraccién de cuerpo extrafio en tubo digestivo alto y/o bajo adulto.
10.23.015 Gastrostomia endoscépica adulto.

10.23.022 Polipectomia de tubo digestivo alto y/o bajo adulto.

10.23.024 Colangiopancreatografia retrégrada endoscdpica para extraccion de litos basica adulto.

1
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

- SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

g “SERVICIO MEDICO INTEGRAL

PARA PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION”
(SMI para PMI)

H

3. EQUIPO MEDICO.

Se requiere Equipo Médico para las Unidades Hospitalarias de las OOAD, que aseguren la realizacién de los
procedimientos para Minima Invasién, para lo cual se requiere de equipos nuevos o usados estos Ultimos de
no mas de 5 afios cero meses de fabricacién, cubriendo la vigencia del contrato, que deberan cumplir las
especificaciones que se establecen en el ANEXO T2 “Equipo Médico de SMI para PMI" , que seran evaluados
con el Formato T21 “PROPUESTA PARA LA EVALUACION TECNICA /DOCUMENTAL", contenida en los
"Formatos de SMI para PMI",

La entrega, instalacién y puesta en operacion del equipo médico, conforme a cada una de las partidas
adjudicadas, por el licitante adjudicado, debera realizarse dentro de los 07 (siete) dias naturales, siguientes,
contados a partir del dia siguiente a la emisién y notificacién del fallo correspondiente, en cualquiera de las
unidades médicas que correspondan, en base a la distribucion establecida en el ANEXO T11 “Distribucién de
Equipo Médico, Instrumental y Técnicos del SMI para PMI".

Los licitantes, deberan adjuntar como parte de su propuesta; los anexos técnicos, folletos, catdlogos,
fotografias, imagenes, la seccién de instructivo y/o manuales del fabricante, asi como aquellos que presente
en su proposicion técnica para ser evaluados, tales como certificados del fabricante, los cuales deberan
corresponder, con la(s) marca(s), modelo(s) y con la descripcién técnica del licitante de los equipos ofertados
asi como de las caracteristicas del servicio ofertado, lo cual debera ser completo y en caso de estar en idioma
diferente al espafiol debera proporcionar la traduccién simple al espafiol, sin que altere, modifique o
distorsione el contenido y/o alcance del documento traducido, en el entendido de que la traduccién podra
contener Unicamente las paginas, secciones y/o parrafos que soporten lo ofertado (en concordancia a lo
establecido en el numeral 4.2.3 de los Términos y Condiciones).

Los licitantes, deberan adjuntar como parte de su propuesta el FORMATO T30 “Carta Compromiso de Equipo
Médico que avale los 5 afios cero meses de fabricacién”, no mayor a 5 (cinco) afios cero meses al de la fecha
de la presentacidon de su propuesta y cuentan con bitacora de servicio de mantenimiento del equipo (en
concordancia a lo establecido en el numeral 4.2.7 de los Términos y Condiciones), una vez adjudicado
presentara copia simple de la Carta Factura del equipamiento de su propiedad que haya ofertado o copia
simple del aviso de importacién del equipamiento ofertado si son nuevos (en concordancia a lo establecido
en los Términos y Condiciones) dentro de los 07 (siete) dias habiles, posteriores a la emisién y notificacién del
fallo.

Los licitantes una vez que sean adjudicados deberdn entregar al Jefe de Servicio o el servidor publico que se
designe en sustitucién de éste, de la Unidad Médica, la descripcién de los equipos médicos que utilizaran para
la prestacién del servicio, asi como el manual del fabricante en idioma espafiol, dentro de los 07 (siete) dfas
naturales posteriores a la emisién y notificacién del fallo y antes de la Transferencia de conocimientos al
personal, a través del Formato T17 “Relacién de Marcas, Modelos y Manual del Fabricante del Equipo Médico”,
contenida en “Formatos de SMI para PMI", que tendran que ser los mismos que fueron evaluados y aceptados
de su propuesta técnica.

No se aceptaran propuestas de equipos correspondientes a saldos o remanentes que ostenten las leyendas
“Only Export” ni "Only Investigation”, descontinuados o cuyo uso no se autorice en el pais de origen, o que
cuenten con alertas médicas o de concentraciones por parte de las Autoridades Sanitarias Mexicanas, Food &
Drug Administration FDAy /o la Comunidad Econémica Europea CEE, segtin corresponda.
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El Instituto facilitard al licitante adjudicado, dentro de los 5 (cinco) dias habiles posteriores, a la emisién del
fallo, un espacio fisico accesible al drea de Quiréfanos de la Unidad Médica, a titulo gratuito y con electricidad,
que podrd adecuar y administrar de tal forma que pueda usarse como almacén y resguardo del equipo,
instrumental y bienes de consumo propiedad del proveedor, con el que proporcionard el SMI para PM|,
durante la vigencia del contrato.

Para el funcionamiento 6ptimo del equipo, se deberan considerar las adecuaciones que se requieran, sin que
afecten la estructura del lugar y sin generar un costo adicional para el Instituto.

La instalacién y puesta a punto de los equipos médicos solicitados para la prestacién del SMi para PMI, sera
de estricta responsabilidad del licitante adjudicado y del Jefe de Servicio o el servidor publico que se designe
en sustitucién de éste, o Coordinador Clinico de la Unidad Médica o Administrador de la Unidad Médica, cuya
verificacién en las condiciones de operacién adecuada del equipo médico, seré a cargo del Jefe de Servicio o
el servidor publico ue se designe en sustitucién de éste, o del Jefe de Conservacién por parte de la Unidad
Médica.

Para lo cual, se deber3 firmar lo contenido en el FORMATO T7 “Entrega/Recepcién de Equipos” con esto se
realizara la entrega recepcién de los equipos médicos de manera oficial, ya que en caso de que exista alguna
inconsistencia en el equipo y no se encuentre en su plena capacidad de funcionamiento, se levantara “Acta
Informativa" para dar constancia de los motivos y razones de “No aceptacién” en la entrega-recepcion,
considerandose como notificado el Proveedor a partir de ese momento, para lo cual debera subsanar las
deficiencias o motivos sefialados del rechazo del equipo médico en un término maximo de 72 horas, con la
finalidad de asegurar la puesta a punto dentro de los 07( siete) dias naturales y el inicio del servicio al 07 (
siete) dias naturales posteriores a la emisién y notificacién del fallo.

3.1 SUPERVISOR DE OPERACIONES.

El licitante asignara un Supervisor de Operaciones que serd el responsable de dar seguimiento a las acciones
solicitadas en el Plan de Trabajo FORMATO TO PROGRAMA DE TRABAIJO, de acuerdo con el contenido del
FORMATO TI9 “DESIGNACION DE SUPERVISOR DE OPERACIONES”, con la finalidad que se dé cumplimiento
en tiempo y forma a las actividades establecidas en el programa de trabajo, como sera: afinar los detalles de la
integracién técnica del plan de trabajo con la unidad médica, coordinar las acciones pertinentes en lo
referente a la entrega, instalacién y puesta en marcha y operacién del equipo médico, el instrumental y los
bienes de consumo bésicos y complementarios para el inicio de la prestacién del servicio.

Asi como, la coordinacién, supervision, revision y verificacién de aquellos aspectos que estén relacionados con
la operacién, el mantenimiento preventivo y/o correctivo de los dispositivos médicos y demas operaciones de
tipo administrativo y de vinculacién con la unidad médica, objeto del presente servicio.

Por consiguiente, toda vez que se conozca a la empresa adjudicada esta debera informar por escrito al
Administrador del Contrato, en un plazo no mayor de 10 dias hébiles contadas a partir del dia siguiente a la
emisién y notificacién del fallo, la designacién del Supervisor de Operaciones, debera realizarse a través del
FORMATO TI9 “DESIGNACION DE SUPERVISOR DE OPERACIONES" en congruencia a lo manifestado en la
presentacién del curriculo y la estructura organizacional del licitante, que debera coordinar estas acciones en
las Unidades Médicas asignadas, para que el servicio se preste a entera satisfaccién del Instituto.
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Por otro lado, las acciones correspondientes para resolver los problemas identificados en la puesta en marcha
y operacién del servicio, no imputables al licitante adjudicado debera reportarlo por escrito, a partir del tercer
dia natural al Administrador del Contrato, adjuntando los elementos que sean indispensables en su
acreditacién, para lo cual la Convocante evaluard su procedencia, a fin de estar en condiciones de
pronunciarse segun corresponda, cuando las causas que generaron el retraso en la entrega recepcién
queden resueltas.

Por otra parte, se le facilitara al proveedor un espacio fisico preferentemente accesible al drea de quiréfanos
de la Unidad Médica, a titulo gratuito y con electricidad, que podra adecuar y administrar de tal forma que
pueda usarse como almacén y resguardo del equipo e insumos propiedad del proveedor, con el que
proporcionard el SMI para PMI, durante la vigencia del contrato.

Una vez concluidos los trabajos de la instalacién y puesta en uso de los equipos médicos y del instrumental, el
administrador del contrato formalizara la entrega recepcién de los equipos conforme al FORMATO T7
“Entrega/Recepcién de Equipos”, debiendo estar validados por ambas partes, con lo que se oficializa la
Entrega recepcion.

La empresa adjudicada debera presentar el Manual de Procedimientos del Proceso de Desinfeccién de Alto
Nivel (DAN) mediante el FORMATO T25, para los endoscopios, que utilizard para la prestacién del servicio en
las unidades institucionales y formaré parte de la Metodologfa de su Plan. La empresa debera acreditar por
medio de escrito en formato libre, en hoja membretada firmado por su representante legal que sus técnicos en
asistencia en procedimientos de minima invasién conocen y saben llevar a cabo el procedimiento de
desinfeccion y esterilizacién de los endoscopios.

Este Manual del Proceso de Desinfeccién de Alto Nivel y Esterilizacién en congruencia con lo presentado en
numeral 4.2.19 inciso f) de los términos y condiciones deber4 presentarse al jefe o responsable del Servicio de
Procedimientos de minima invasién para su revisién y aprobacién, y estar disponible en cada unidad donde
se preste el servicio con endoscopios y serd acorde con las medidas establecidas por el Comité Local de
Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud, asi como a la Norma Oficial Mexicana NOM-045-SSA2-2005, Para
la vigilancia epidemiolégica, prevencién y control de las infecciones nosocomiales.

Las acciones correspondientes para resolver los problemas identificados en la puesta en operacién del
servicio, no imputables al licitante, debera reportarlo por escrito a mas tardar el tercer dia natural de tener
conocimiento al Administrador del Contrato, adjuntando su acreditacién, para lo cual el Area Requirente
evaluara su procedencia con la finalidad de estar en condiciones de pronunciarse segtn corresponda, y
recibir el equipo médico cuando las causas que generaron el retraso en la recepcién queden resueltas.

3.2 Equipo Médico Itinerante

Equipo Médico Itinerante, entendiéndose como aquel equipo que puede ofertar el licitante y que tiene la
posibilidad de trasladarlo entre las unidades médicas que se encuentren en la (o las) partida(s) y con la
posibilidad de maximizar su uso en una sede distinta a la del origen, siempre y cuando se encuentren dentro
del mismo OOAD, y que por razones de baja productividad o de apoyo para la realizacién de jornadas médicas
de atencién quirdrgica, sea necesario trasladarse o moverse a otra sede, sin necesidad de que se encuentre
permanentemente en una sola unidad médica, segin el equipo médico que se tenga contratado en la
prestacion del servicio del OOAD correspondiente, estos equipos pueden ser los siguientes:

¢ Torre basica de visualizacién endoscépica de tubo digestivo adulto.
- Videogastroscopio.
- Videocolonoscopio.
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- Unidad de electrocirugia para endoscopia.

¢ Torre para endoscopia avanzada de aparato respiratorio adulto
 videobroncoscopio

En su propuesta técnica, los licitantes deberén presentar las marcas y modelos de los equipos médicos que
utilizaran para la prestacién del servicio, para su evaluacién en el FORMATO T21 “PROPUESTA PARA
EVALUACION TECNICA/DOCUMENTAL” (presentar formato en PDF y Excel editable).

En caso de ser adjudicado, el licitante debera entregar los manuales de usuario en idioma espafiol, y los
cuales deberdn corresponder con el equipo médico que es aceptado en la presente licitacién, de acuerdo a la
Unidad Médica y partida correspondiente, relacionada en el FORMATO TI7 “RELACION DE MARCAS Y
MODELOS DEL EQUIPO MEDICO".

Cabe mencionar que no se aceptardn propuestas de equipos correspondientes a saldos o remanentes que
ostenten las leyendas “Only Export" ni “Only Investigation”, equipos descontinuados o en estado de
obsolescencia mayor a los 5 afios de fabricacién o cuyo uso no se autorice en el pais de origen, que cuenten
con alertas sanitarias o avisos por parte de las Autoridades Sanitarias en México (COFEPRIS), Estados Unidos
(FDA) y la Comunidad Econémica Europea (CE), incluyendo la de aquellos paises con los cuales México tiene
un Tratado de Libre Comercio.

3.3 MEJORAS TECNOLOGICAS DE EQUIPO.

En caso de que, durante la vigencia del contrato, existan mejoras tecnolégicas acorde con los servicios
contratados, sin que se incremente el Precio Unitario, el proveedor podrd proponer al Administrador del
Contrato donde se prestan los servicios, el cambio o actualizacién de los equipos, el instrumental y/o los
bienes de consumo sefalados; asi como del software de los equipos, acompafando a la solicitud, los registros
sanitarios de los equipos e insumos que lo requieran para su evaluacién, validacién y autorizacién por parte
del Jefe de Servicios de Procedimientos de minima invasién de la OOAD, de considerar viable la propuesta
por parte del proveedor, se procederia a realizar el cambio o actualizacién de los equipos y a suministrar los
consumibles y en su caso, el software; asi como otorgar la capacitacién especifica sobre esta tecnologia de
innovacién al personal del Instituto que lo requiera sin costo adicional, retirando el o los equipos que haya
instalado una vez que se tengan en la Unidad los nuevos (de innevacidn) con actualizacién del Formato T7
“Entrega/ Recepcién de equipos” y sin afectar la continuidad de la prestacién del servicio,

Lo anterior previa presentacién de la documentacién y especificaciones técnicas a la OOAD, la cual revisard,
analizard y autorizard dicho cambio tecnoldgico, sin que lo anterior modifique el precio unitario de los
procedimientos.

3.4 DOCUMENTACION REQUERIDA DEL EQUIPO MEDICO CONTENIDO EN EL ANEXO T2 “EQUIPO MEDICO".

Para la documentacién requerida, deberd considerar las Normas oficiales tanto Mexicanas como
Internacionales o Especificacién Técnica que resulte aplicable a los bienes requeridos, inciso e) numeral 4.24.3
de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social (POBALINES).

El licitante deberd presentar como parte de su propuesta técnica el FORMATO T21 “PROPUESTA PARA
EVALUACION TECNICA /DOCUMENTAL" (presentar formato en PDF y Excel editable), incluyendo copia simple
de los registros sanitarios en anverso y reverso, vigentes expedido por la COFEPRIS, conforme al articulo 376
de la Ley General de Salud (vigencia de 5 afios), en caso de que el registro sanitario no se encuentre dentro
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del periodo de vigencia de 5 afos, conforme al articulo 376 de la Ley General de Salud, el licitante debera
presentar:

a) Copia simple del Registro Sanitario sometido a prérroga.

b) Copia simple del “Comprobante de Tramite de Prérroga”, en el que se acredite el tramite de
prérroga del registro sanitario o, en su caso, copia simple de la “Constancia de Prérroga”
emitida por la COFEPRIS, donde se especifiqué plenamente el nimero de Registro Sanitario,
asi como la fecha de vigencia otorgada.

En el caso de que algln equipo de origen Nacional o Internacional, el licitante advierta gue no requiere
Registro Sanitario, debera presentar documento en la que se indique que no requiere registro sanitario.

Del Equipo Médico ofertado debera presentar como parte de su propuesta técnica copia simple de los
Certificados de Calidad 1SO-13485:2016 en Sistemas de Gestién de Calidad aplicable para Dispositivos Médicos
a nombre del fabricante o copia simple del certificado FDA, CCE o CE, vigente, en el idioma del pais de origen
acompafado de su traduccién simple al espafiol de al menos el 80% del 100% del equipo meédico,
instrumental y bienes de consumo bdasicos y complementarios que oferte por partida en su propuesta
técnica, debidamente referenciadas donde se cite el equipo, FORMATO T21 “PROPUESTA PARA EVALUACION
TECNICA / DOCUMENTAL" (presentar formato en PDF y Excel editable).

Asimismo, el licitante debera presentar en su propuesta técnica en papel membretado de la licitante, un
escrito en el que manifieste que, en caso de resultar adjudicado, previo a la firma del contrato, se
compromete a entregar, a mas tardar, a los 10 dias naturales siguientes al acto del fallo, la relacién del 20%
correspondiente del 100% del equipo médico, instrumental y bienes de consumo basicos y complementarios
ofertados por partida que no hubiese entregado de los certificados de calidad, mismos que deberd presentar
en su propuesta técnica en el Formato T33 “Relacién del 80% de Certificados de Calidad de equipo médico,
instrumental y bienes de consumo bésicos y complementarios”, en el cual se enlista el equipamiento que
requiere de la presentacion de Certificados de Calidad y previo a la firma del contrato entregara dentro de los
10 (diez) dias naturales contados al dia siguiente de la emisién del fallo, a la Coordinacién Técnica de Servicios
Médicos Indirectos, la copia simple de dichos Certificados de Calidad.

Ejemplo: Propuesta Técnica/documental, Formato (T21)
Nombre de la carpeta: “EQUIPOS"

Contenido de la carpeta: il

EJEMPLO:

1Unidad de electrocoagulacién.
1)  Folleto o catalogo o referencia gréfica o manual (completo)
2) Registro sanitario vigente, o prorroga del registro o carta COFEPRIS que no requiere Reg. SSA
o DOF de bienes que no requieren Reg. SSA
3) Certificado de calidad ISO-13485:2016 o FDA o CCEE o JIS o MDSAP o su equivalente por la
Autoridad Sanitaria del pais de origen, vigente a nombre del fabricante de los bienes. *
*En atencién al inciso e) del numeral 4.24.3 de POBALINES.
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4. INSTRUMENTAL.

En el ANEXO T3 “Instrumental de SMI para PMI", se describen los sets de instrumental para las unidades
médicas que la empresa deberd suministrar, mediante el FORMATO T7.1 “Entrega/Recepcién de Sets de
instrumental"a mas tardar el dia 07 (siete) natural a partir de la emisién del fallo para llevar a cabo los
procedimientos contenidos en el Catdlogo de Procedimientos en el OOAD las cuales se encuentran
desagregadas por Unidad Médica en el ANEXO T1 “Requerimientos de SMI para PMI”, que forma parte del
presente documento.

La distribucién del instrumental debe apegarse a lo descrito en el ANEXO Tl “Distribucién de Equipo e
Instrumental de SMI para PMI".

En el caso de instrumental, ya se ha considerado en los rangos una variacién de +/- 10(diez) % en las medidas
de acuerdo con lo dispuesto en el Catdlogo Nacional de Insumos para la Salud vigente. Las medidas del
instrumental que no puedan ser referenciadas en catélogos, podrén ser acreditadas mediante copia simple
de carta apostillada del fabricante que confirme que las medidas solicitadas son equivalentes a las
referenciadas en el catdlogo y presentadas en la Propuesta Técnica. El instrumental debera ser acorde
(longitud y didmetro) a la constitucién y complexién de los pacientes: adultos y pediétricos, asi como al tipo
de procedimiento programado.

Aquellas caracteristicas de instrumental referidas a nombres propios, no referenciadas en los catdlogos
podréan ser acreditadas mediante referencia gréfica.

Para garantizar la continuidad del servicio, se requiere que el licitante se comprometa a dar cumplimiento al
“Programa de Mantenimiento Preventivo de los Equipos Médicos e Instrumental” establecido en el punto 6
del presente documento, cuyo control se realizaréd a través del FORMATO T5 REPORTE DE MANTENIMIENTO
PREVENTIVO DE LOS EQUIPOS MEDICOS E INSTRUMENTAL, el cual llevaré la firma de conformidad del Jefe
del Servicio de Cirugia, o Endoscopia, Jefe de Conservacién y Representante del Proveedor y formara parte de
la Metodologia del Plan de Trabajo y de no llevarse a cabo o realizarse en forma deficiente, se aplicara segin
corresponda, lo contenido en el numeral 9" PENAS CONVENCIONALES Y/O DEDUCCIONES” de los Términos y
Condiciones.

El Programa de Mantenimiento correctivo o reemplazo oportuno del instrumental endoscépico, se dara
conforme al uso y condiciones del instrumental, con una planeacién de reemplazo de aquellas piezas que
estén deterioradas, de inmediato si existe falla durante un procedimiento o en 48 horas después de haber
levantado el cirujano un reporte con aval del Jefe de Servicio o el servidor publico que se designe en
sustitucion de éste, o Divisionario de Endoscopia

El instrumental reusable deberd ser reemplazado conforme al desgaste por uso o por deficiencia en la
funcionalidad y ser estrictamente compatibles con los endoscopios ofertados, lo cual se registrara mediante
el FORMATO T5 REPORTE DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE LOS EQUIPOS MEDICOS E INSTRUMENTAL.
Sin costo adicional para el Instituto.

El licitante debera presentar el Manual de Procedimientos del Proceso de Desinfeccién de Alto Nivel (DAN)
mediante el FORMATO T25 MANUAL DE DESINFECCION DE ALTO NIVEL (DAN), para el instrumental reusable,
que utilizara para la prestacién del servicio en las unidades institucionales y formara parte de la Metodologia
de su Plan Trabajo. El licitante deberd acreditar por medio de carta membretada de la empresa, firmadas por
el representante legal que sus técnicos en asistencia en Procedimientos de minima invasién conocen y saben
llevar a cabo el procedimiento de desinfeccién de instrumental reusable.

Este Manual de Procedimientos del Proceso de Desinfeccién de Alto Nivel y Esterilizacién, debera presentarse
al Jefe o Responsable del Servicio de Procedimientos de Minima Invasién con uso de endoscopios para su
revisiéon y aprobacién, durante la transferencias de conocimientos dentro de los 07 (SIETE) dfas naturales a
partir de la emision del fallo y estar disponible en cada unidad de donde se preste el servicio y sera acorde con
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las medidas establecidas por el Comité Local de Infecciones, asi como a la Norma Oficial Mexicana NOM-045-
SSA2-2005, Para la vigilancia epidemiolégica, prevencién y control de las infecciones nosocomiales.

4.1 Documentacién requerida del instrumental contenido en el ANEXO T3 “Instrumental de SMI para PMI™:
Para la documentacién requerida, deberd considerar las Normas oficiales tanto Mexicanas como
Internacionales o Especificacién Técnica que resulte aplicable a los bienes requeridos, inciso €) numeral 4.24.3
de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social (POBALINES) y anexar lo siguiente:

4.1.1 El licitante deberd presentar como parte de su propuesta técnica el FORMATO T21 “PROPUESTA PARA
EVALUACION TECNICA /DOCUMENTAL" (presentar formato en PDF y Excel editable). Incluyendo copia
simple de los registros sanitarios en anverso y reverso, vigentes expedido por la COFEPRIS, conforme al
articulo 376 de la Ley General de Salud (vigencia de 5 afios), en caso de que el registro sanitario no se
encuentre dentro del periodo de vigencia de 5 afios, conforme al articulo 376 de la Ley General de Salud,
el licitante debera presentar:

a) Copiasimple del Registro Sanitario sometido a prérroga.

b) Copia simple del “Comprobante de Tramite de Prérroga”, en el que se acredite el tramite de
prérroga del registro sanitario o, en su caso, copia simple de la “Constancia de Prérroga” emitida
por la COFEPRIS, donde se especifiqué plenamente el nimero de Registro Sanitario, asi como la
fecha de vigencia otorgada

En el caso de que algun instrumental de origen Nacional o Internacional, el licitante advierta que no requiere
Registro Sanitario, debera presentar, documento en la que se indique que no requiere registro sanitario.

Para cualquiera de los casos indicados, la documentacién que acredite lo solicitado, deberd ser completa y en
caso de estar en idioma diferente al espafiol tendrd que presentar la traduccién simple al espafiol, en el
entendido de que la traduccién podra contener Unicamente las paginas, secciones y/o parrafos que soporten
sus proposiciones. Asimismo, la documentacién presentada, deberd estar vigentes en el Acto de Presentacién
y Apertura de Proposiciones.

Para efectos de evaluacién se requiere presentar el contenido referenciado de los folletos, catalogos o
referencia gréfica del instrumental, y en caso de estar en idioma del pais de origen, debera presentar su
traduccién simple al espafiol, aceptando Unicamente la Portada del documento sustento de la referencia, asf
como la pagina donde se encuentre la especificacién y/o caracteristica técnica solicitada, conforme a lo
establecido en el ANEXO T3 “Instrumental del SMI para PMI" ", y en el FORMATO T21 “PROPUESTA PARA
EVALUACION TECNICA /DOCUMENTAL" (presentar FORMATO en PDF y Excel editable)

Del Instrumental ofertado deberd presentar como parte de su Propuesta Técnica, copia simple de los
Certificados de Calidad 1SO-13485:2016 en Sistemas de Gestién de Calidad aplicable a nombre del fabricante o
copia simple del certificado FDA, CCE o CE vigente, en el idioma del pais de origen acompafiado de su
traduccioén simple al espafiol de al menos el 80% del equipo médico, instrumental y bienes de consumo
basicos y complementarios que oferte en su propuesta técnica, debidamente referenciadas donde se cite el
equipo, FORMATO T21 “PROPUESTA PARA EVALUACION TECNICA / DOCUMENTAL" (presentar formato en PDF
y Excel editable).

Asimismo, el licitante debera presentar en su propuesta técnica en papel membretado de la licitante, un
escrito en el que manifieste que, en caso de resultar adjudicado, previo a la firma del contrato, se
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compromete a entregar, a mas tardar, a los cinco dias naturales siguientes al acto del fallo, la relacién del 20%
correspondiente del 100% restante del equipo médico, instrumental y bienes de consumo basicos y
complementarios ofertados por partida que no hubiese entregado de los certificados de calidad, mismos que
debera presentar en su propuesta técnica en el Formato T33 “Relacién del 80% de Certificados de Calidad de
equipo médico, instrumental y bienes de consumo bésicos y complementarios”, en el cual se enlista el

equipamiento que requiere de la presentacién de Certificados de Calidad y previo a la firma del contrato
entregara dentro de los 10 (diez) dias naturales contados al dia siguiente de la emisién del fallo, a la
Coordinacién Técnica de Servicios Médicos Indirectos, la copia simple de dichos Certificados de Calidad.

4..2 Del Instrumental ofertado, debera presentar, tratdndose de Bienes Nacionales o Internacionales:

1. Certificado de calidad 1ISO-13485:2016 o JIS o MDSAP, vigente a nombre del fabricante de los bienes. 6

2. Certificado FDA o CCEE o su equivalente por la Autoridad Sanitaria del pais de origen.

3. En caso de estar en el idioma del pais de origen acompafiado de su traduccién simple al espafiol.
Aceptando Unicamente las paginas debidamente referenciadas donde se cite el instrumental
FORMATO T21 “PROPUESTA PARA EVALUACION TECNICA /DOCUMENTAL (presentar formato en PDF
y Excel editable)

413 Folleto o catélogo o referencia gréfica o Manual idioma de origen y su traduccién simple al espafiol (Se
acepta portada y pagina, Donde se encuentre referenciada la especificacién técnica).

Ejemplo: Propuesta Técnica/documental, Formato (T21)
Nombre de la carpeta: "INSTRUMENTAL"

Contenido de la carpeta: ||

EJEMPLO:
Artros 1 Set de Artroscopia 1 para el procedimiento: 10.01.002 Artroscopia de mufeca/ codo / tobillo, sin
implante
)] Folleto o catdlogo o referencia grafica o manual (Se acepta portada y péagina, donde se
encuentre referenciada la Especificacién técnica)
2) Registro sanitario vigente, o prérroga del registro o carta COFEPRIS que no requiere Reg.
SSA o DOF de bienes que no requieren Reg. SSA.
3) Certificado de calidad ISO-13485:2016 o FDA o CCEE o JIS o MDSAP o su equivalente por la
Autoridad Sanitaria del pais de origen, vigente a nombre del fabricante de los bienes. *
*En atencién al inciso e) del numeral 4.24.3 de POBALINES

5. BIENES DE CONSUMO

En este apartado se describen los bienes de consumo bésicos, que son aquellos que se utilizan al cien por
ciento en los procedimientos del SMI de PMI y se describen en el ANEXO T4 “Catélogo de Bienes de Consumo
de SMI para PMI" del presente documento, que el proveedor deberd suministrar para llevar a cabo los
procedimientos diagnésticos y terapéuticos indicados en el ANEXO T 12 “Catélogo de Unidades Médicas de
SMI para PMI".

El licitante adjudicado deberéd tener a disposicién la primera entrega de bienes de consumo bésicos y
complementarios, debiendo entregarse a mas tardar dentro del dia 07 (SIETE) natural posterior a la emisién
del fallo, en cada una de las Unidades Médicas, segtin ANEXO T 12 “Catalogo de Unidades Médicas de SMI para
PMI", y se haré constar en el FORMATO T13 “Control de Entrega Recepcién de Bienes de Consumo Bésico”, y
FORMATO T18 “Control de Entrega Recepcién de Bienes de Consumo Complementarios” para control interno
de la Unidad Médica. Este control no representa ninguna responsabilidad de resguardo de insumos o
considerarse para fines de facturacién y pago para el Instituto.
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Las dotaciones subsecuentes de los bienes de consumo basicos y complementarios se efectuara por lo
menos 7 dias naturales antes de la fecha de programacién de los procedimientos, la cual correspondera al
consumo estimado de estos dias conforme a lo establecido en el FORMATO TI3 “Control de Entrega
Recepcién de Bienes de Consumo Bésico”, y FORMATO TI8 “Control de Entrega Recepcién de Bienes de
Consumo Complementarios” Se deberd garantizar la disponibilidad de los bienes de consumo basicos y
complementarios en condiciones 6ptimas de envase, embalaje a prueba de humedad y de polvo, con el fin
de preservar la esterilidad, calidad y condiciones adecuadas durante el transporte y el almacenaje y deberan
contener en idioma espafol la siguiente informacioén:

a) Descripcion completa del bien de consumo (marca y lote)
b) Cantidad

c) Fecha de fabricacién y caducidad

d) Pais de origen del bien de consumo

e) Condiciones de almacenamiento

Los bienes de consumo deberén ser estrictamente compatibles con el equipo médico relacionado y entre si,
para el desarrollo y cumplimiento de la técnica en minima invasién o endoscépica, estos deberan cumplir con
las especificaciones técnicas y de control de calidad requeridas para la prestacién del servicio a fin de obtener
resultados de calidad y seguridad para el paciente. Estos deberén ser entregados en las Unidades Médicas de
acuerdo con el ANEXO T 12 “Catédlogo de Unidades Médicas de SMI para PMI".

El jefe de Servicio o Coordinador Médico que se designe, verificara la cantidad, fecha de fabricacién y
caducidad, del bien de consumo y condiciones de almacenamiento, asi como la existencia del inventario o
stock de los bienes de consumo, de manera aleatoria por lo menos una vez al mes, a fin de garantizar la
realizacién de los procedimientos programados en ese mismo lapso. Esta verificacién de inventario no debera
ser considerada para efectos de facturacién y pago del licitante; asi mismo, se debera asegurar un stock de
insumos con el que deban contar las unidades ante una eventualidad de algun procedimiento.

En el caso de pacientes fuera de programacién, estos deberan ser considerados en el stock, el cual debera ser
calculado en coordinacién y de mutuo acuerdo con el jefe de Servicio o el servidor publico que se designe en
sustitucién de éste, de Cirugfa/Endoscopia y el licitante, tomando en cuenta la productividad, tendencia e
histérico de servicios integrales en afios previos.

El licitante entregard 30 (treinta) minutos antes de cada procedimiento, a través de su técnico, el
instrumental y los bienes de consumo del inventario existente en la Unidad Médica de que se trate, estériles,
completos y requeridos para los procedimientos contratados, conforme al ANEXO T4 “Catalogo de Bienes de
Consumo de SMI para PMI". Lo anterior en el entendido de que cada unidad contard con un stock suficiente
segun lo solicitado en los parrafos previos.

Si por causas imputables al proveedor se diera la cancelacién de algun procedimiento programado, por falta
de Bienes de consumo Bésicos o complementarios se reprogramara y se realizara sin costo para el Instituto.
Dicha incidencia se hara constar en la Bitdcora de Visitas del Supervisor y en el FORMATO T16 “Reporte de
Incidencias".

Si alguno de los bienes de consumo basico o complementario presentara alguna falla o defecto, el proveedor
debera sustituirlo de inmediato por otro de iguales caracteristicas y calidad a las requeridas, sin repercutir en
el costo del procedimiento.

En el ANEXO T4, “Catélogo de Bienes de Consumo de SMI para PMI" en el caso de los nimeros progresivos
unificados con varios insumos se debe de entender que es uno u otro a eleccién del médico, el bien de
consumo a utilizar, y en la cantidad especificada en la columna derecha, por ejemplo:

|No T Descripcién [ Cantidad
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la Set de gastrostomia endoscépica percutanea, de 20 a 24 fr. Con accesorios para colocacién.

b Set c!e gastrostorpfa endoscépicg percuténea, de colocacién inicial estandar, 20 fr. Por método de (1 (uno) a
traccién y accesorios para colocacién. eleccién

1c Set de gastrostomia endoscépica percutdnea, de colocacién inicial estandar, 24 fr. Por método de | del médico

traccién y accesorios para colocacién.

Para el ejemplo siguiente: en el caso de los nimeros progresivos unificados en donde se sefiale que la
cantidad es 2 (dos) se debe permitir la combinacién solicitada por el médico, sin rebasar la cantidad
especificada en esta columna.

No Descripcién Cantidad

1a Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 23 G; extensién maxima de 4 mm. Catéter
con didmetro externo de 2.3 mm,, longitud de 2400 mm. O

b Aguja de hemostasia para esc|erotera_pia; aguja de 25 G; extensién maxima de 4 mm. Catéter ileccié?nosz
con didmetro externo de 2.3 mm., longitud de 2400 mm. O médico

1 Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 23 G; extensidon maxima de 4 mm. Catéter
con didmetro externo de 1.6 a 1.8 mm,, longitud de 2000 a 2400 mm.

2 Clip para hemostasia endoscépica diversos didametros de apertura y longitudes 3

51 Para la documentacién requerida, debera considerar lo siguiente:

511 Para la documentacién requerida, deberd considerar las Normas oficiales tanto mexicanas como

Internacionales o Especificacién Técnica que resulte aplicable a los bienes requeridos, inciso e)
numeral 4.24.3 de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social (POBALINES) y anexar lo siguiente:

El licitante debera presentar como parte de su Propuesta Técnica, copia simple de al menos el 80%
del 100% de los registros sanitarios del equipo médico, instrumental y bienes de consumo bdésicos y
complementarios ofertados por partida, en anverso y reverso, vigentes y su ultima actualizacién
(refrendo o prérroga segun corresponda) expedidos por la COFEPRIS, considerando lo sefialado en
el Anexo Técnico y Términos y Condiciones, en congruencia con lo dispuesto por el articulo 376 de la
Ley General de Salud y el articulo 82 del Reglamento de Insumos para la Salud.

Asimismo, el licitante deberd presentar en su propuesta técnica en papel membretado de la
licitante, un escrito en el que manifieste que, en caso de resultar adjudicado, se compromete a
entregar, a mas tardar, a los cinco dias habiles siguientes al acto del fallo, los Registros Sanitarios del
20% restante y correspondiente al 100% del equipo médico, instrumental y bienes de consumo basicos
y complementarios, ofertados por partida, durante el proceso de licitacién. Dicho escrito debera estar
debidamente firmado por el representante legal del licitante (o el representante comun en caso de
participacién conjunta). Para lo cual, los Registros Sanitarios del porcentaje aqui sefialado deberan
ser entregados dentro de los 10 (diez) dias naturales contados al dia siguiente de la emisién y
notificacién del fallo, a la Coordinacién Técnica de Servicios Médicos Indirectos, en copia simple,
mismos que cumplirdn con todos y cada uno de los requisitos establecidos en el presente apartado.

Adicionalmente, en su propuesta técnica deberd presentar el Formato T32 “Relacién del 80% de
registros sanitarios del equipo médico, instrumental y bienes de consumo bdésico y complementario”,
en el cual se enlista los Registros Sanitarios del equipo, instrumental y bienes de consumo basico y
complementario, ofertados por partida, considerados para ser entregados de conformidad al parrafo
anterior.

En caso de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia de 5 afios, del
equipo médico contenido en el Anexo T2." Equipo médico de SMI para PMI”, Anexo T3 “Instrumental
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de SMI para PMI", Anexo T4" Catélogo de Bienes de Consumo de SMI para PMI", conforme al articulo
376 de la Ley General de Salud, el licitante deberé presentar:

a) Copia simple del Registro Sanitario sometido a prérroga.

b) Copia simple del “Comprobante de Tramite de Prérroga”, en el que se acredite el tramite de
prérroga del registro sanitario o, en su caso, copia simple de la “Constancia de Prérroga”
emitida por la COFEPRIS, donde se especifiqué plenamente el nimero de Registro Sanitario,
asf como la fecha de vigencia otorgada

En el caso de que algun equipo, instrumental y/o bienes de consumo (basico o complementario), de
origen Nacional o Internacional, el licitante advierta que no requiere Registro Sanitario, debera presentar,
documento en la que se indique que no requiere registro sanitario.

Para cualquiera de los casos indicados, la documentacién que acredite lo solicitado, debera ser completa
¥, en caso de estar en idioma diferente al espafiol tendra que presentar la traduccién simple al espanfol,
en el entendido de que la traduccién podra contener Gnicamente las paginas, secciones y/o parrafos que
soporten sus proposiciones. Asimismo, la documentacién presentada, debera estar vigentes en el Acto
de Presentacién y Apertura de Proposiciones.

512 Para efectos de evaluacion se requiere presentar el contenido referenciado de los folletos, catdlogos o
referencia gréfica de los Bienes de Consumo, y en caso de estar en idioma del pais de origen, debera
presentar su traduccién simple al espafiol, aceptando Unicamente la Portada del documento sustento
de la referencia, asi como la pagina donde se encuentre la especificacién y/o caracterfstica técnica
solicitada, conforme a lo establecido en el ANEXO T4 “Bienes de Consumo del SMI para PMI" ", yenel
FORMATO T21 “PROPUESTA PARA EVALUACION TECNICA /DOCUMENTAL" (presentar FORMATO en
PDF y Excel editable).

De los Bienes de Consumo ofertados deberd presentar como parte de su propuesta técnica, copia simple de
los Certificados de Calidad 1SO-13485:2016 en Sistemas de Gestién de Calidad aplicable a nombre del
fabricante o copia simple del certificado FDA, CCE o CE vigente, en el idioma del pais de origen acompanado
de su traduccién simple al espafiol de al menos el 80% del equipo médico, instrumental y bienes de consumo
basicos y complementarios que oferte en su propuesta técnica, debidamente referenciadas donde se cite el
equipo, FORMATO T21 “PROPUESTA PARA EVALUACION TECNICA / DOCUMENTAL" (presentar formato en PDF
y Excel editable).

Asimismo, el licitante debera presentar en su propuesta técnica en papel membretado de la licitante, un
escrito en el que manifieste que, en caso de resultar adjudicado, previo a la firma del contrato, se
compromete a entregar, a mas tardar, a los 10 dias naturales siguientes al acto del fallo, la relacién del 20%
correspondiente del 100% del equipo médico, instrumental y bienes de consumo bésicos y complementarios
ofertados por partida que no hubiese entregado de los certificados de calidad, mismos que debera presentar
en su propuesta técnica en el Formato T33 “Relacién del 80% de Certificados de Calidad de equipo médico,
instrumental y bienes de consumo basicos y complementarios” en el cual se enlista el equipamiento que

requiere de la presentacion de Certificados de Calidad y previo a la firma del contrato entregaré dentro de los 5

(cinco) dias naturales contados al dia siguiente de la emisién del fallo, a la Coordinacién Técnica de Servicios
Médicos Indirectos, la copia simple de dichos Certificados de Calidad.

513 Bienes de Consumo Complementario Catdlogo:
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Los siguientes bienes de consumo podran complementarios podran solicitarse dependiendo de la necesidad
de la unidad:
Cave BCC | Bien de Consumo Complementario
10.21.901 | Stent bronquial de silicén( o cubierta equivalente) varias medidas.
10.21.902 Pinza para biopsia biliar o pancreética desechable o Pinza para biopsia de gastroenterologfa para via biliar o
e pancredtica desechable.
10.21.903 Sobretubo flexible de 140 cm o mayor, con balén ( de latex o silicén)incluido en la punta distal compatible con la
SR marca o modelo ofertado de enteroscopio.
Aguja de aspiracién para lesiones y biopsia de 19 a 25 GA, estériles, con extensién de 8 cm,, con jeringa incluida
10.22.902 |de 5610 cc, con camisa para ajuste previo a la toma, con seguros de la camisa y de la aguja, con guia metilica,
compatible con el US endoscépico.
Prétesis metdlica, autoexpandible, removible, totalmente cubierta de silicén (o cubierta equivalente), con
10.23.901 | didmetro en el rango de 16 a 25 mm.y una longitud de 5 a 18 cm,, con sistema de posicionamiento ( segln
tecnologia de cada fabricante)
Pinza Anchor y Twin Grasper, de 180 a 230 cm,, de longitud, con clips para sellado de perforaciones, fistulas y
10.23.903 | sangrados con tres tipos de configuracién de mordida, didmetro 11,12 y 14 mm. O equivalente que cumpla la
misma funcién.
10.23.905 Prétesis autoexpandible total o parcialmente o totalmente descubierta para uso de tubo digestivo con didmetro
- minimo de 18 mm y longitud de acuerdo al drea anatémica, de distintas medidas.
10.23.906 Sistema (tipo OTSG o equivalente que cumpla la misma funcién), para sellado de perforaciones, fistulas y
o sangrados y resecciones.
10.23.907 | Botén de repuesto o recambio segun calibre solicitado (14 a 20 fr.). De diferentes longitudes 0.8 a 3.5 cms.
10.23.908 Prétesis biliar, metalica de nitinol ( o cubierta equivalente)totalmente cubierta, autoexpandible, de 10 mm., de
S didametro y 4 cm,, de longitud, con introductor de 6 fr., guia 0.035" pulgadas, de 200 cm,, de longitud.
10.23.909 | Prétesis esofagica de 18 mm. de didmetroy 7 a 12 cm,, de longitud, con gufa.
10.23.910 Prétesis 6 Stent plastica biliar, precargada o con sistema de liberacién, calibre de 8.5 a 1.5 fr., longitud de 5 a 15
o cm.
10.23.9M Prétesis metélica autoexpandible tipo yoyo para drenaje de pseudoquiste o necrosectomia pancreatica de 10
e mm 6 més de apertura y de didmetro lateral de 20 mm de longitud como minimo
10.23.912 Asa para polipectomia con tres medidas de asa de acuerdo a la tecnologia del fabricante, controlable y
o desechable, de didmetro y de longitud compatible con los Equipos propuestos.
10.23.913 Asa para pélipos planos con crecimiento lateral (diente de Tiburén o media luna), de 2.4 6 2.6 mm.,, de didmetro y
s 230 a 240 cm,, de longitud.
Balén para dilatacién neumatica ,para la estrechez esofagica de 20 a 40 mm., de didmetro, con accesorio de
10.23.914 | insuflacién. Para el caso de pediatria deben de ser de 5,6,8,10,12,14,16,18 y 20 ATM(o baldn de dilatacién de acuerdo
a la tecnologia de cada fabricante y de acuerdo a las necesidades del drea usuaria y del paciente pediatrico)
10.23.915 Canastilla con red de 180 a 240 cm,, de longitud y de 3 x 6 cm., de didmetro. O canastilla de Dormia sin red de 4 a
e 6 hilos de 180 a 240cm de longitud.
10.23.916 | Cepillo de 2.4 0o mayor, de 180 a 230cm de longitud para citologia esofagica. Compatible con el equipo ofertado.
Extensién yeyunal para gastrostomia endoscépica 8.5 Fr a 12 Fr,; de silicona, balén de retencién, anillo de
10.23.917 | retencién, conector universal, puerto de descompresién gastrica, multiples puertos de salida, extremo distal en
punta, con contrapeso de tungsteno. Kit que incluya material para su colocacién.
10.23.918 Catéter de ablacién con argén hibrida con long de mas de 1.9 metros y didmetro de 23 mm o Sonda de Argén
o con longitud de acuerdo a las necesidades del paciente
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Cave BCC | Bien de Consumo Complementario

10.23.919 | Polvo hemostético para coaptacién de sangrado no variceal.

10.23.922 | Stent bronquial neonatal metélico recubierto diferentes longitudes.

10.23.923 | Cepillo de citologia para via biliar guiado de al menos 21a 2.5 mmy longitud de 200 a 240 CM.

Cantidades de Bienes de Consumo Complementario por OOAD

[0oAD [ BIENES DE CONSUMO |
| CAMPECHE | 23 |

El licitante adjudicado estd obligado a tener disponible y proporcionar los diferentes bienes de consumo
complementarios necesarios en el momento en el que se lleva a cabo el procedimiento, sumandose el
importe de este insumo al precio unitario del procedimiento programado, de acuerdo con el FORMATO T4
“Reporte individual de procedimientos y Bienes de consumo Complementarios

514 La forma de presentacién de la documentacién para llenar el FORMATO T21 “PROPUESTA PARA
EVALUACION TECNICA /DOCUMENTAL" (PRESENTAR FORMATO EN PDF Y EXCEL EDITABLE) que se llevara a
cabo en CompraNet y para pronta referencia de los numerales 4.1.1 al 4.1.4 deberd de presentarse en
documentos en los que se permita observar su diferenciacién e indicando el nimero que le corresponda de
acuerdo a lo asignado en el ANEXO T4 “Catdlogo de Bienes de Consumo de SMI para PMI", seguido del
nombre del Bien de Consumo que se esté proponiendo.

Ejemplo: Propuesta Técnica (FORMATO T21)
Nombre de la Carpeta:

1. Agujade Veress. ——"
- Contenido de la Carpeta:

1) Folleto o catdlogo o referencia grafica o manual (Se acepta portada y pagina, donde se
encuentre referenciada la Especificacion técnica)

Registro sanitario vigente, o prérroga del registro o constancia de tramite de Prérroga
o carta COFEPRIS que no requiere Reg. SSA o DOF de bienes que no requieren Reg.
SSA

Certificado de calidad 1SO-13485:2016 o FDA o CCEE o JIS o MDSAP o su equivalente
por la Autoridad Sanitaria del pais de origen, vigente a nombre del fabricante de los
bienes. *

*En atencién al inciso e) del numeral 4.24.3 de POBALINES

2

3

Y de esta manera debe de presentarse tantas carpetas sean necesarias acordes al nimero de Bienes de
Consumo que se estén proponiendo de acuerdo con el FORMATO T21.

6. MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO.

En cumplimiento del numeral 5.2 de la NOM-026-SSA3-2012, para la “Practica de la Cirugia Mayor Ambulatoria”,
y en donde las unidades que cuenten con este servicio deben acatar los lineamientos que a la letra dice:
“Todo el equipamiento médico debe estar sujeto a mantenimiento preventivo y correctivo”. El licitante debera
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considerar en su propuesta, lo referente al mantenimiento, con la finalidad de que en la unidad médica en
donde se lleve a cabo el servicio cumpla con esta normatividad, otorgando los siguientes mantenimientos:

6.1 Mantenimiento Preventivo de Equipo y del Instrumental.

El licitante deberd presentar en su metodologia de plan de trabajo el calendario programado de los
mantenimientos preventivos, y una vez adjudicado, deberd informar por escrito al Administrador del
Contrato, Jefe de Servicio o el servidor publico que se designe en sustitucién de éste, o Divisionario y
Jefe de Conservacién de la Unidad Médica, durante los primeros 07 (SIETE) dfas naturales posteriores a
partir de la emisién del fallo, el Programa de Mantenimiento Preventivo de los Equipos Médicos y de
Instrumental que sugiere el FABRICANTE.

En caso de asi considerarlo la Convocante, autorizard por medio del Administrador del Contrato, se
realicen los ajustes necesarios, si no estd enunciado la recomendacién del fabricante, se hara al menos
una vez durante la vigencia del contratos, si las unidades de alta productividad asf lo requieran, el
licitante adjudicado considerara la realizacién del Mantenimiento Preventivo antes de ser necesario de
lo que recomiende el fabricante, iniciando posterior a la fecha de inicio de la prestacién del servicio, ,
previo acuerdo con el Jefe de Servicio o el servidor publico que se designe en sustitucién de éste, o el
Jefe de conservacién de la Unidad, presentando en un plazo no mayor a 7 ( siete) dias naturales el nuevo
calendario de mantenimiento preventivo, con la finalidad de mantener o alcanzar los criterios de
certificacién, seglin lo marca el Consejo de Salubridad General (CSG).

EJEMPLO DE PROGRAMA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

MES MES MES MES

Fecha Fecha Fecha Fecha

Es preciso sefialar que la fecha especifica de mantenimiento no podra rebasar la semana sefalada y se
debera considerar que puede ser modificado por la frecuencia de los servicios, por las caracteristicas técnicas
y a las necesidades de uso y desgaste de los equipos y/o instrumental, lo cual se harad del conocimiento al
licitante adjudicado a través del Administrador del Contrato.

El Instituto, llevara el control a través del FORMATO T5 Reporte de Mantenimiento Preventivo de los Equipos
Médicos e Instrumental, que es un reporte general de cumplimiento del cronograma de mantenimiento
preventivo donde se consignan observaciones (ejemplo “sin incidencia de fallas o pasa a mantenimiento
correctivo”). Dicho mantenimiento deberé ser supervisado por el Jefe de Servicio o el servidor publico que se
designe en sustitucién de éste, y/o Jefe de Conservacién de la Unidad Médica, una vez avalado mediante su
firma autégrafa quien remitiré el reporte correspondiente de conocimiento al Administrador del Contrato,
dejando como constancia, la colocacién de etiqueta en el equipo que indique la fecha de realizacién del
mantenimiento, la fecha del préximo mantenimiento y el nombre del técnico que lo realizé. EI Proveedor
llevaré su control mediante una bitdcora de mantenimientos que deberd contener a detalle el Reporte
individual en Formato libre de cada empresa tipo Check List de puntos de revisién por equipo acorde a la
marca y modelo.

Como resultado en el mantenimiento preventivo de equipo médico y del instrumental, en caso de
presentarse o detectarse fallas o problemas técnicos que disminuyan la capacidad operativa, debera
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realizarse la reparacién y/o sustitucién para que, en un plazo méaximo de 48 horas en area metropolitana y 72
horas en dreas rurales a partir de detectado el problema se cuente de nuevo con estos dispositivos médicos
en el servicio. Para lo cual el técnico designado por el proveedor de servicio debera informar al jefe de
Conservacién de la Unidad Médica para que este notifique al Administrador del Contrato.

Toda vez que el proveedor de servicio debera dar el seguimiento puntual en la orden de servicio
correspondiente en la que debera realizar el registro en la bitdcora del equipo médico y de instrumental y
seguimiento de acuerdo con los Formato correspondientes.

Para garantizar la continuidad del Servicio Médico Integral contratado y de no poder realizarse los
procedimientos, una vez concluido el término de las 48 horas en drea metropolitana y 72 horas en areas
rurales, se realizard la penalizacién correspondiente de acuerdo con lo sefialado en los “Términos y
Condiciones" por concepto de Penas Convencionales y/o Deducciones por Atraso en la Prestacién de los
Servicios.

6.2 Mantenimiento Correctivo De Equipo Médico e Instrumental.

El mantenimiento correctivo, se prestara cuando el equipo y/o instrumental, presente fallas en alguna de
sus partes, para lo que debera dar atencion a través de los reportes, en que se indicara las fallas del equipo
médico y/o la asistencia técnica, segun proceda.

El licitante adjudicado debera efectuar las reparaciones necesarias con piezas nuevas y originales.

Cuando el proveedor identifique que se requiera la sustitucién de las mismas por el uso y desgaste, o bien
cuando por el tiempo de vida de las partes del equipo sea recomendable el cambio, el costo de las
refacciones e insumos que se requieran, para el mantenimiento correctivo de los equipos e instrumental,
serdn por cuenta del PROVEEDOR, en caso de que se determine la necesidad de substituir los equipos o
instrumental, por otros de las mismas especificaciones técnicas, esto debera realizarse en un plazo maximo
de 48 (cuarenta y ocho) horas para el drea metropolitana, y 72 (setenta y dos) horas, para las areas rurales,
contadas a partir de la notificacién del reporte que el Instituto realice via telefénica asi como por correo
electrénico donde se asignara un nimero de folio correspondiente.

Dicho mantenimiento debera ser supervisado por el Jefe de Servicio o el servidor publico que se designe en
sustitucién de éste, y/o jefe de conservacién de la unidad médica y avalada mediante firma autdgrafa en el
“FORMATO Té. Reporte de Mantenimiento Correctivo de los Equipos Médicos e Instrumental”; en un plazo
maximo de 48 (cuarenta y ocho) horas para el drea metropolitana, y 72 (setenta y dos) horas, para las dreas
rurales, contadas a partir de la notificacién del reporte que el Instituto realice via telefénica, asf como por
correo electrénico donde se asignara un nimero de folio correspondiente.

Para aquellos equipos médicos o instrumental que tengan en un periodo de treinta dias, tres incidencias
correctivas deberan ser sustituidas en un lapso no mayor a 48 (cuarenta y ocho) horas por otro igual o de
mayores caracteristicas, lo cual se hard mediante el FORMATO T16.” Reporte de Incidencias”.

Para aquellos equipos médicos o instrumental que tengan en un periodo de treinta dias, cuatro incidencias
correctivas serd motivo para iniciar el procedimiento de rescisién de contrato.

Tanto el mantenimiento preventivo como el correctivo del equipo y/o instrumental propiedad del licitante
deberan ser realizados por cuenta de este mismo, garantizando la funcionalidad de los equipos y/o
instrumental y la continuidad del servicio en éptimas condiciones.
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7. ASISTENCIA TECNICA

El licitante adjudicado debera proporcionar la asistencia técnica necesaria para la preparacion y puesta en
uso de los equipos médicos, instrumental y bienes de consumo en los procedimientos de minima invasién, y
Endoscopia, en las Unidades Médicas del Instituto con SMI para PMI. Dando cobertura a los turnos matutino,
vespertino y nocturno, de lunes a domingo, de 7:30 a 14:00 y de 14:00 a 20:00 hrs. conforme a la programacién
y necesidades de las unidades médicas institucionales, para que asistan logisticamente al personal del
Instituto en todos los procedimientos, conforme a las actividades de este documento.

Este personal deberd permanecer en las salas de Cirugfa y drea de endoscopias, segln corresponda, y estar
disponible de acuerdo con la programacién de procedimientos, sean estos procedimientos electivos o de
urgencias, estos Ultimos si son en el turno nocturno serdn atendidas por el proveedor con guardias o
telecomunicaciones conforme a un acuerdo mutuo. Deberad contemplar al menos un técnico por cada dos
torres laparoscépica o endoscépica seglin corresponda, acorde a la distribucién de equipo definida en el
Anexo TI1 “Distribucién de equipo, Instrumental de SMI para PMI" y Anexo T 1 “Requerimientos por Unidad
Médica de SMI para PMI", mediante los FORMATOS TI9 “Designacién del Supervisor de Operaciones” y
FORMATO T20" Designacién de técnicos en sitio”

ASIGNACION DE TECNICOS POR PARTIDA:

Partida Suma de Cantidad de técnicos en sitio

2 1 POR CADA UNIDAD MEDICA

Total general 3

*El Licitante debera proponer al menos un técnico por cada dos torres laparoscépicas o endoscépicas, segun
corresponda por turno, acorde a la distribucién de equipo definida en el Anexo T “Distribucién de equipo e
Instrumental de SMI para PMI" y Anexo T1 “Requerimientos de SMI para PMI",

El técnico, debera contar con identificacién (gafete), proporcionado por el proveedor y debera portarla en
lugar visible para su identificacién durante su estancia en las Unidades Médicas del Instituto, y conocera a
detalle las funciones asignadas por el supervisor de operaciones designado por El licitante, cumpliendo como
minimo con lo siguiente:

7.1 Actividades Asistenciales Del Técnico Para Los Procedimientos Para Minima Invasién
» Previo al procedimiento
EI TECNICO debera presentarse:

e Turno matutino a las 7:30 a 14:00 hrs.

e Turno vespertino a las 13:30 a 20:00 hrs. En este horario debera coordinarse con el Jefe de
Servicio o el servidor publico que se designe en sustitucién de éste, para definir el horario de
enlace.

e Turno nocturno a las 19:30 a las 8:00 hrs. se debera coordinar con los jefes de servicio, en caso
de que este horario este considerado en el servicio y Unidad asignada.

. Debiendo el proveedor designar un TECNICO por cada dos torres laparoscépicas o
endoscépicas en horario diurno y un técnico en horario nocturno (a necesidades de la Unidad
Médica de que se trate).
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Las urgencias seran atendidas por el proveedor con guardias o telecomunicaciones conforme
a un acuerdo mutuo,

Debera entregar y tener listos 30 (treinta) minutos antes de cada procedimiento, el equipo,
los accesorios, los bienes de consumo e instrumental estériles, completos, requeridos y
contratados para cada procedimiento.

Durante el procedimiento.

Observacién activa del éptimo funcionamiento de los elementos descritos.
Asistencia técnica al médico con respecto a la provisién de insumos.

Posterior al procedimiento.

Es obligacién del TECNICO la Limpieza del set de instrumental y equipo.

Entregar limpio y ensamblado el set de instrumental al 4rea de C.E.Y.E., quien serd
responsable de llevar a cabo el proceso de esterilizacién.

Recolectara los desechos de sus consumibles que se generen durante el procedimiento y
depositarlos en los contenedores sefalados por el Instituto, el producto final de estos
desechos debe de ser manejado por el personal del Institute de acuerdo con la NOM 087-
ECOL-S5A1-2002 Manejo de Residuos Peligrosos y Biolégico Infecciosos. El Técnico debe
verificar la disposicién final de estos desechos. Los mecanismos de destruccién para aguellos
bienes de consumo que asf lo requieran seran los indicados por el fabricante.

El Técnico designado por la empresa serd el responsable del resguardo de equipos,
instrumental, accesorios y bienes de Consumo Bésicos y Complementarios.

Es obligacién del TECNICO solicitar los sets de instrumental esterilizado a la Central de
Esterilizacion de Equipos de la Unidad y entregarlo 30 min antes para los procedimientos
segun la programacion quirdrgica.

En el caso de los endoscopios se realizara el siguiente procedimiento:

Realizar lavado mecénico o automiatico de los endoscopios con base en la gufa del fabricante,
después de cada procedimiento llevado a cabo en el paciente (siendo decisién del licitante
adjudicado la utilizacién de lavado mecdnico o automatizado), dichos procesos deben
realizarse con apego a la NOM-045-55A2-2005 Para la Vigilancia Epidemiolégica, Prevencién y
Control de las Infecciones Nosocomiales.

Todos los endoscopios empleados durante el procedimiento de atencién del paciente
deberan ser sometidos a un proceso de desinfeccién de alto nivel (DAN) o de esterilizacion,
que garantice la asepsia de estos en apego al FORMATO T25 Manual de Desinfeccién de Alto
Nivel (DAN), para evitar infecciones nosocomiales cruzadas, conforme a la NOM-045-SSA2-
2005 Para la Vigilancia Epidemiolégica, Prevencién y Control de las Infecciones Nosocomiales,
numerales 6.23,10.6.6.4 y 10.6.7.5.

El TECNICO deberé apegarse a los lineamientos que marque el Comité de Infecciones de la
unidad con base en la NOM-045-SSA2-2005 para el Control y Prevencién de Infecciones
Nosocomiales en los numerales 10.2, 10.6.11, 10.6.1.6, 10.6.6.1, 10.6.6.4, 10.6.6.5,10.6.7, 10.6.7.5,
10.6.1.6. Este proceso es susceptible de supervisién por parte del Instituto, las cuales se llevaran
a cabo hasta en dos ocasiones por mes, sin previo aviso.

7.2 ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS DEL TECNICO PARA LOS PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION.

a) Elaborar carpeta técnica que contenga la cartera de servicios de la Unidad Médica.
b) Entregar y dar a conocer al personal médico; el equipo, el instrumental y los bienes de

consumo contratados por procedimiento (durante la transferencia de conocimientos).
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c) El Jefe de Servicio o el servidor publico que se designe en sustitucién de éste, permitira el
acceso al TECNICO asignado a la programacién de procedimientos, para coadyuvar en la
elaboracién del plan de suministro y asegurar el abasto oportuno de los bienes de consumo
requeridos.

Recabar al término de cada procedimiento; nombre, matricula y firma autégrafa del médico,
que realizé el procedimiento, para el visto bueno del tipo de procedimiento realizado y los
bienes de consumo utilizados conforme al FORMATO Ti4 REPORTE INDIVIDUAL DE
PROCEDIMIENTOS Y BIENES DE CONSUMO COMPLEMENTARIOS.

Llenar el FORMATO T14 REPORTE INDIVIDUAL DE PROCEDIMIENTOS Y BIENES DE CONSUMO
COMPLEMENTARIOS, el cual deberé ser recabado al término de cada procedimiento realizado,
debidamente firmado por el médico que realizé el procedimiento, con la autorizacién del Jefe
del Servicio para su facturacién mensual.

f) Generar el Reporte Mensual (a detalle), conforme al FORMATO T15 REPORTE MENSUAL DE
PROCEDIMIENTOS Y BIENES DE CONSUMO UTILIZADOS, en el que integrara la informacién de
los Reportes Individuales de los procedimientos realizados y bienes de consumo
complementarios utilizados,

Registrar y complementar en el FORMATO T26 “Control de Productividad, Bienes Basicos y
Bienes de Consumo Complementarios los procedimientos realizados y los bienes de consumo
utilizados (concentrado general) durante los procedimientos de Minima Invasién, y enviarlo
dentro de los 5 dias previos al dia ultimo de cada mes, reportando los procedimientos
realizados del dia 26 del mes anterior al dia 25 del mes corriente, validados por el Jefe de
Servicio o el servidor publico que se designe en sustitucién de éste, de Cirugia o Jefe de
Divisién.

d

=)

e}

El técnico designado por El licitante a cada unidad médica realizara exclusivamente actividades
de ASISTENCIA TECNICA al personal de salud y NO DE TIPO ASISTENCIAL AL PACIENTE.

7.3. SUPERVISOR DE OPERACION.

El proveedor podré designar un SUPERVISOR DE OPERACION
El SUPERVISOR DE OPERACION, tendra bajo su responsabilidad:

a) Verificara el cumplimiento de las actividades del o los técnicos asignados a la Unidad Médica.
b) Atendera las dudas de los usuarios.

c) Apoyara junto el buen desempefio del servicio ofertado.

d) Evitard el desabasto de bienes de consumo.

El SUPERVISOR DE OPERACION debera acudir a la unidad como minimo una vez por semana
para verificar en forma presencial y aleatoria, el cumplimiento del horario laboral del TECNICO en
las salas de cirugia o endoscopia para el inicio oportuno de los procedimientos.

Asi mismo, debera presentarse con el Jefe de Servicio o el servidor publico que se designe en
sustitucién de éste, en cada visita de supervisién a fin de dar seguimiento al cumplimiento de la
calidad del servicio y en caso de encontrar desviaciones, realizar las acciones preventivas o
correctivas correspondientes para mejorar el servicio.

Para dejar constancia del control de lo antes mencionado, lo registrara en una bitacora de visitas y
cumplimiento del servicio médico integral, que ademas de su firma, debera ser el Jefe de Servicio
o el servidor publico que se designe en sustitucién de éste, de la Unidad Médica o el que se
designe por la unidad en sustitucién.
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*El supervisor de operacién administrativa no forma parte de la evaluacién curricular ya que su
funcion no esta directamente relacionada con el manejo de equipos o asistencial al médico o
personal del Instituto durante un procedimiento.

El licitante adjudicado deberd supervisar la instalacién y puesta a punto de los equipos
solicitados para la prestacién del servicio objeto de esta licitacién. Asi mismo supervisara los
mantenimientos preventivos y correctivos que se requieran para garantizar la continuidad de la
prestacion del servicio en éptimas condiciones.
A fin de dar seguimiento al programa de mantenimiento preventivo del equipo médico de Minima Invasién
establecido en el punto 6 que antecede, el Instituto llevara a cabo el control a través de la bitdcora de
mantenimiento preventivo y correctivo, FORMATO T5 REPORTE DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE LOS
EQUIPOS MEDICOS E INSTRUMENTAL, lo mismo haré cuando se lleven a cabo los mantenimientos correctivos
FORMATO T6 REPORTE DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO DE LOS EQUIPOS MEDICOS E INSTRUMENTAL. La
bitdcora serd firmada por el técnico profesional capacitado responsable de la supervisién de los
mantenimientos, el jefe de Cirugia o endoscopia y el jefe de conservacién de la unidad médica.
La Asignacién del supervisor de operaciones sera al menos uno por cada diez Hospitales, que cuente con
conocimientos en dreas administrativas a nivel profesional de al menos un afio en el manejo de servicios
iguales o similares al de la presente contratacién, si la partida adjudicada tuviese menos de 10 Unidades
Hospitalarias tendra que ser al menos uno por partida.

7.4 APOYO A LA OPERACION

Con el fin de hacer eficiente la prestacién del Servicio Médico Integral y facilitar al Instituto su verificacién
durante la vigencia del contrato, el licitante:

I Debera permitir, en cualquier momento, al personal del Instituto el acceso para verificar las
condiciones de la prestacién del servicio.

1. El licitante adjudicado debera proporcionar nimero telefénico y correo electrénico a cada una de las
unidades médicas del Instituto contenidas en la partida adjudicada dentro del dia 07(SIETE) natural
a partir de la notificacién del fallo en concordancia al curriculum de sus técnicos presentados
durante la evaluacién de propuestas, para notificar las incidencias generadas en la prestacién del
servicio, con motivo las fallas en el equipo médico, en el instrumental y todo lo que compete a los
bienes de consumo, asi como de las deficiencias en la asistencia técnica, otorgando un nuimero de
folio a cada una de las incidencias reportadas para su seguimiento, mismo que debera consignarse
en el Reporte de Incidencias, FORMATO T16 Reporte de incidencias.

1. En caso de existir cambios, en el nimero telefénico y correo electrénico, éstos seran notificados por
escrito a la Unidad Médica que afecte el cambio, en un plazo no mayor a 24 (veinticuatro) horas,
debiendo recabar el acuse de recibo correspondiente, remitiendo de inmediato copia del referido
acuse al Administrador del Contrato.

8. TRANSFERENCIA DEL CONOCIMIENTO.

Es la capacitacién al personal del Instituto para el uso de los equipos médicos, instrumental y manejo de los
insumos en general.

La Transferencia de conocimiento seréa coordinada y supervisada por el Jefe de Servicio o el servidor publico
que se designe en sustitucion de éste, y serd el responsable de proporcionar la lista del personal a capacitar al
Administrador del Contrato proporcionara dentro de los 5 ( cinco) dias naturales después de la notificacién
del fallo, lista del personal que serd capacitado, considerando que se dar4 en las instalaciones de las Unidades
Médicas, para que el proveedor con base a esta informacién proceda a ejecutar el programa de transferencia
del conocimiento presentado en el plan de trabajo durante su evaluacién, utilizando el FORMATO T8
“Programa Transferencia del Conocimiento”, que debera entregar dentro de los 07 (SIETE) dias naturales
después de la notificacién del fallo al Administrador del Contrato.
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El programa de transferencia del conocimiento deberd considerar transferencia previa al inicio de los
servicios y continua durante la vigencia del contrato, para el uso y manejo de los equipos médicos, el
instrumental, los accesorios y del adecuado uso de los bienes de consumo, el cual deberd ser autorizado por
el Jefe de Servicio, con el Visto Bueno del Director y avalado por el Administrador del Contrato, dando a
conocer los contenidos y requerimientos de la Unidad Médica adjudicada mediante el Formato T27
“Informacién de los Contenidos y Requerimientos de la Unidad Médica Asignada a Proporcionar en el SMI
para PMI".

Es preciso sefialar que el Instituto, podrd ajustar la lista de participantes, con 5 (cinco) dias naturales de
anticipacion a la fecha de su realizacién conforme a la notificacidon que por escrito realice el Jefe de Servicio, a
través del Administrador del Contrato al proveedor.

El control del Registro de Asistencia se realizard mediante el formato contenido en el FORMATO T9 “Registro
de asistencia de la transferencia del conocimiento”, el cual serd avalado por el Jefe de Servicio o el servidor
publico que se designe en sustitucién de éste, o Divisionario de Cirugia o Endoscopia, al término de cada
evento, quien la entregara al Administrador del Contrato.

Al término de la Transferencia del conocimiento el proveedor extenderd constancia con las firmas del
Instituto y del proveedor.

Transferencia técnica inicial. Esta capacitacion técnica debera otorgarse una vez que ya se tengan los equipos,
instrumental e insumos en la unidad por lo que debera ser a los 07(SIETE) dias naturales a partir DE La
notificacién del fallo..

Transferencia técnica continda (del manejo de los equipos o innovacién de bienes de consumo). Se debera
considerar su realizacién por lo menos una vez cada seis meses, hasta tener la totalidad del Personal Médico,
cuya coordinacién y supervisién estara a cargo del Jefe de Servicio o el servidor publico que se designe en
sustitucion de éste, o Divisionario de Cirugia o Endoscopia y sera a peticién por escrito de este.

9. CONTROL DE PRODUCTIVIDAD.

Conciliar y validar los procedimientos realizados y los bienes de consumo complementario utilizados.

El Jefe o Encargado del Servicio y el proveedor conciliaran los procedimientos y bienes de consumo
complementario utilizados durante los procedimientos. La productividad a tomar en cuenta para la
conciliacién serd a partir del dia 26 del mes anterior y hasta el dia 25 del mes vigente a facturar, La
conciliacién deberd aprobarse a mas tardar el Ultimo dia habil del mes a facturar y deberd firmarse por el
técnico en sitio, supervisor de operaciones y firma del auxiliar del contrato (Jefe o Encargado del Servicio
Médico).

Con el resultado de esta conciliacién el proveedor elaborard el FORMATO T26 “CONTROL DE
PRODUCTIVIDAD" en el que se detallarén individualmente los procedimientos y bienes de consumo
complementario susceptibles de pago, el cual debera ser validado por el Jefe de Servicio o Encargado.

Ademas, enviard el FORMATO T26, durante los primeros 5 dias habiles de cada mes, en formato Excel editable
y PDF (escaneado con las firmas) a los directores de cada unidad médica, y administradores, administrador de
contrato. Victor.luna@imss.gob.mx, gerardo.gamez@imss.gob.mx, victor.valdespino@imss.gob.mx;
teresa.chulines@imss.gob.mx

De igual manera, debera entregar a la Unidad Médica en fisico y en archive electrénico de manera mensual,
como sustento de la productividad realizada mensualmente.
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El reporte deberd contener minimamente la siguiente informacion:

Clave OOAD (con base al Anexo T1),

OOAD (con base al Anexo T1),

Clave Presupuestal (con base al Anexo T1),

Tipo (con base al Anexo T1),

Numero (con base al Anexo T1),

Localidad (con base al Anexo T),

NSS paciente,

Nombre(s) paciente,

Apellido paterno paciente,

10. Apellido materno paciente,

1. Fecha de realizacién del procedimiento (dd/mm/aaaa),
12. Clave procedimiento/bcc (con base al Anexo Tl),
13. Procedimiento/bcc (con base al Anexo Tl),

14. Cantidad,

15. Precio unitario

CONO NN WN

10. BITACORA DE INCIDENCIAS.

Los lunes de cada semana, antes de las 12:00 horas. El proveedor debera reportar las incidencias presentadas
por los jefes de servicio, de la semana previa inmediata, durante la vigencia del contrato conforme al
FORMATO T16 “Reporte de incidencias”, y en paralelo enviarlo via correo electrénico al Administrador del
Contrato.

Muestras para Pruebas: No se solicitan antes de la prestacién del servicio, en el caso que durante la prestacion
del servicio se presente reiterativamente en mas de dos ocasiones una incidencia de fallo con un Equipo,
Instrumental o Bien de consumo bdasico o complementario, se deberd documentar, con el soporte de lo
solicitado en el FORMATO T16 “Reporte de incidencias”, ( marcas, modelo, fecha de fabricacién, lotes etc.),
Podrén ser requeridas piezas o muestras para envio a la Coordinacién de Control Técnico de Insumos (COCTI)
que deberan entregarse dentro del plazo de no més de 48 horas una vez llenado el Reporte de Incidencias y
notificado al proveedor de la(s) fallas, su costo lo absorbera el proveedor.

Con fundamento en el Articulo 39 Fraccién VIII dltimo péarrafo del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, el Instituto se reserva el derecho de autentificar los
documentos presentados en cualquier momento.

(EL LICITANTE HARA PROPIO EL ANEXO TECNICO, mediante su transcripciéon en papel membretado de la
empresa para su presentacién en archivo digital WORD editable y PDF no modificable, con firma autégrafa del
representante legal como parte de su propuesta técnica).

Lugar. a___de

NORMAS: OFICIAL MEXICANA, ESTANDAR (ANTES MEXICANA), INTERNACIONAL, DE
REFERENCIA O ESPECIFICACION TECNICA, QUE RESULTE APLICABLE O EL REGISTRO
SANITARIO CORRESPONDIENTE.

Para esta contratacién, en concordancia con los articulo 29 fraccién Il de la LAASSP y los articulos 31,

32 y 39 fraccion Il, inciso d) y fraccién VI, inciso c) del RLAASSP, no se solicitara copia simple del
certificado emitido por un organismo de certificacién acreditado por la EMA de las Normas: Oficial
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Mexicana, Estandar, Internacional, de Referencia o Especificacién Técnica aplicable u organismos de
certificacién o Laboratorios de Prueba acreditados.

{
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ANEXO 6 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00
TERMINOS Y CONDICIONES.

-

@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
I JEFATURA DE SERVICIOS DE PRESTACIONES MEDICAS

AN ¥ RIARAAD AL

1. TERMINOS Y CONDICIONES
Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasion endoscopia (SMI para PMI), clave CUCOP
33900012, de conformidad con lo siguiente:”

1. OBJETIVO GENERAL DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.
El Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasion, en adelante sélo se mencionara como
SMI para PMI_PAQUETE 2 endoscopia tiene como objetivo proveer al Instituto Mexicano del Seguro Social
de equipo, instrumental, bienes de consumo de vanguardia y de personal técnico, necesario para la
realizacion de los procedimientos quirirgicos o endoscopicos, Colonoscopia con toma de biopsia adulto,
Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes no variceales pediatrica.

Con este SMI para PMI se busca resolver los problemas de salud en la poblacién derechohabiente y dar una
solucion terapéutica mas eficiente al abordaje quirtrgico diferente al acceso tradicional convencional, abierto e
invasivo, resultando ser menos agresivo. El objetivo terapéutico es reducir el tiempo que permita al paciente
incorporarse a sus actividades laborales prontamente y al Instituto, le permite disminuir dias estancia
hospitalaria e incapacidades.

1.1 TIPO Y VIGENCIA DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.
1.1.1 Tipo de contratacién.

ABIERTO

La contratacién sera hara mediante contrato abierto, conforme los términos establecidos en el articulo 66 y 68
de la LAASSP, asi como de los articulos 81 y 85 del RLAASSP. Se tomara como base el presupuesto
autorizado en la certificacion presupuestal, que la entrega, recepcion de lo establecido en dicho contrato y
pago del servicio prestado se realizara en el Area de Tramite de Erogaciones ubicada segun corresponde en
el OOAD.

El nimero de procedimientos establecidos en los minimos y maximos contenidos en el Anexo T1
“Requerimientos de SMI para 2025", seran solamente referenciales.

La determinacion del nimero y tipo de procedimientos asignados en el ANEXO T1 “Requerimientos de SMI
para PMI" asi como en el ANEXO T4 “Catalogo de Bienes de Consumo de SMI para PMI”, es de tipo
enunciativo, mas no es limitativo, siempre que se respete el presupuesto asignado.

EJERCICIOS FISCALES QUE ABARCARA LA CONTRATACION

La contratacién inicamente abarcara el ejercicio fiscal 2025,

El nimero de procedimientos establecidos en los minimos y maximos contenidos en el Anexo T1
“Requerimientos de SMI para 2025", seran solamente referenciales; se tomara como base el presupuesto
maximo autorizado.

La determinacién del nimero y tipo de procedimientos asignados en el ANEXO T1 “Requerimientos de SMI
para PMI" asi como en el ANEXO T4 “Catalogo de Bienes de Consumo de SMI para PMI", es de tipo
enunciativo, mas no es limitativo, siempre que se respete el presupuesto asignado.

CONDICION DE PRECIOS

Precios fijos
Con base en el articulo 65 de la LAASSP, los precios seran fijos durante la vigencia del contrato y no estaran
sujetos a decrementos o incrementos.

El nimero de procedimientos establecidos en los minimos y maximos contenidos en el Anexo T1
“Requerimientos de SMI para 2025", seran solamente referenciales; se tomara como base el presupuesto
méximo autorizado.
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La determinacion del nimero y tipo de procedimientos asignados en el ANEXO T1 "Requerimientos de SMI
para PMI" asi como en el ANEXO T4 “Catalogo de Bienes de Consumo de SMI para PMI", es de tipo
enunciativo, mas no es limitativo, siempre que se respete el presupuesto asignado.

1.1.1

a)

VIGENCIA Y PLAZO DEL SERVICIO.

Vigencia de la contratacién:

Conforme el articulo 62 y articulo 67 primer parrafo de la LAASSP la vigencia del contrato sera a partir de la
fecha de la notificacién de la adjudicacion del contrato hasta el 30 de junio 2025.

b)

c)

Seréa a partir del dia 07 (siete) natural a partir de la notificacién de la adjudicacion del contrato. El licitante
adjudicado se obliga dentro del término de 10(diez) dias habiles a partir de la emision y notificacion de la
adjudicacion del contrato , previo a la firma del contrato a presentar la documentacion en fisico requerida por
el Instituto, del Personal técnico, Equipo y Bienes de consumo basicos y complementarios contenidos en el
presente documento y Anexo técnico.

Plazo de la entrega del bien:

Se contara con un plazo maximo de 07_dias naturales a partir de la emisién y notificacion de
la adjudicacion del contrato correspondiente para la instalacién, puesta a punto de los
equipos médicos y de 07_dias naturales a partir de la notificacién de la adjudicacion del
contrato para el Instrumental y bienes de consumo basico y complementario que seran
entregados con base a lo establecido en los términos y condiciones, el anexo técnico y demas
documentos que forman parte de la presente planeacion.

Nota: En caso de que el licitante esté en posibilidad de dar inicio antes del vencimiento del plazo de
07(siete) dias naturales podra hacerlo, previa coordinacién y corresponsabilidad con el
administrador del contrato y los auxiliares del mismo de cada OOAD de manera que el SMI para
PMI, se otorgue ininterrumpidamente a la derechohabiencia.

Inicio para la prestacion del Servicio:

2. LUGAR Y CONDICIONES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO.
a)

b)

c)

d

e)

-

Los Equipos Médicos, Instrumental y Bienes de Consumo Bésicos y Complementarios deberan
entregarse en el area que indique el Director de la Unidad o quien este designe, segln la
distribucion y el directorio establecido en el ANEXO T11 Distribucién de Equipo e Instrumental del
SMI para PMI y el requerimiento sefialado en el ANEXO T1 “Requerimiento del SMI para PMI”
atendiendo el directorio de las unidades médicas del ANEXO T12 “Catalogo de Unidades
Médicas con SMI para PMI”.
Seré responsabilidad del proveedor realizar por su cuenta las maniobras de carga y descarga de
los equipos médicos y bienes de consumo e instrumental quirtrgico al lugar de entrega e instalacion
que determine el Instituto; sin costo adicional para el Instituto.
La transportacién y resguardos de los equipos, el instrumental y los bienes de consumo, se hara
por cuenta exclusiva del proveedor designado para prestar el servicio y sera el responsable del
aseguramiento de los equipos y material quirirgico desde su transportacion, recepcion, entrega
e instalacién de los equipos y hasta que finalice la prestacion del servicio en las unidades médicas,
sin costo adicional para el Instituto.
Por necesidades (siniestros o reubicacién por emergencia sanitaria) del OOAD y sin obligacion
adicional para ésta, previo acuerdo de las partes, se podra modificar el lugar en donde se instalen
los equipos y entrega del instrumental y los bienes de consumo, dentro del mismo OOAD estatal ,
durante la prestacién del servicio para lo cual debera también renombrar “Formatos de SMI para
PMI” con la nueva Unidad destino.

El responsable de la recepcion en el servicio de los equipos médicos, instrumental y bienes de
consumo, sera el Jefe de Conservacion de la Unidad, Jefe de Servicio de Cirugia o Coordinador
Clinico o Administrador de la unidad Médica o en su caso la persona que designe el Instituto en el
OOAD, en su ausencia. Para la recepcion del

equipo médico en el servicio, debera utilizar el Formato 7 “Entrega/Recepcion de equipos”, asimismo, la
aceptacién del instrumental entregado debera cotejarse con el Formato T7.1 “Relacién de sets de
instrumental aceptados” y por ultimo, la entrega semanal en la dotacién de los bienes de consumo, debera
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realizarse por medio del FORMATO T13 y T18 “Control semanal de dotacién de bienes de consumo
basicos y complementarios” respectivamente.

Es importante sefialar que el licitante debera apegarse a los tiempos y plazos establecidos en el desarrollo de
los presentes Términos y Condiciones y Anexo Técnico como parte integrante de la Solicitud de cotizacién el
cual hara suyo para su presentacion como parte de su Propuesta Técnica.

2. TIPO DE ABASTECIMIENTO.
Se adjudicara el 100% de la totalidad del requerimiento a un solo licitante por partida;

La partida consiste en el total de los procedimientos del OOAD Estatal, los cuales estan establecidos en el
en el ANEXO T1 “Requerimiento de SMI para PMI”, con la finalidad de que el licitante tenga una referencia
para la elaboracién de la propuesta y de la capacidad que se requiere para la prestacion del servicio. En
caso de que los licitantes no puedan participar en mas de una partida, no sera motivo de descalificacién.

Estos requerimientos contienen los Procedimientos, los cuales a su vez se clasifican por paquetes* de
bienes de consumo basicos de caracteristicas especificas dependiendo de las necesidades de la unidad
médica que se trate; asi mismo, los bienes de consumo complementarios se encuentran enlistados por
separado, tal como se detalla en el ANEXO T4 “Catalogo Bienes de Consumo de SMI para PMI". Por
tanto, la documentacion contenida en su propuesta solo tendra que acreditar los bienes de consumo basico y
complementario que se requieran segun los procedimientos solicitados por el OOAD de la partida de su
interés.

La conformacién del "Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasién” (SMI para PMI) se
contempla un procedimientos , como se muestra en la siguiente tabla:

SMI PARA PMI CONFORMADO PARTIDAS
Paquete 2: Endoscopias del Aparato Respiratorio y Digestivo. 1

Los licitantes, para la presentacion de sus proposiciones deberan ajustarse estrictamente a los requisitos y
especificaciones previstas en los anexos técnicos contenidos en este documento, describiendo en forma
amplia y detallada las caracteristicas del servicio que se esta ofertando.

La Conciliacién de los procedimientos efectivamente realizados debera ser presentada anexo a la factura
respectiva para el tramite del pago correspondiente.

La Primera dotacién de bienes de consumo correspondera al consumo estimado por el Jefe de Servicio de la
sala de Cirugia, de 7 dias habiles de la Unidad Médica, la cual debera ser a mas tardar el dia 07 (siete)
natural, contados a partir del dia siguiente a la notificacion y emision de la adjudicacion del contrato .

Asimismo, el licitante debera contar en su empresa con un inventario de Bienes de Consumo correspondiente
a 7(siete) dias habiles de consumo méaximo de las partidas adjudicadas, a fin de poder atender cualquier
eventualidad que se presente durante la vigencia de la prestacion del servicio.

3.1 Equipo Médico Itinerante

Equipo Médico Itinerante, entendiéndose como aquel equipo que puede ofertar el licitante y que tiene la
posibilidad de trasladarlo entre las unidades médicas que se encuentren en el OOAD, siempre y cuando se
encuentren dentro de la misma ciudad, y que por razones de baja productividad o de apoyo para la
realizacién de jornadas médicas de atencion quirurgica, sea necesario trasladarse o moverse a otra sede, sin
necesidad de que se encuentre permanentemente en una sola unidad médica, segun el equipo médico que
se tenga

NumeralVF Equipo
Torre de visualizacién endoscépica de alta especialidad para tubo digestivo adulto que incluye:
11 un videogastroscopio, un videocolonoscopio, un videoduodenoscopio terapéutico y unidad de
electrocirugia con coagulacién de argén.
9 531.447.0120 Videogastroscopio (adulto/pediatrico).
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10 531.217.0235 Videocolonoscopio.

12 531.316.0094 Videoduodenoscopio terapéutico.

13 531.328.0165 Unidad de electrocirugia con coagulacion de argén (adulto/pediatrico).

16 SCCQ To(re para endo§copfa avanzada de_aparato respiratorio adulto, que incluye: torre de
visualizacién endoscépica y un broncoscopio.

17 531.146.1544 Videobroncoscopio.

En su propuesta técnica, los licitantes deberan presentar las marcas y modelos de los equipos médicos que
utilizaran para la prestacion del servicio, para su evaluacién en el FORMATO T21 “PROPUESTA PARA
EVALUACION TECNICA/DOCUMENTAL” (presentar formato en PDF y Excel editable).

El licitante debera entregar los manuales de usuario en idioma espafiol, y los cuales deberan corresponder
con el equipo médico que es aceptado en el presente proyecto de planeacién , de acuerdo a la Unidad
Médica y partida correspondiente, relacionada en el FORMATO T17 “RELACION DE MARCAS Y
MODELOS DEL EQUIPO MEDICO”.

Cabe mencionar que no se aceptaran propuestas de equipos correspondientes a saldos o remanentes que
ostenten las leyendas “Only Export”’ ni “Only Investigation”, equipos descontinuados o en estado de
obsolescencia o cuyo uso no se autorice en el pais de origen, que cuenten con alertas sanitarias o avisos por
parte de las Autoridades Sanitarias en México (COFEPRIS), Estados Unidos (FDA) y la Comunidad
Econémica Europea (CE), incluyendo la de aquellos paises con los cuales México tiene un Tratado de Libre
Comercio.

Visita a las instalaciones institucionales.

El licitante de manera optativa podra visitar las unidades médicas que participen en el presente
servicio integral, a efecto de verificar el lugar y el espacio que la unidad médica les asignaréa para la
guarda y custodia de los equipos médicos, instrumental, bienes de consumo e insumos que se
requieren para la prestacion del servicio; asi mismo, identificara y determinara la pertinencia o no, de
realizar adecuaciones al area que se le asigne. Se precisa que el no llevar a cabo esta visita a las
Instalaciones Institucionales no sera motivo de descalificacion. Dicha visita podra realizarla a
partir del dia habil siguiente a la publicacién de la solicitud de cotizacién y hasta dos dias
habiles previo a la Junta de Aclaraciones pudiendo acudir a las Unidades Médicas, previa “Solicitud
de Cita" concertada a través del Director de la Unidad Médica o el personal que este designe en la
OOAD, El licitante que haya realizado la visita a las instalaciones institucionales, debera elaborar
Constancia de esta visita la cual debera integrarla como parte de su propuesta técnica, en una hoja
de papel membretado del propio licitante, la cual debera contener sello de la unidad médica y sera
firmada por el personal técnico y representante legal del licitante asi como por personal de
Conservacion, Jefe o Encargado del Servicio de Cirugia y Director de la unidad médica, debiéndose
incluir el nombre, cargo, matricula y la firma autégrafa de los servidores publicos de la OOAD.

De la visita a Sitio. El instituto, por conducto del jefe o Encargado del Servicio de Cirugia y/o
Endoscopia, ser4 el responsable por parte del Instituto de identificar y mostrar el area fisica dentro
de la Unidad Médica en donde se proporcionara el SMI para PMI. Para ello proporcionara las
facilidades e informacion necesaria a los licitantes, con el propésito de que estos identifiquen las
areas fisicas que sean convenientes para la instalacion de los equipos y el resto de material
quirdrgico que es necesario para el funcionamiento y la operacion adecuada del SMI para PMI, y
bienes de consumo complementarios, condiciones y necesidades que deben considerar para la
optima prestacion del servicio, En un horario comprendido entre las 09:30 a.m. hasta las 14:00
horas, lunes a viernes, podra realizar esta visita a sitio, previa cita concertada. En el Anexo T12"
Catalogo de Unidades Médicas de SMI para PMI") encontrara las direcciones y teléfonos de las
Unidades Médicas para poder concertar la Cita.

En caso de que, durante la visita a sitio por parte de los licitantes, no se encuentre disponible alguno
de los servidores publicos, antes mencionados, se permitira que la “Constancia de Visita a Sitio”,
pueda ser avalada por El Jefe de Servicio de Cirugia o el Director de la Unidad Médica. El personal
del Instituto intervendra nicamente en la identificacion y ubicacion del espacio en el que los equipos
y el material quirtrgico (instrumental y bienes de consumo), deberan ubicarse. Cabe sefalar que los
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gastos generados por el desarrollo de estas visitas correran a cuenta del licitante y no tendran
reembolso alguno por parte del Instituto.

En todos los casos, visite u opte por no realizar la visita a sitio, el licitante debera entregar en
su propuesta técnica FORMATO T31 “carta relativo a la obligacion del licitante , de realizar los
trabajos necesarios de adecuacién a las instalaciones de cada unidad médica que
corresponda”, en la cual especifique que se compromete a realizar las adecuaciones del area fisica,
para la instalacion de los equipos de Cirugia o Endoscopia y Bienes de Consumo Complementarios
y todo el material quirtrgico y de computo, condiciones y necesidades que deben considerar para la
optima prestacion del servicio, en la(s) Unidad(es) Médica(s) de las partidas en la(s) que participe.

Lo anterior servira al licitante para la elaboracion del “Proyecto de Instalacién Global de los
Equipos” en escrito libre, el cual debera contener la propuesta de las adecuaciones necesarias y
plazos de ejecucion de los trabajos, dentro de los 07 (siete) dias naturales arriba sefialados,
debiéndose integrar el documento a la Propuesta Técnica, para que sea considerado en el Formato
TO “Programa de Trabajo”.

Es importante sefialar que las dudas y aclaraciones que no puedan ser solventadas durante la
realizacion de la visita en las unidades médicas, seran contestadas durante la Junta de Aclaraciones
y no durante la visita a sitio. A fin de poner en igualdad de condiciones a todos los licitantes que
participen.

En la visita a sitio que en su caso decida realizar el licitante a las instalaciones institucionales,
debera llevar a cabo su formalizacion mediante la elaboraciéon de una Minuta de trabajo , misma
que debera ser firmada tanto por el personal de la unidad médica, involucrado, en la visita a sitio
como del propio licitante que realizé esta visita, conteniendo la Fecha, Hora de inicio y Hora de
Término, Conclusiones de la visita (adecuaciones al &rea), Nombres completos del personal
involucrado y que estuvieron presentes colocando su cargo o puesto directivo con el que participaron
y ademas para el personal del Instituto, debera incluir: Nombre, Cargo, Matricula y firma, asi como
los temas tratados, conforme a lo sefalado en el numeral 14 del “PROTOCOLO DE ACTUACION
EN MATERIA DE CONTRATACIONES PUBLICAS, OTORGAMIENTO Y PRORROGA DE
LICENCIAS, PERMISOS, AUTORIZACIONES Y CONCESIONES” publicado en el Diario Oficial de
la Federacion (DOF) 20 de agosto de 2015, y sus reformas de fechas de publicacién en el DOF el 19
de febrero de 2016 y el 28 de febrero 2017; para lo cual previamente el servidor publico del IMSS
debera realizar la invitacion con dos dias habiles previos al personal del Organo Interno de Control
(OIC), remitiéndole a este ultimo copia simple de la minuta que se levante del acto, en un plazo no
mayor a dos dias habiles para el Instituto, contados a partir de su formalizacién. Dicha minuta NO
servira de constancia de haber realizado la visita a las instalaciones de cada sitio que se visite, su fin
es el debido cumplimiento del protocolo sefialado. Cabe precisar que el personal de Conservacion
de la Unidad Médica, debera quedarse con una copia adicional de esta Minuta de Trabajo para
posteriormente hacerla llegar en su momento al Administrador del Contrato, en caso de que sea
asignada la partida correspondiente en el acto de la adjudicacion del contrato.

5 CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

Durante la prestacién del “Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasion” (SMI para PMI)

deberan de considerarse y ajustarse a los siguientes términos:
5.1 Cobro.

En el caso de llevarse a cabo, en el mismo evento, mas de un procedimiento de catalogo, se cobrara
solo el de mayor costo, siempre y cuando compartan los mismos Bienes de Consumo Basico (BCB) para
el abordaje y por separado los Bienes de Consumo Complementarios (BCC) que se hayan utilizado.
Para fines estadisticos el Técnico debera anotar en el FORMATO T14 “Reporte individual de
Procedimientos y de bienes de consumo complementarios”.

En el caso de Unidades con servicio pediatrico, se cobrara la clave que se haya utilizado segun
constitucion del paciente (peso y talla), no necesariamente por edad, pudiendo aplicar a claves de adulto
y pediatricas.

Si durante la prestacion del servicio, el médico le solicita al personal técnico del proveedor un bien de
consumo complementario y el proveedor no dispone del mismo, tendra que sustituirlo por otro que
cumpla con la misma funcion y calidad, y si el bien de consumo complementario sustituto tiene mayor
costo, se debera facturar con el costo del bien inicialmente solicitado. Esto debera registrarse en la hoja
de consumo respectiva y estar firmado por el médico y el personal técnico de la empresa, al finalizar
dicho procedimiento.
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5 CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO
Durante la prestacion del “Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasion” (SMI para PMI)
deberan de considerarse y ajustarse a los siguientes términos:

5.2

5.2
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Cobro.

En el caso de llevarse a cabo, en el mismo evento, mas de un procedimiento de catalogo, se cobrara
solo el de mayor costo, siempre y cuando compartan los mismos Bienes de Consumo Bésico (BCB) para
el abordaje y por separado los Bienes de Consumo Complementarios (BCC) que se hayan utilizado.
Para fines estadisticos el Técnico debera anotar en el FORMATO T14 “Reporte individual de
Procedimientos y de bienes de consumo complementarios”.

En el caso de Unidades con servicio pediatrico, se cobrara la clave que se haya utilizado segln
constitucion del paciente (peso y talla), no necesariamente por edad, pudiendo aplicar a claves de adulto
y pediatricas.

Si durante la prestacion del servicio, el médico le solicita al personal técnico del proveedor un bien de
consumo complementario y el proveedor no dispone del mismo, tendra que sustituirlo por otro que
cumpla con la misma funcién y calidad, y si el bien de consumo complementario sustituto tiene mayor
costo, se debera facturar con el costo del bien inicialmente solicitado. Esto debera registrarse en la hoja
de consumo respectiva y estar firmado por el médico y el personal técnico de la empresa, al finalizar
dicho procedimiento.

Modificaciones al contrato:

De conformidad con lo establecido en el articulo 74 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y Articulo 85 fraccién |V de su Reglamento, el Instituto podra celebrar por
escrito convenio modificatorio al contrato dentro de la vigencia del mismo.

5.2.1 Reasignacién de numero y tipo de procedimientos:

La determinacion del nimero y tipo de procedimientos asignados en el ANEXO T1 “Requerimientos de
SMI para PMI" asi como en el ANEXO T4 “Catalogo de Bienes de Consumo de SMI para PMI”, por
OOAD, es de tipo enunciativo, més no es limitativo, de tal manera que los OOAD, siempre gque se
respete el presupuesto asignado, Podran realizar los siguientes cambios*:

a) Para el caso de que las unidades médicas que por causas de: infraestructura, cambio de
adscripcion del personal y/o cambios en la demanda de atencién médica del derechohabiente,
podra realizar cambios en el tipo y numero de procedimientos mediante una redistribucion de
procedimientos en la misma unidad médica, asi como, asignaciéon de requerimientos entre las
unidades médicas de una misma OOAD.

En el caso de unidades médicas nuevas o que se encuentran préximas a su apertura, que cuenten
con asignacién de presupuesto y por tanto de requerimientos, si por causas ajenas a la misma no
se encuentran habilitadas en el momento del inicio del Servicio Médico Integral, estos
procedimientos y presupuesto se podran reasignar a unidades médicas del mismo OOAD.

b)

=

*La reasignacion podra realizarse mediante la celebracion de convenios modificatorios para incluir
Unidades Médicas que no estan dentro de la adjudicacion del servicio pero pertenezcan a una
OOAD que esté considerada dentro del requerimiento._Para tal efecto deberan elaborar una minuta
de acuerdos firmada y rubricada por todas las partes involucradas proveedor y servidores puiblicos
del instituto (administrador y auxiliar de contrato de las sedes), debiendo enviar copia de
conocimiento de la minuta a la Coordinacion de Planeacion de Servicios Médicos de Apoyo.

Sustitucién de equipo médico y bienes de consumo:

Si durante la prestacién del servicio, el médico le solicita al personal técnico del proveedor un bien de
consumo complementario y este no dispone del mismo, tendra que substituirlo por otro que cumpla con
la misma funcion y si el bien de consumo complementario substituto tiene mayor costo, se debera
facturar con el costo del bien inicialmente solicitado. Esto debera registrarse en la hoja de consumo
respectiva y estar firmado por el médico y el personal técnico de la empresa, al finalizar dicho
procedimiento.
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Si el equipo médico, instrumental y bienes de consumo con los que el proveedor proporciona el
servicio no cumplen con la funcionalidad requerida, en el transcurso del contrato, éstos deberan ser
sustituidos, con conocimiento entre las partes (administrador del contrato y licitante).
Para lo cual, debera cambiarse por otro que cumpla con todas y cada una de las especificaciones
técnicas pertinentes, iguales al que dio origen a la prestacion del servicio, en un término de cinco (5)
dias habiles posteriores a la notificacién, presentando la documentacién correspondiente a los
registros sanitarios.
El proveedor debera proporcionar los nimeros telefénicos y el correo electrénico del personal, en cada
una de las unidades médicas del Instituto en las cuales haya sido adjudicado, conforme ANEXO T12
“Catalogo de Unidades Médicas con SMI para PMI”.
Con el fin de que se registren los reportes en las fallas de los equipos médicos, problemas con el
instrumental y deficiencias con el abasto de bienes de consumo, por citar algunos ejemplos.
Asi como por el reporte de fallas en la asistencia técnica en las unidades médicas.
En caso de existir cambios en la numeracion de algtn de los teléfonos proporcionados y los correos
electrénicos, éstos seran notificados por escrito a los Jefes de Servicio de la Unidad Médica, en un
plazo no mayor a 24 (veinticuatro) horas.
5.4 Informacién de los Contenidos y Requerimientos:
Como parte del servicio, el licitante debera informar a las unidades médicas asignadas el contenido de su
servicio especifico, al area operativa: Cirujanos de las diferentes especialidades y Endoscopistas, cuales
equipos médicos, bienes de consumo, tanto basicos como complementarios tienen asignados, debiendo tener
evidencia de esta informacion y en apego al FORMATO T27 “Informacién de los Contenidos y
Requerimientos de la Unidad Médica Asignada a Proporcionar en el SMI para PMI ” dentro de los dias
naturales 07 (siete) dias naturales posteriores a la emisién de la adjudicacion del contrato .
6. TERMINACION DEL CONTRATO:

El Administrador del Contrato de la OOAD, segun corresponda, sera el responsable de notificar al Proveedor
del servicio, de la fecha de terminacion de contrato y la del retiro de los equipos de su propiedad.

El Administrador del Contrato tendra la facultad de solicitar a la unidad médica la supervision de las
instalaciones al momento del retiro de los equipos y bienes del proveedor del servicio, para observar que no
exista un dafio voluntario o involuntario en el desarrollo de estas actividades y en apego a lo establecido en
las clausulas de terminacion del contrato.

La devolucién de las instalaciones por parte del Proveedor se hara constar en minuta de trabajo que levantara
el Administrador del contrato.
7. NIVELES DE SERVICIO.

El licitante adjudicado, durante la vigencia del contrato, debera cumplir con los niveles de servicio descritos a
continuacion:

CONCEPTO NIVELES DE SERVICIO

Entrega, instalacion, puesta en operacion y | Dentro de los 07 (siete) dias naturales contados a partir
resolucion de problemas de los equipos médicos | de la emision de la adjudicacion del contrato .

del SMI PARA PMI para la prestacion del servicio
de acuerdo a lo solicitado en el apartado. 3.
EQUIPO MEDICO del ANEXO TECNICO Y en el
APARTADO 4 LUGAR, PLAZO Y
CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL
SERVICIO de este documento.

Dotacion de los sets de instrumental descrito en | Debera ser el dia 07 (siete) natural después de la
el Anexo Técnico; apartado. 4. INSTRUMENTAL | adjudicacion del contrato .

y enumerados en el Anexo T3 “Instrumental de
SMI para PMI", por OOAD del ANEXO
TECNICO.

Primera dotaciéon de bienes de consumo | Debera ser el dia 07 (siete) naturales posteriores a la
correspondera al consumo estimado de 7(siete) | notificacion
dias habiles por OOAD.

Mantenimiento preventivo de los equipos | En los periodos contenidos en el Calendario del
médicos y del instrumental, remplazo del | Programa de Mantenimiento Preventivo de los Equipos
instrumental endoscopico. Médicos e Instrumental conforme a lo establecido en el
Anexo Técnico apartado 6. FORMATO T5 REPORTE DE
MANTENIMIENTO PREVENTIVO.
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CONCEPTO

NIVELES DE SERVICIO

Reporte de cumplimiento del cronograma de
Mantenimiento Preventivo de los Equipos
Médicos e Instrumental.

Segun lo sugiera en manual del fabricante si no esta
especificado serd cada 6(seis) meses o antes de ser
necesario, utilizando el FORMATO T5 REPORTE DE
MANTENIMIENTO PREVENTIVO, donde se consignan
observaciones (ejemplo “sin incidencia de fallas opasa a
mantenimiento correctivo”.

Reporte de Mantenimiento preventivo a detalle
por Equipo e Instrumental

Formato Libre del licitante en Bitacora de mantenimiento
tipo check List que debera contener a detalle el Reporte
individual en tipo Check List de puntos de revision por
equipo e Instrumental acorde a la marca y modelo.

Reporte de Mantenimiento correctivo de los
equipos médicos del SMI PARA PMI, y asistencia
técnica en términos del numeral 6.2
“MANTENIMIENTO CORRECTIVO" del Anexo
Técnico.

En un plazo méaximo de 48 (cuarenta y ocho) horas en
area metropolitana y 72 horas en areas rurales, contadas
a partir de la notificacion del reporte que el Instituto
realice via telefénica asi como por correo electrénico,
donde se asignard un numero de folio, utilizando el
FORMATO T6 REPORTE DE MANTENIMIENTO
CORRECTIVO.

Asistencia Técnica: debera proporcionar la
asistencia técnica, para el uso 6ptimo de los
equipos médicos, accesorios e instrumental y
bienes de consumo.

FORMATOS T 14 REPORTE INDIVIDUAL y T15
REPORTE MENSUAL.

Para el técnico de asistencia del SMI PARA PMI
con uso de endoscopios debera cumplir con el
Manual de Procedimientos del Proceso de
Desinfeccion de Alto Nivel y Esterilizacion para
los endoscopios.

FORMATO T25 Manual de Desinfeccién de Alto Nivel
(DAN).

Bien de consumo bésico y complementario con
defecto o falla.

La sustitucion inmediata por otro de iguales
caracteristicas a las requeridas

El proveedor entregara a través de sus técnicos
el instrumental y bienes de consumo, estériles y
completos. de acuerdo a lo solicitado en el Anexo
Técnico, en los apartados 6.3.1 ACTIVIDADES
ASISTENCIALES DEL TECNICO.

Debera entregar y tener listos 30 (treinta) minutos antes
de cada procedimiento.

Transferencia del conocimiento, descrito en el
Anexo Técnico apartado 8.

Debera ser a partir de que llegue el equipo a la unidad.

Reporte de productividad: El Licitante debera
generar un reporte en Excel y PDF firmado y
rubricado por el representante legal y el jefe de
Servicio mismo que debera entregar a la Unidad
Médica en fisico y en archivo electronico de
manera mensual, a la Coordinacién Técnica de
Servicios Médicos Indirectos via correo, como
sustento de la productividad realizada en el
periodo.

FORMATO T26 “Control de Productividad, Bienes
Béasicos y Bienes de Consumo Complementarios”,
entregara durante los primeros 5 dias posteriores al cierre
de cada mes calendario del servicio.

8. UNIDAD DE MEDIDA

La unidad de medida se refiere al Procedimiento efectivamente Realizados de acuerdo con el ANEXO T1

“Requerimiento de SMI para PMI”.

9. PENAS CONVENCIONALES Y/O DEDUCCIONES

En caso que “EL PROVEEDOR" incurra en atraso en el cumplimiento de las fechas pactadas para la entrega
de los bienes o prestacion de los servicios objeto del presente contrato, de conformidad con lo establecido en
el articulo 75 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP), "EL
INSTITUTO" por conducto del administrador del contrato aplicara la pena convencional de atraso sobre el
monto de los bienes no proporcionados o sobre la parte de los servicios no prestados, de conformidad con

este instrumento legal y sus respectivos anexos.
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Se aplicara una pena convencional por cada dia natural de atraso en el cumplimiento de las fechas
pactadas de entrega o de la prestacién del servicio, las que no excederan del monto de la garantia de
cumplimiento del contrato, y seran determinadas en funcion de los bienes o servicios no entregados o
prestados oportunamente en cada uno de los supuestos siguientes.

El Administrador del Contrato sera el responsable de calcular, aplicar y notificar al proveedor, las penas
convencionales. La pena convencional se calculara por el Administrador del Contrato, auxiliandose por el Jefe
de Servicio o Coordinador Clinico y Administrador de la Unidad Médica, quienes documentaron la incidencia o
incumplimiento por cada dia conforme a la siguiente Férmula:

Pca = %d x nda x vspa.

Doénde:

%d=porcentaje determinado en la Solicitud de Cotizacién , invitacién, cotizacion, contrato o pedido por cada
dia de atraso en el inicio de la prestacion del servicio.

Pca = pena convencional aplicable.

nda = nimero de dias de atraso.

vspa = valor de los servicios prestados con atraso, sin IVA.

La penalizacién se calculara a partir del dia siguiente en que concluya el plazo establecido para el
cumplimiento del concepto del servicio a sancionar, que deben realizarse previo al inicio de operacion.

En ninglin caso se debera de autorizar el pago de los servicios sino se ha determinado, calculado y
notificado al proveedor las penas convencionales aplicadas en términos de lo dispuesto en el
contrato, asi como su registro y validacién en el sistema PREI millenium.

En caso de existir alguna pena convencional se notificara mediante el FORMATO T15.1 “Notificacion de
Pena Convencional Aplicable”, al licitante resultado de la conciliacién realizada entre el FORMATO T15
“Reporte Mensual de procedimientos y bienes de consumo utilizados” y las hojas de trabajo diario,
realizados en el mes inmediato anterior.

La penalizacion se calcularé a partir del plazo establecido para el cumplimiento del concepto del servicio a
sancionar, que deben aplicarse bajo el principio de proporcionalidad, toda vez que si una parte de la
obligacién fue cumplida, la pena no puede ser aplicada por la totalidad del monto contratado y que deben de
realizarse previo al inicio de operacion, en ningin caso se debera autorizar el pago de los servicios si no se
ha determinado, calculado y notificado al licitante adjudicado las penas convencionales aplicadas en términos
de lo dispuesto en el contrato, asi como su registro y validacién en el Sistema PREI Millenium.

Responsable de
Responsable de | calcular, aplicar y
Concepto Unidad de Medida Penalizacién reportar el | notificar al
incumplimiento proveedor de la
Pena
Incumplimiento  en  la | Cuando exceda los 07 | 1 (uno) % de la | El Jefe de | Administrador del
entrega, instalacion, | (siete) dias naturales | cantidad Servicio/director/adminis | Contrato.
puesta en operacion de | a partir de la | establecida del | trador.
los equipos médicos. adjudicacion del | valor de la fianza,
contrato . por cada dia
natural de atraso,
por el servicio no
prestado
oportunamente.
Incumplimiento en  la | Cuando exceda los 07 | 1 (uno) % de la | El Jefe de | Administrador del
entrega inicial, del | (siete) dias naturales | cantidad Servicio/direct | Contrato.
instrumental médico para ad' dpaniré de dIaI esltablgci?afl del or/administrad
i adjudicacion el | valor de la fianza, or
o pye!‘sta enoperscian dol contrato . por cada dia
8senvicio; natural de atraso,
por el servicio no
prestado
oportunamente.
Incumplimiento  de  la | Cuando exceda los 07 | 1 (uno) % de la | El Jefe de | Administrador del
primera dotacién de | (siete) dias naturales | cantidad Servicio/director/adminis | Contrato.
bienes de consumo | @ Partir de la | establecida  del | trador
Bésicos y adjudicacion del | valor de la fianza,
” contrato . por cada dia
Complementarios. natural de atraso,
por el servicio no
prestado
oportunamente.
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Concepto

Unidad de Medida

Penalizacién

Responsable de

Resp de
reportar el
incumplimiento

| , aplicar y
notificar al
proveedor de la
Pena

Incumplimiento de la
transferencia de

Cuando exceda los 07
(siete) dias naturales

1 (uno) % de la
cantidad

El Jefe de
Servicio/director/adminis

Administrador  del
Contrato.

ot i a partir de la | establecida  del | trador
senocimienio preyia, adjudicacion del | valor de la fianza, |-
contrato . por cada dia
natural de atraso,
por el servicio no
prestado
oportunamente.
Cuandonose lleveacabo | En  los  periodos | 1 (uno) % de la [ El Jefe de | Administrador del
el mantenimiento | contenidos en el | cantidad Servicio/director/adminis | Contrato.
preventivo de los equipos | Programa de | establecida  del | trador

médicos de acuerdo al
programa de
mantenimiento preventivo.

Mantenimiento
Preventivo de los
Equipos Médicos
presentado por el
proveedor.

valor de la fianza,
por cada dia
natural de atraso,
por el servicio no
prestado
oportunamente.

Cuando no se lleve cabo
el mantenimiento
correctivo de los equipos
médicos.

En un plazo méximo
de 48 (cuarenta y
ocho) horas, contadas
a partir de |la
notificacién del
reporte que el Instituto
realice via telefénica
asi como por correo
electrénico donde se
asignard un numero
de folio
correspondiente.

1 (uno) % de la
cantidad
establecida  del
valor de la fianza,
por cada dia
natural de atraso,
por el servicio no
prestado
oportunamente.

El Jefe de
Servicio/director/adminis
trador

Administrador  del
Contrato.

Cuando no se tenga la
Presencia del Técnico
durante la preparacién de
los equipos médicos, y
bienes de consumo y
durante el procedimiento.

De acuerdo con los
horarios sefalados y
acordados con los
jefes de servicio.

1 (uno) % de la
cantidad
establecida del
valor de la fianza,
por cada dia
natural de atraso,
por el servicio no
prestado
oportunamente.

El Jefe de
Servicio/director/adminis
trador

Administrador  del
Contrato.

Cuando no se lleve a cabo
el registro de la
productividad en el

Formato T14 Reporte
Individual De
Procedimientos Y Bienes
De Consumo

Complementario, Formato
T15. "Reporte mensual de
procedimientos y bienes
de consumo utilizados “de
los procedimientos
realizados, contratados en
cada uno de los
procedimientos, segun
corresponda.

Durante los primeros
5 (cinco) dias
posteriores al cierre
de cada mes
calendario.

1% (cero punto
cinco) % de la
cantidad
establecida  del
valor de la fianza,
por cada dia
natural de atraso,
por el servicio no
prestado
oportunamente.

El Jefe de
Servicio/director/adminis
trador

Administrador  del
Contrato.
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Concepto Unidad de Medida

Penalizacién

Responsable de
reportar el
incumplimiento

Responsable de
calcular, aplicar y
notificar al
proveedor de la
Pena

Los bienes de consumo | 30 (treinta) minutos
que  deberdn  estar [ antes de  cada
disponibles, y entregarse | Procedimiento.

al momento del
procedimiento de Cirugia,
nuevos y en Optimas
condiciones para su uso,
de acuerdo al tipo de
procedimientos
programados.

1 (uno) % de la
cantidad
establecida  del
valor de la fianza,
por cada dia
natural de atraso,
por el
procedimiento no
prestado
oportunamente.

El Jefe de
Servicio/director/adminis
trador

Administrador  del
Contrato.

Incumplimiento en el inicio | Cuando exceda del

de la prestacion del | plazo establecido
servicio con base en el | Originaimente en su
plan de trabajo

plazo ofertado en el plan

de trabajo. ofettada;

1 (uno) % de la
cantidad
establecida  del
valor de la fianza,
por cada dia
natural de atraso,
por el servicio no
prestado
oportunamente.

El Jefe de
Servicio/director/adminis
trador

Administrador  del
Contrato.

9.1 Deducciones

En el procedimiento para la aplicacion de las deducciones, el Administrador del Contrato sera responsable de
notificar, calcular y aplicar la deduccion por concepto u obligacion, nivel de servicio y unidad de medida, o bien
el servidor publico en el que éste delegue la facultad, debera establecer el limite maximo que se aplicara por
concepto de deduccién de pagos a partir del cual se podran cancelar la o las facturas objeto del
incumplimiento parcial o deficiente, en todos los casos se debera determinar la causa por la cual el licitante
es acreedor a una deductiva basada en la tabla de deducciones.
Las deducciones se aplicaran bajo el principio de proporcionalidad conforme al articulo 1844 del CCF, es decir,
Unicamente se aplicaran respecto del monto correspondiente a los servicios que no fueron entregados o

prestados oportunamente.

En caso de existir alguna deductiva se notificara mediante el FORMATO T15.2 “Formato de Notificacién de
Deductivas”, al licitante resultado de la conciliacién realizada entre el FORMATO T15 “Reporte Mensual de
procedimientos y bienes de consumo utilizados” y las hojas de trabajo diario, realizados en el mes

inmediato anterior.

Responsabl
Limite I 'dO :alcular e
Incumplimient 4
Nivel de | Unidad de Responsable de reportar | aplicar vy
Concepto servicio Medida Pediiccion o{motivo ::I el notificar al
contrato Lok loEs
Deduccién
Fallas del [ En un plazo | Cuando 1 (UNO) % del | Hasta en | . El Jefe de | Administrad
funcionamiento de | méximo de 48 | exceda las | importe total sin | 3(tres) Servicio/director/administra or del
los equipos | (cuarenta y | 48 (cuarenta | IVA del mes de | ocaslones Contrato.
médicos iniciada la | °€h0)  horas |y ocho) | la factura | durante la
G contadas a | horas. correspondiente | vigencia
pres‘la.clbn del partir de la por
Senviclo. notificacion del incumplimiento
reporte. parcial o
deficientemente
de
funcionamiento
de los equipos
médicos
durante la
puesta en
operacion para
la  prestacion
del servicio.
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Responsabl
Limite  de S
incumplimient 4
Nivel de | Unidad de Responsable de reportar | aplicar
Concepto servicio Medida Dedlicolon o motivo de | oncmolimiento 4 notificar al
rescision del
contrato proveador.
de la
D
Entrega parcial y/o | Entrega de | Cuando 1 (uno) % del | Hasta en | El Jefe de | Administrad
deficiente del | instrumental a | exceda los | importe total sin | 3(tres) Servicio/director/administra | or del
Instrumental, que | |0 30 minutos | 30 minutos IVA del mes de | ocasiones dor Contrato.
deberan estar | antes  del la factura durante la
disponibles, y procedimiento. correspondiente | vigencia.
. por
entregarse al incumplimiento
momento del parcial o
procedimiento, deficientemente
para su uso, de fel' &l
acuerdo al tipo de nstrumental,
i que deberan
procAedl.mlenlo astar
quirdrgico disponibles, y
programado  de entregarse  al
cada unidad momento  del
médica, procedimiento.
1 Entrega | Entrega de | Cuando uno (uno) % del | Hasta en | El Jefe de | Administrad
parcial ylo | bienes de | exceda los | importe total sin | 3(tres) Servicio/director/administra | or del
deficiente de los | consumo 30 minutos IVA del mes de | ocasiones dor Contrato.
bienes de | nuevos 30 la factura | durante la
consumo  que | minutos antes correspondiente | vigencia.
deberan  estar | del por
i y | pro incumplimiento
entregarse  al parcial o
momento del deficientemente
procedimiento de los bienes
quirtirgico, de consumo
nuevos y en que deberan
6ptimas estar
condiciones para disponibles, y
su uso, de entregarse  al
acuerdo al tipo momento  del
de procedimiento procedimiento.
quirtrgico
programado  de
cada unidad
médica.
4. Cuando se lleve | En los | Retraso en | 1 (uno) % del | Hasta en | El Jefe de | Administrad
a cabo el | periodos tiempo y | importe total sin | 3(tres) Servicio/director/administra | or del
imiento i en | forma, a la | IVA del mes de | ocasiones dor Contrato.
preventivo de los | el Programade | fecha la factura | durante la
equipos i imi prog correspondiente | vigencia.
de forma deficiente | Preventivo de | sin previo | por
de acuerdo al | los Equipos | aviso, y | incumplimiento
progl de i ienci parcial o
imi p por | con soporte | deficientemente
preventivo. el proveedor y | en la | del
forma de | inspeccién mantenimiento
realizarlos sin | de las | preventivo.
apego al | bitdcoras de
manual de | mantenimient
sugerencia del | o preventivo.
fabricante.
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Responsabl
e de
!_Imlte do calcular,
Nivel de | Unidad de P de reportar | aplicar y
Concepto servicio Medida Deducelén Oy motivo. do el incumplimiento notificar al
rescisién  del proveedor
contrato de la
D “
5. Cuando se lleve | En un plazo | Por cada dia | uno (uno) % del | Si el mismo | El Jefe de | Administrad
cabo el | maximo de 48 | natural que | importe total sin | equipo Servicio/director/administra | or del
mantenimiento (cuarenta y | exceda el | IVA del mes de | presenta wuna | dor Contrato.
correctivo de los | ocho) horas, | nivel de | la factura | 4ta incidencia
equipos  médicos | contadas a | servicio de | correspondiente | de fallo en un
de forma deficiente. | partir de la | acuerdoalas | por lapso de 30
notificacién del | mas de 48 | incumplimiento dias o no se
reporte que el | (cuarenta y | parcial o | sustituya un
Instituto realice | ocho) horas | deficientemente | equipo
via telefénica | para el area | del reportado
asl como por P imi p
correo a, y méas de | correctivo. y han pasado
electrénico 72 (setenta y mas de 72
donde se | dos) horas, horas.
asignard  un | para las
numero de | areas
folio rurales,
correspondient
e.
6. Cuando no se | Dentro de los | Cuando uno (uno) % del | Hasta en 3 | El Jefe de | Administrad
lleve a cabo la | 15 minutos de | excedade 15 | importe total sin | (tres) Servicio/director/administra | or del
sustitucion del bien | haberse minutos  de | IVA del mes de | ocasiones dor Contrato.
de consumo | notificado  al | haberle la factura | durante la
Bésicos o | técnico de la | notificado al | correspondiente | vigencia.
i djudicacion técnico por
con defecto o falla, | del contrato o incumplimiento
durante un | desperfecto. parcial ]
procedimiento. deficientemente
de la sustitucion
de bienes de
consumo
basicos o
complementario
S.

10. GARANTIA DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.

El prestador de servicios, para garantizar el cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones estipuladas
en el contrato, debera presentar la garantia de cumplimiento del contrato dentro de los diez dias naturales
siguientes a la fecha de firma del contrato, en términos del articulo 87 del RLAASSP, la cual sera divisible y
sera a través de una fianza expedida por afianzadora debidamente constituida en términos de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas. Por un importe equivalente al 10% (diez por ciento) del monto méximo
establecido en el contrato, sin considerar el I.V.A,, las cuales se constituiran en términos del articulo 49 de la
LAASSP, articulo 103 de su Reglamento; asi como el numeral 4.24.4., inciso j) de las POBALINES.
No obstante lo anterior, en el supuesto de que el monto del contrato sea igual o menor a 900 UMA'’s (Unidad
de Medida y Actualizacién), el licitante podra presentar la garantia de cumplimiento de las obligaciones
estipuladas en el contrato, a través de cheque de caja, deposito de dinero constituido a través de certificado o
billete de depésito expedido por institucion de crédito autorizada o depésito de dinero ante el IMSS, por un
importe equivalente al 10% (diez por ciento), del monto total maximo del contrato, sin considerar el IVA.
La garantia de cumplimiento a las obligaciones del contrato, se liberard mediante autorizacion por escrito del
administrador del contrato designado por parte del IMSS, siempre y cuando el prestador de los servicios haya
cumplido a satisfaccion con todas las obligaciones contractuales.

11.  CONDICIONES Y FORMA DE PAGO DEL SERVICIO.
FORMA DE PAGO

El pago se realizara en un plazo maximo de 17 (diecisiete) dias habiles siguientes, contados a partir de la
fecha en que sea entregado y aceptado el Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI) o factura electrénica
a "EL INSTITUTQ”, con la aprobacion (firma) del Administrador del presente contrato.

El computo del plazo para realizar el pago se contabilizara a partir del dia habil siguiente de la aceptacion del
CFDI o factura electronica, y ésta retina los requisitos fiscales que establece la legislacion en la materia, el
desglose de los servicios prestados, los precios unitarios, se verifique su autenticidad, no existan
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aclaraciones al importe y vaya acompafiada con la documentacion soporte de la prestacién de los servicios
facturados.

De conformidad con el articulo 90, del Reglamento de la “LAASSP", en caso de que el CFDI o factura
electronica entregado presente errores, el Administrador del presente contrato o a quien éste designe por
escrito, dentro de los 3 (tres) dias habiles siguientes de su recepcién, indicara a “EL PROVEEDOR” las
deficiencias que debera corregir; por lo que, el procedimiento de pago reiniciara en el momento en que "EL
PROVEEDOR” presente el CFDI y/o documentos soporte corregidas y sea aceptada.

El tiempo que “EL PROVEEDOR” utilice para la correccién del CFDI y/o documentacion soporte entregada,
no se computara para efectos de pago, de acuerdo con lo establecido en el articulo 73 de la “LAASSP”.

El CFDI o factura electrénica debera ser presentada en la oficina de tramite de erogaciones, ubicada en Av.
Maria Lavalle Urbina nimero 4-a, por avenida fundadores y c. Francisco Field Jurado, 4rea ah Kim Pech,
sector fundadores col. San francisco, C.P. 24010, san francisco de Campeche, Campeche.

EI CFDI o factura electronica se debera presentar desglosando el IVA cuando aplique.

“EL PROVEEDOR” manifiesta su conformidad que, hasta en tanto no se cumpla con la verificacion,
supervision y aceptacion de la prestacién de los servicios, no se tendran como recibidos o aceptados por el
Administrador del presente contrato.

Para efectos de tramite de pago, conforme a lo establecido en el SIAFF, “EL PROVEEDOR" deber4 ser titular
de una cuenta bancaria, en la que se efectuara la transferencia electrénica de pago, respecto de la cual
debera proporcionar toda la informacién y documentacién que le sea requerida por “EL INSTITUTO”, para
efectos del pago.

“EL PROVEEDOR” deberé presentar la informacion y documentacion que “EL INSTITUTO” le solicite para el
tramite de pago, atendiendo a las disposiciones legales e internas de “EL INSTITUTO".

Para el caso de que se presenten pagos en exceso, se estara a lo dispuesto por el articulo 73, parrafo tercero,
de la “LAASSP".

El pago de la prestacién de los servicios recibidos, quedara condicionado proporcionalmente al pago que
"EL PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales.

Para el caso que se presenten pagos en exceso, se estara a lo dispuesto por el articulo 51, parrafo tercero, de
la “LAASSP".

El pago de las facturas se realizara en pesos mexicanos, en los plazos normados por la direccion de finanzas
en el “procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos presentados para tramite de pago
y constitucién de fondos fijos", a partir de su presentacion, debidamente requisitado a satisfaccion de “EL
INSTITUTO”, entregando por parte “EL PROVEEDOR?”, los siguientes documentos:

La representacion impresa del comprobante fiscal digital que retina los requisitos fiscales establecidos en la
ley de la materia a nombre de "EL INSTITUTO" mexicano del seguro social, con registro federal de
contribuyentes IMS421231145, en el departamento de presupuesto, contabilidad y erogaciones con domicilio
en av. Maria Lavalle Urbina nimero 4-a, por avenida fundadores y c. Francisco Field Jurado, area ah Kim
Pech, sector fundadores col. San francisco, C.P. 24010, san francisco de Campeche, Campeche.

Para la validacion de dichos comprobantes “EL PROVEEDOR”, debera cargar en internet, a través del portal
de servicios a proveedores de la pagina de “EL INSTITUTO” el archivo en formato XML. La validez de los
mismos sera determinada durante la carga y tnicamente los comprobantes validos seran procedentes para
pago.

En dichos documentos, se deberé indicar el servicio prestado, el nimero de proveedor IMSS, el niimero de
contrato y copia del mismo, y relacion de servicios efectuados y cantidad, el nimero de fianza, nombre de la
afianzadora, copia del contrato, copia de la fianza y periodo de recoleccién, misma que debera ser firmada por
el servidor publico responsable de acuerdo al “procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de
documentos presentados para tramite de pago y constitucion de fondos fijos y ser entregada en el
departamento de presupuesto, contabilidad y erogaciones, sita en av. Maria Lavalle Urbina nimero 4-a, por
avenida fundadores y c. Francisco Field Jurado, area ah Kim Pech, sector fundadores col. San francisco, C.P.
24010, san francisco de Campeche, Campeche.

63




[

\D)
IMSS

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Adjudicacion Directa Internacional
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA Bajo Ia Cobertura de Tratados
DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA.
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS PROCEDIMIENTOS DE MINIA INVASION
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PRI 2 BN O ARG aoe.

En caso de que “EL PROVEEDOR" presente su factura con errores o deficiencias, conforme a lo previsto en
el articulo 90 del reglamento de la ley, “EL INSTITUTO” dentro de los tres dias habiles siguientes a la
recepcion, indicara por escrito a “EL PROVEEDOR” las deficiencias que se deberan corregir.

El pago se realizara mediante transferencia electronica de fondos, a través del esquema electronico
interbancario que “EL INSTITUTO” tiene en operacion, a menos que “EL PROVEEDOR” acredite en forma
fehaciente la imposibilidad para ello.

“EL PROVEEDOR” podra optar por cobrar a través de factoraje o descuento electrénico conforme al
Programa de Cadenas Productivas de Nacional Financiera, S.N.C., Institucién de Banca de Desarrollo con el
IMSS..

“EL PROVEEDOR” acepta que “EL INSTITUTO” le efectle el pago a través de transferencia electrénica,
para tal efecto proporcionara el nimero de cuenta, clabe, banco y sucursal a nombre de “EL PROVEEDOR”.

El pago se depositard en la fecha programada, a través de sistema interbancario, a través del esquema
interbancario via SPEI (sistema de pagos electronicos interbancarios).

Para tal efecto, “EL PROVEEDOR” debera presentar en el departamento de tesoreria del OOAD, original y
copia de la cédula del registro federal de contribuyentes, poder notarial e identificacion oficial, estado de
cuenta bancario y comprobante de domicilio; los originales se solicitan inicamente para cotejar los datos y les
seran devueltos en el mismo acto.

Asimismo, “EL INSTITUTO” aceptard de “EL PROVEEDOR”, que en el supuesto de que tenga cuentas
liquidas y exigibles a su cargo, aplicarlas contra los adeudos que, en su caso, tuviera por concepto de cuotas
obrero patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 b de la ley del seguro social.

“EL PROVEEDOR” que celebre contrato de cesion de derechos de cobro, debera notificarlo por escrito a “EL
INSTITUTO", con un minimo de 5 (cinco) dias naturales anteriores a la fecha de pago programada,
entregando invariablemente una copia de los contra-recibos cuyo importe se cede, ademas de los
documentos sustantivos de dicha cesién. EI mismo procedimiento aplicarda en el caso de que “EL
PROVEEDOR” celebre contrato de cesion de derechos de cobro a través de factoraje financiero conforme al
programa de cadenas productivas de nacional financiera, S.N.C., institucién de banca de desarrollo.

“EL PROVEEDOR?”, se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor de “EL INSTITUTO”, previamente
validados en el portal de servicios a proveedores, salvo justificacion y comunicacién por parte del mismo al
jefe o jefa del servicio para su autorizacion expresa, debiendo éste informar a las areas de tramite de
erogaciones de dicha justificacion y reposicion del CFDI en su caso.

Al notificar al proveedor la aplicacion de una pena convencional, el Administrador del Contrato solicitara a las
areas de contabilidad la emision del CFDI de ingreso por dicho concepto y lo entregara al proveedor para que
se compense contra los adeudos que tenga el IMSS para con el proveedor o, para que en su defecto, éste
proceda a pagar al IMSS la pena convencional.

El pago de los servicios quedara condicionado proporcionalmente al pago que el Proveedor deba efectuar
por conceptos de penas convencionales y/o deducciones. En ambos casos, el IMSS realizara las retenciones
correspondientes sobre el CFDI que se presente para pago. En el entendido de que en el supuesto de que
sea rescindido el contrato, no procedera el cobro de dichas penalizaciones, ni la contabilizacién de las mismas
para hacer efectiva la garantia de cumplimiento, de conformidad con lo establecido por el articulo 95 del
RLAASSP.

El pago de los servicios quedara condicionado proporcionalmente al pago que “EL PROVEEDOR” deba
efectuar por concepto de penas convencionales.

En caso de aplicar, el contrato debera sefialar que “EL PROVEEDOR” deber4 entregar el CFDI a favor de
“EL INSTITUTO"” por el importe de la aplicacién de la pena convencional por atraso o deficiencia del
servicio.

En ninguin caso, se debera autorizar el pago de los servicios, si no se ha determinado, calculado y notificado
al “PROVEEDOR?”, las penas convencionales o deducciones pactadas en el contrato, asi como su registro y
validacion en el sistema PREI MILLENIUM.
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Con relacién a las reglas en materia de comprobantes fiscales digitales (CFD Y CFDI), asi como
comprobantes fiscales impresos por medios propios (CBB), que entraron en vigor el pasado 1 de julio del
2012, se debe de considerar para el tramite de pago de sus contratos vigentes, lo siguiente:

Régimen fiscal.- deberan incluir en el comprobante fiscal el régimen fiscal del contribuyente que expide dicho
comprobante.

Método de pago.- al momento de emitir el comprobante fiscal debera sefialar el método de pago “PPD pago
de parcialidades diferido” que hasta la fecha tiene con “EL INSTITUTO”.

Unidad de medida.- deber incluirse la unidad de medida del bien o los bienes o servicio o servicios que
se describen en el comprobante, de conformidad con lo establecido en el Sistema General de Unidades de
Medidas, a que se refiere la Ley de Infraestructura de la Calidad, las sefaladas en el apéndice 7 del anexo 22
de las reglas de caracter general en materia de comercio exterior y las demas aceptadas por la secretaria de
economia. Se establece que tratandose de los casos de prestacion de servicios o uso o goce temporal de
bienes se podra asentar la expresion “no aplica”.

Versién del CFDI.- debe de validarse que los comprobantes que se expidan o los que se reciban habiendo
sido expedidos a partir de la misma fecha correspondan a las versiones siguientes:

[ versién | Vigencia 3|
[ 4.0 [ Apartirdel 1 de enero de 2023 |

Para cualquier aclaracién, pueden dirigirse a la Oficina de Tramite de Erogaciones, ubicada en Av. Maria
Lavalle Urbina nimero 4-a, por avenida fundadores y c. Francisco Field Jurado, area ah Kim Pech,
sector fundadores col. San francisco, C.P. 24010, san francisco de Campeche, Campeche yl/o al
teléfono 981-816-3992.

Durante la vigencia del contrato, el administrador del contrato, al recibir de “EL PROVEEDOR” la
documentacion para autorizacion de pago, revisara que se adjunte la “opinion de cumplimiento de
obligaciones en materia de seguridad social’, teniendo que ser positiva y vigente a la fecha de su
presentacion.

La “opinién del cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social’ tendra vigencia durante el dia de
su emision.

En el supuesto de que sea positiva y vigente, continuara con los tramites de autorizacién de pago.

En caso de que no se adjunte la “opinién de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social’, o
no esté vigente y/o sea negativa, no recibira la documentacion e informara a “EL PROVEEDOR” que debera
obtener la citada opinién o, en caso de que sea negativa, que puede presentar aclaraciones o pagar sus
créditos fiscales, ante la subdelegacion que le corresponda o, en caso de que no esté vigente, que debera
obtenerla nuevamente.

Cuando la “opinién de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social’, presentada por “EL
PROVEEDOR” sea positiva y vigente a la fecha en que se present6 al administrador del contrato, la jefatura
de servicios de finanzas, a través del area de tramite de erogaciones, continuara el tramite de pago a “EL
PROVEEDOR” respectivo.

El area de tramite de erogaciones, al momento de revisar la documentacién presentada para cobro, debera
verificar que se incluya la “opinion de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social’; en caso
contario devolvera la documentacién e informara a “EL PROVEEDOR” que debera obtener la citada opinion.

Aclaraciones de opinién negativa.- la jefatura de servicio de afiliacion cobranza, a través de la
subdelegacion, resolvera la aclaracion que presente “EL PROVEEDOR” cuando la “opinién de cumplimiento
de obligaciones en materia de seguridad social’, sea negativa y la resolvera dentro de los 5 dias habiles
siguientes a la fecha de presentacion de la misma.

Una vez resuelta la aclaracién, notifica a “EL PROVEEDOR” que la aclaracién fue procedente y que puede
obtener nuevamente la “opinion de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social’, o bien, le

65




[

\D)
IMSS

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Adjudicacion Directa Internacional
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA Bjo a Coberturade Tratados
DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PR DA 2 B O ARG aa - REGIMEN

informa el motivo por el que no se encuentra al corriente en el cumplimiento de sus obligaciones en materia de
seguridad social.

“EL PROVEEDOR”, cumplira con la inscripcién de sus trabajadores en el régimen obligatorio del seguro
social, asi como con el pago de las cuotas obrero-patronales a que haya lugar, conforme a lo dispuesto en la
ley del seguro social. “EL INSTITUTO” podra verificar en cualquier momento el cumplimiento de dicha
obligacion.

“EL PROVEEDOR” solicitara a “EL INSTITUTO" a través del departamento de contabilidad y erogaciones,
por escrito y previo al cobro de cualquier factura que de conformidad con lo dispuesto en el articulo 40 b,
Ultimo pérrafo, de la ley del seguro social, en el supuesto de que durante la vigencia del presente contrato, se
generen cuotas por liquidar a su cargo, liquidas y exigibles a favor de “EL INSTITUTO”, le sean aplicadas
como descuento en los recursos que le corresponda percibir con motivo del presente instrumento juridico,
contra los adeudos que, en su caso, tuviera por concepto de cuotas obrero patronales.

Asimismo, “EL INSTITUTO” podra aceptar de “EL PROVEEDOR” que tenga cuentas liquidas y exigibles a
su cargo, que éstas se apliquen por concepto de cuotas obrero patronales, conforme a lo previsto en el
articulo 40 b, de la ley del seguro social.

“EL INSTITUTO” no otorgaré anticipos para esta contratacion.

‘EL PROVEEDOR” que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por concepto de cuotas obrero
patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 B de la Ley del Seguro Social, acepta que “El IMSS" las
compense con el o los pagos que tenga que hacerle por concepto de contraprestacion por la contratacion
servicios.

El licitante debera presentar posterior a la fecha del corte de los servicios, la factura electrénica y el reporte
de procedimientos aprobados por el Jefe del Servicio de Cirugia/Endoscopia, en el periodo, obtenido del
Sistema del Instituto para el visto bueno del Director Administrativo, a mas tardar cinco dias habiles
posteriores a la fecha de entrega de la factura electronica misma, que debera referir los procedimientos
aprobados que se encuentran sefalados en el reporte, del cual se le hara de su conocimiento al Administrador
del Contrato.

El pago se realizara en moneda nacional, mediante transferencia electrénica de fondos, a los 20 (veinte) dias
naturales posteriores a la entrega por parte del proveedor en el Area de Tramite de Erogaciones ubicada en la
OOAD seguin corresponde y en base al ANEXO T12 Catalogo de Unidades Médicas con SMI para PMI
(anotar domicilio completo de la OOAD, recibiran documentos para tramite de pago de lunes a viernes con
horario de 08:00 a 13:00 horas y en la Division de Tramite de Erogaciones de 9:00 a 14:00 horas. Conforme al
numeral 4.20 del “Procedimiento para la recepcién, glosa y aprobacién de documentos presentados
para tramite de pago y la constitucién, modificacién, cancelacién, operacién y control de fondos fijos”
de la factura electrénica que retina los requisitos fiscales respectivos indicando nimero de proveedor, nimero
de contrato, nimero de fianza, denominacion social de la afianzadora, asi como el reporte de los
procedimientos aprobados en el periodo. Ambos documentos deberan estar previamente autorizados por el
administrador del contrato.

La factura electronica “CFDI” debera contener los requisitos establecidos en el articulo 29-A del Cadigo Fiscal
de la Federacion.

El licitante para efecto de pago debera presentar su factura con al menos los siguientes datos del Instituto:

. Nombre.

. R.F.C.

. Domicilio.

. Numero de instrumento juridico.

. Numero de Provedor.

. Numero de procedimiento de contratacion.
. Numero de la fianza

. Denominacion social de la afianzadora.

El Area de Tramite de Erogaciones, sera el responsable de devolver al proveedor la factura electrénica o del
documento de que se trate, dentro de los tres dias habiles siguientes al de su recepcién, comunicandole los
errores o deficiencias detectadas.

Con fundamento en el articulo 66, fraccion Ill, del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria, que a la letra dice:
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Articulo 66. Las dependencias y entidades seran responsables de que los pagos
efectuados con cargo a sus presupuestos se realicen con sujecién a los
siguientes requisitos:
lll. Que se tren debid. te justificados y comprobados con los
doct t original respectivos, er diéndose por justificantes las
disposiciones y documentos legales que determinen la obligacién de hacer un
pago y, por comprobantes, los documentos que demuestren la entrega de las
sumas de dinero correspondientes.
Derivado de lo antes sefialado, a partir de la simplificacion de los requisitos en general para procesar los
pagos de los capitulos 2000 y 3000 del Clasificador por Objeto del Gasto (COG), son los siguientes requisitos:
e Evidencia de la existencia de un convenio o contrato, o del documento con el que justifique la
existencia de una obligacion del IMSS para el pago de una contraprestacion;
¢ Representacion impresa del comprobante fiscal digital por internet (CFDI) por los bienes o servicios
prestados al IMSS; y
s Opinion positiva de cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad social.

El presente procedimiento no contempla el otorgamiento de anticipo.

12.  MECANISMOS DE COMPROBACION

El Instituto realizara el pago de la prestacion del Servicio Médico Integral de Procedimientos para Minima
Invasién (SMI PARA PMI), de acuerdo al Reporte Individual FORMATO T14 “Reporte Individual de
Procedimientos y Bienes de Consumo Complementarios”, asi como del reporte mensual, FORMATO T15. Y
FORMATO T26 “Control de Productividad, Bienes Basicos y Bienes de Consumo Complementarios de la
CTSMI". Derivados de los reportes firmados por los médicos especialistas, que realizan los procedimientos y
avalados mediante la firma del Jefe de Cirugia /Endoscopia segun sea el caso, a mas tardar el Gltimo dia habil
del mes y firma del Director Médico de la Unidad de la OOAD asi como por el representante legal del licitante .
Original y copia de la factura que reuna los requisitos fiscales respectivos, en la que se indique el servicio
prestado, reporte mensual de procedimientos realizados por el proveedor, debidamente conciliado por la
unidad médica, nimero de proveedor, nimero de contrato, nimero de fianza y denominacién social de la
afianzadora, misma que debera ser entregada en el Departamento de Finanzas de la Unidad Médica.

13.  VERIFICACION, SEGUIMIENTO Y CONTROL DEL SERVICIO Y LA ACEPTACION DEL MISMO

La verificacién del servicio se llevara a cabo por los siguientes personajes: Coordinador de cirugia Jefe de
Servicio de cirugia y por el Jefe de Conservacién/Administrador de la unidad, éste mediante los registros,
reportes, incidencias, informes o documentos a que haya a lugar como se detalla en la siguiente tabla:

RESPONSABLE DE DOCUMENTOS INVOLUCRADOS Y

REPORTAR

INCUMPLIMIENTOS

ACTIVIDAD

DE LOS CUALES SE HARA
ENTREGA COPIA AL
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO

1. Verifica que la recepcion e instalacion de
los equipos médicos dentro de los 07 (siete)
dias naturales contados a partir de la

FORMATO T7 “Recepcion de Equipo
FORMATO T7.1 “Recepcién de Sets
de instrumental”

Auxiliar(es) del o huth s FORMATO T17 “Relacion de Marcas,
Administrador  del .emtlsmn de Ila an1ud|ca:|6n cel contrato”. E Modelos y Manual del Fabricante del
Contrato* instrumental y Bienes de consumo, se eve Equipo Médico"

a cabo, dentro de los O07(siete) dias FORMATO T18 “C

¢ A ontrol de Entrega

naturales contados a partir de la emision de Recepcion de Bienes de Consumo

la adjudicacion del contrato . Complementarios’.
Aucxiliar(es) del | 2. Verificar que el proveedor entregue al | Calendario  del Programa de
Administrador  del | inicio de la vigencia del contrato y prestacion | Mantenimiento  Preventivo de los
Contrato* del servicio a los responsables los | Equipos Médicos

documentos involucrados. Y distribuirlos al
jefe de Servicio correspondiente.

Bitacora de Mantenimiento Preventivo
de los Equipos Médicos.
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RESPONSABLE DE

DOCUMENTOS INVOLUCRADOS Y
DE LOS CUALES SE HARA

NeanaE e meivoap ENTREGA COPIA AL
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO
Auxiliar(es) del Programa de transferencia del
Administrador  del ; conocimiento FORMATO T8.
* 3. Revisar que se lleve a cabo la | 2 :
Contratd transferencia del conocimiento antes del :‘:\_“2 lgetr:::fteergf\l;adil%?)I:g;i:ieqnﬁ
inicio de la prestagién de] servicio en un FORMATO T9
B i b 2 2 | Costancia il pr o provesdor
firmada tanto por el proveedor como
por los responsables institucionales.
Auxiliar(es) del Solicitud de cambio.
Administrador ~ del Registros sanitarios segln
Contrato* corresponda.
4. Avala, en su caso el cambio o Egr’r?nﬁf_?(l)nvol%radq% "

o Y i . ecepcion  de
actualizacion de los equipos, instrumental Equipos”. FORMATO T7.1 "Recencion
y/lo bienes de consumo; asi como el dqug) 5 . .I" FORMF;\TO
software de los equipos. ° uets d? instrumenta

T17 “Relacién de Marcas, Modelos y
Manual del Fabricante del Equipo
Médico”, FORMATO T18 “Control de
Entrega Recepcién de Bienes de
Consumo Complementarios”.
Auxiliar(es) del | 5. Verificara que se lleve a cabo el programa i
Administrador  del | de mantenimiento preventivo de acutg'do a ;’rogranja de . Manten_lmlento.
Contrato* la recomendacion del fabricante y se reventivoide log Equupos Medicos,
. : Bitacora de Mantenimiento Preventivo
registren las firmas de conformidad en la de los Equipos Médicos
Bitacora de servicios de equipo. quip i
Auxiliar(es) del | 6. Verificara que se realicen los reemplazos | Bitdcora de Mantenimiento Preventivo
Administrador  del | del instrumental reusable 24 horas antes de | del Instrumental.
Contrato* la fecha programada para su uso.
Aucxiliar(es) del | 7. Verificara de forma aleatoria, que se lleve | Manual de Procedimientos del
Administrador  del | a cabo las acciones descritas en el Manual | Proceso de Desinfeccién de Alto Nivel
Contrato* de Procedimientos del Proceso de |y Esterilizacion FORMATO T25.
Desinfeccion de Alto Nivel y Esterilizacién.
Auxiliar(es) del | 8. Verificara que se haya realizado la | FORMATO T13 “Control de Entrega
Administrador  del | entrega de la primera dotacion de bienes de | Recepcién de Bienes de Consumo
Contrato* consumo al dia 83 (ochenta y tres) de forma | Basicos”
suficiente para la primera semana de | FORMATO. T 18“Control de Entrega
servicio. Recepcion de Bienes de Consumo
Complementarios”
Auxiliar(es) del | 9. Verificara la suficiencia del inventario de | FORMATO T13 “Control de Entrega
Administrador  del | los bienes de consumo minimo para una | Recepcién de Bienes de Consumo
Contrato* semana de labores de forma aleatoria por lo | Basicos”
menos una vez al mes. FORMATO T 18 “Control de Entrega
Recepcién de Bienes de Consumo
Complementarios”
Auxiliar(es) del | 10. Verificara que el proveedor entregue | Reporte individual de procedimiento y
Administrador ~ del | completos, a través de su técnico, el | Bienes de Consumo FORMATO 14,
Contrato* instrumental y bienes de consumo estériles
requeridos para los procedimientos, 30
(treinta) minutos antes de cada
procedimiento.
Auxiliar(es) del | 11. Verificara si hubo la cancelacién de
Administrador  del | algin procedimiento programado por causas | .. ; ;
Contrato* imputables al proveedor al dia habil Eg;c&r:.rge.r ?g podde Xa | Incidegdias
siguiente de la fecha de programacion
quirtrgica.
Auxiliar(es) del | 12. Verificara que el proveedor retire los | Acta de entrega de las instalaciones y
Administrador  del | equipos que son de su propiedad, | Formato T7 "Entrega/ Recepcién de
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DOCUMENTOS INVOLUCRADOS Y
RERCRYARY ACTIVIDAD DE LOS CUALES SE HARA
INCUMPLIMIENTOS ENTREG/Y COPRIA AL
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO
Contrato* confirmando sean los enunciados en el | Equipos”.

Formato  T7'Entrega/ Recepcién  de
Equipos”, sin dafiar las instalaciones del

Instituto.
Aucxiliar(es) del | 13. Informar oportunamente al area | Documentacion original que soporte el
Administrador  del | contratante, de los incumplimientos del | incumplimiento.
Contrato* licitante dentro de los 5 dias posteriores a

cierre del mes, para el caso de que se
requiera llevar a cabo rescision del contrato,
debiendo precisar en qué consisten las
obligaciones  contractuales incumplidas,
relacionandolas con la(s) clausula(s)

correspondientes.

Conformacién del grupo de administracion
Auxiliar(es) del | del servicio, dicho grupo sera coordinado por
Administrador del | los servidores publicos de la OOAD del
Contrato* Instituto que le hayan sido asignadas.

Establecimiento y firma de los acuerdos de
operacién de conformidad con la OOAD que
le haya sido asignada, asi como con
terceros que designe el mismo.

La OOAD obtendra la firma de los otros
licitantes s y terceros.

Acuerdos de niveles de operacion y el
Plan de Trabajo.

* El Administrador del Contrato una vez designado por escrito como lo dispone el numeral 4.24.6 de las
POBALINES, podré auxiliarse para el debido cumplimiento de sus obligaciones, con otros servidores
publicos cuando las condiciones contractuales lo requieran, en ese caso, dichos auxiliares deberan ser
designados por escrito, y serén corresponsables de las actividades que se les asignen y de mantener
informado al Administrador del Contrato con la periodicidad y forma que se les indique.

14. OBLIGACIONES DEL LICITANTE A LA CONCLUSION DEL CONTRATO.
Dentro de su proposicion el licitante debera considerar que, al término del contrato coordinar la logistica de
entrega de instalaciones y el retiro del equipo con el nuevo proveedor, a fin de realizar una transicion que
permita que el Instituto cuente de manera ininterrumpida con estos servicios. Al término de la vigencia del
contrato, el licitante adjudicado se obliga a retirar los equipos que son de su propiedad, sin dafar las
instalaciones del Instituto, previo acuerdo con las autoridades de la unidad médica correspondiente,
asumiendo a su cargo los gastos que se generen por este concepto, dejando constancia de lo anterior
mediante acta-entrega de las instalaciones a entera satisfaccion del Instituto.
15. EVALUACION DE PROPOSICIONES

Para evaluar la solvencia de las proposiciones técnica y econdmica se utilizara el criterio de evaluacion puntos

y porcentajes, con fundamento en el Articulo 47 y 48, fraccion | de la LAASSP y 52 del RLASSP.

Con fundamento en el Articulo 47 de la LAASSP, que entre otras cosas dice:

“Articulo 47. Las dependencias y entidades para la evaluacién de las proposiciones deberan utilizar el criterio
indicado en la Solicitud de Cotizacion a la licitacién.

En todos los casos las convocantes deberan verificar que las proposiciones cumplan con los requisitos
solicitados...”

Se verificara que las proposiciones cumplan con todos los requisitos solicitados, dentro de los cuales deberan
considerar, ademas de los documentos solicitados en los rubros y subrubros para la evaluacién por puntos y
porcentajes, tienen que presentar todos los demas documentos mencionados y solicitados para evaluacion
técnica en el anexo técnico, términos y condiciones, y los que a continuacién se describen, preferentemente
membretados, con nombre y firma del representante

El criterio de valuacion técnica tendra una ponderacion maxima de 60 puntos; asi mismo, la puntuacion a
obtener en dicha propuesta para ser considerada solvente sera de cuando menos 45 puntos de la
puntuacién maxima sefialada en el presente documento.
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Se verificara que las proposiciones cumplan con todos los requisitos solicitados, dentro de los cuales deberan
considerar, ademas de los documentos solicitados en los rubros y subrubros para la evaluacién por puntos y
porcentajes, tienen que presentar todos los demas documentos mencionados y solicitados para evaluacion
técnica en el anexo técnico, términos y condiciones, y los que a continuacién se describen, preferentemente
membretados, con nombre y firma del representante o apoderado legal, sin tachaduras ni enmendaduras.

Los licitantes, para la presentacion de sus proposiciones deberan ajustarse estrictamente a los requisitos y
especificaciones previstas en los presentes Términos y Condiciones y en el Anexo técnico, describiendo en
forma amplia y detallada las caracteristicas del servicio que se estan ofertando, para todas las partidas en su
propuesta técnica, cumpliendo estrictamente con lo sefialado en el presente documento, debiendo el licitante
garantizar la correcta prestacion del servicio médico integral.

Con fundamento en los articulos 48 fraccion | y 45 de la LAASSP, el licitante debera remitir a través de la
Plataforma, la siguiente documentacion:

El licitante debera presentar su propuesta técnica en papel membretado foliada y con firma autégrafa
del representante legal o apoderado legal o por persona facultada para ello, con la siguiente
documentacién:

4.2.1 Propuesta técnica, El licitante debera presentar su propuesta técnica, con una descripcion amplia
y detallada del “Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasion de acuerdo a lo
solicitado en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones y demas anexos que forma parte de la
presente contratacion, identificando claramente las partidas en las que participa, incluyendo los
equipos, el instrumental, los bienes de consumo (basicos y complementarios) y demas aspectos
requeridos para la contratacion; para lo cual debera transcribir integramente el Anexo Técnico asi
como los Términos y Condiciones, manifestando en esa transcripcion la aceptacion y cumplimiento
de esas disposiciones.

Presentando el FORMATO T21 “PROPUESTA PARA EVALUACION TECNICA /DOCUMENTAL"
contenido en “Formatos de SMI para PMI” para su evaluacion técnica en archivo digital EXCEL
editable y PDF no modificable, con firma autégrafa del representante legal.

4.2.2 Registros Sanitarios. El licitante debera presentar como parte de su Propuesta Técnica, copia
simple de al menos el 80% del 100% de los registros sanitarios del equipo médico, instrumental y
bienes de consumo basicos y complementarios ofertados por partida, en anverso y reverso,
vigentes y su dltima actualizacion (refrendo o prorroga segin corresponda) expedidos por la
COFEPRIS, considerando lo sefialado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones, en
congruencia con lo dispuesto por el articulo 376 de la Ley General de Salud y el articulo 82 del
Reglamento de Insumos para la Salud.

Asimismo, el licitante debera presentar en su propuesta técnica en papel membretado de la
licitante, un escrito en el que manifieste que, en caso de resultar adjudicado, se compromete
a entregar, a mas tardar, a los cinco dias habiles siguientes al acto de la adjudicacién del
contrato , los Registros Sanitarios del 20% restante y correspondiente al 100% del equipo
médico, instrumental y bienes de consumo bésicos y complementarios, ofertados por
partida, durante el proceso de licitacién. Dicho escrito deber4 estar debidamente firmado por el
representante legal del licitante (o el representante comun en caso de participacion conjunta). Para
lo cual, los Registros Sanitarios del porcentaje aqui sefialado deberan ser entregados dentro de
los 5 (cinco) dias habiles contados al dia siguiente de la emisién y notificacién de la
adjudicacién del contrato , a la Coordinacion Técnica de Servicios Médicos Indirectos, en copia
simple, mismos que cumpliran con todos y cada uno de los requisitos establecidos en el presente
apartado.

Adicionalmente, en su propuesta técnica deber4 presentar el Formato T32 “Relacién del 80% de
registros sanitarios del equipo médico, instrumental y bienes de consumo bésico y
complementario,”, en el cual se enlista los Registros Sanitarios del equipo, instrumental y bienes
de consumo bésico y complementario, ofertados por partida, considerados para ser entregados de
conformidad al parrafo anterior, asimismo, el Formato T32 viene con un listado el cual sefala
puntualmente el equipamiento que requiere Registro Sanitario.
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4.24

En caso de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia de 5 afios, del
equipo médico contenido en el Anexo T2.” Equipo médico de SMI para PMI”, Anexo T3
“Instrumental de SMI para PMI”, Anexo T4” Catilogo de Bienes de Consumo de SMI para
PMI”, conforme al articulo 376 de la Ley General de Salud, el licitante deber4 presentar:

a) Copia simple del Registro Sanitario sometido a prorroga.

b) Copia simple del “Comprobante de Tramite de Prorroga”, en el que se acredite el tramite de
prorroga del registro Sanitario o, en su caso, copia simple de la “Constancia de Prérroga”
emitida por la COFEPRIS del Registro Sanitario sometido a prérroga.

En el caso de que algun equipo, instrumental y/o bienes de consumo (basico o complementario), de
origen Nacional o Internacional, el licitante advierta que no requiere Registro Sanitario, debera
presentar, documento en la que se indique que no requiere registro sanitario.

El no presentar la copia simple del Registro Sanitario vigente o prérroga del mismo actualizado o
copia simple del comprobante del tramite de prorroga, o documento en la que se indique que no
requiere registro sanitario de aquellos productos que por su naturaleza, caracteristicas propias y
uso no se consideran como insumos para la salud, se ubicaran en el proceso de contratacion
correspondiente como una causal de desechamiento.

Folletos, catalogos, fotografias, manuales, entre otros, en cuyo caso deberan aplicar para
comprobar y corroborar las especificaciones técnicas requeridas.

Para comprobar y corroborar las especificaciones técnicas y requisitos de los bienes solicitados y/o
en su caso el software establecido en el Anexo T2.”Equipo médico de SMI para PMI”, Anexo T3
“Instrumental de SMI para PMI” y Anexo T4."Catalogo de Bienes de Consumo de SMI para
PMI”, deberan estar en idioma espariol y corresponder exactamente con lo solicitado en cada uno
de los requisitos técnicos, ; en caso de estar en un idioma diferente al espaiiol se debera
proporcionar, por lo menos, una traduccién simple al espafiol, sin que esto altere, modifique o
distorsione el contenido original del documento anteriormente traducido, la traducciéon podra
contener, Unicamente, las paginas, secciones y/o parrafos que soporten sus proposiciones técnicas

El licitante deberd basar su propuesta técnica en los Anexos Técnicos y los Términos y
Condiciones, asi como en el resto de los documentos que formen parte de la presente planeacion.
Para lo cual, podra sustentar su propuesta apoyandose con folletos, catalogos, fotografias,
iméagenes, instructivos y manuales del fabricante, considerando, a su vez, la descripcion técnica
solicitada en la presente Solicitud de Cotizacion y, ademas, lo enunciado y ofertado por el licitante,
de acuerdo a la marca, modelo, nimero de catalogo y nimero de parte, que sea caracteristico para
especificar el bien de que se trate; es decir, tomando como referencia basica, aunque no exclusiva,
la descripcion técnica que debera enunciar el licitante en el FORMATO T21 “Propuesta para
evaluacién técnica /documental” (presentar Formato en PDF y archivo digital en Excel editable).
Asimismo, en caso de presentar imagenes o fotografias en las cuales se puedan corroborar las
especificaciones y los requisitos ofertados, se precisa que el licitante debera referenciar en forma
clara, precisa y objetiva, la debida correspondencia que debiera existir entre la fotografia y el bien
presentado como parte de la propuesta técnica, considerando la marca, modelo, nimero de
catalogo y numero de parte, segln corresponda, para indicar alguno de los aspectos importantes
en la descripcion técnica considerada en su propuesta técnica.

*NOTA: Para el Equipo Médico debera presentar sus folletos, catalogos, fotografias, manuales,
entre otros completos, en el caso del instrumental y de los Bienes de Consumo basicos y
complementarios, el licitante podra presentar Gnicamente la Portada del documento sustento de la
referencia, asi como la pagina donde se encuentre la especificacién y/o caracteristica técnica
solicitada.

Certificados de calidad.

4.2.4.1 Copia simple del Certificado de Calidad 1ISO-9001:2015 en servicios integrales, a nombre

del licitante, vigente, emitido por algtin organismo de certificacion acreditado.
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4.2.4.2 Certificados de calidad. El licitante debera presentar como parte de su Propuesta Técnica,
copia simple de los Certificados de Calidad 1SO-13485:2016 en Sistemas de Gestion de Calidad
aplicable para Dispositivos Médicos a nombre del fabricante o copia simple del Certificado FDA
vigente, o el Certificado de Calidad de la Comunidad Econémica Europea (CCEE), o Certificado de
Calidad de Buenas Practicas de Manufactura de COFEPRIS, o Ministerio de Salud de Japon,
vigente en el idioma del pais de origen acomparado de su traduccién simple al espafiol de al menos
el 80% del equipo médico, instrumental y bienes de consumo basicos y complementarios del 100%
que oferte por partida en su propuesta técnica, incluyendo en un formato en PDF y Excel editable
debidamente referenciados donde se cite el equipo médico, instrumental y bienes de consumo
basicos y complementarios al que corresponde.

Asimismo, el licitante debera presentar en su propuesta técnica en papel membretado de la licitante,
un escrito en el que manifieste que, en caso de resultar adjudicado se compromete a entregar a
mas tardar a los cinco dias naturales siguientes al acto de la adjudicacion del contrato  los
Certificados de Calidad del 20% correspondiente al 100% del equipo médico, instrumental y bienes
de consumo basico y complementario ofertados por partida durante el proceso de licitacion, dicho
escrito debera estar debidamente firmado por el representante legal del licitante (o el representante
comdn en caso de participacion conjunta). Los Certificados de Calidad del porcentaje aqui sefialado
deberan ser entregados dentro de los 5 (cinco) dias naturales contados al dia siguiente de la
emision de la adjudicacion del contrato , a la Coordinacion Técnica de Servicios Médicos Indirectos,
en copia simple mismos que cumpliran con todos y cada uno de los requisitos establecidos en el
presente apartado.

Adicionalmente, en su propuesta técnica debera presentar el Formato T33 “Relacién del 80% de
Certificados de Calidad de equipo médico, instrumental y bienes de consumo basicos y
complementarios,”, en el cual se enlistan los certificados del equipo, instrumental y bienes de
consumo basico y complementario, ofertados por partida, considerados para ser entregados de
conformidad al parrafo anterior.

El no presentar, la copia simple de los documentos correspondientes a los certificados aqui
enunciados de al menos el 80% del 100% de equipo que oferte por partida en su propuesta
técnica; sera causal de desechamiento.

4.2.5 Carta compromiso del Licitante en la Instalacién de Equipo; se compromete a cumplir

cabalmente para la instalacion del (de los) equipo(s), para asegurar la correcta prestacion y
continuidad del servicio de manera oportuna, en el que resulte , con todos y cada uno de los
requerimientos necesarios, contemplando los espacios fisicos del rea donde sera(n) ubicado(s),
asi como todas y cada una de las adecuaciones fisicas que se requieran para la instalacion y
adecuado funcionamiento del (de los) equipo(s) ofertado(s), mediante el Formato T23 “ Carta
compromiso del Licitante en la Instalacion de Equipo”, contenido en formatos de SMI para
PMI.

4.2.6 Aviso de Importacién Escrito en formato libre en hoja membretada del licitante y debidamente

4.2.7

firmado por su representante legal, en el que manifieste que en caso de resultar adjudicado y
previo a la firma del contrato; dentro de su propuesta oferte equipamiento usado este tltimo no
mayor a 5 afos cero meses de fabricacion, se compromete a entregar al Administrador del
Contrato, copia simple del aviso de importacion del equipamiento ofertado dentro de los 07 (siete)
dias habiles posteriores a la emision de la adjudicacion del contrato ; en caso de ser equipo
nuevo, el licitante deberé presentar escrito en formato libre en hoja membretada y debidamente
firmado por su representante legal en el que manifieste que se compromete a entregar al
Administrador del Contrato copia simple del aviso de importacién del equipamiento ofertado en el
rango de los 07 dias naturales previos al arranque del servicio.

Fecha de fabricacion de sus equipos: El licitante podra ofertar equipo de reciente fabricacion
(Nuevo) o en todo caso equipo ya usado, al momento del inicio de la contratacion del servicio, de tal
forma que los equipos presentados deberan estar en condiciones adecuadas para su funcionamiento
y operacion en el SMI para PMI. En caso de presentar equipos nuevos, el licitante presentara un
escrito en formato libre con hoja membretada y debidamente firmado por su representante legal, en
el cual debera mencionar que los equipos ofertados son nuevos, y entregando al Administrador del
Contrato en el caso de resultar adjudicado lo solicitado en el numeral 4.2.6 Aviso de Importacion y/o
en su caso copia de la Factura, correspondiente, en la que venga especificada la fecha de

adquisicion del equipo.
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Asimismo, en el caso de ser equipos usados, deberd presentar el Formato T30 “Carta
Compromiso de Equipo Médico (contenido en formatos de SMI para PMI) en el cual manifestara
que los equipos presentados que se encuentran en condiciones adecuadas para el funcionamiento y
operacion en el SMI para PMI , integrando, solo, en el caso de resultar adjudicado en alguna de las
partidas, las hojas de servicio del mantenimiento preventivo y/o correctivo, las cuales deberan contar
con una fecha de realizacién no mayor a un periodo de seis (6) meses, tomada hasta el momento de
la fecha de presentacion de las propuestas en el proceso licitatorio, para poder hacerse efectivas y
asegurar las condiciones de funcionalidad en estos equipos. Los mantenimientos y sus érdenes
de servicio deberan haber sido realizados por personal especializado del fabricante del equipo o la
empresa que esta autorizada para la comercializacion del equipo en México.

Carta factura de los equipos Escrito en formato libre, en hoja membretada del licitante y
debidamente firmado por su representante legal, en el que manifieste que en caso de resultar
adjudicado se compromete a entregar al Administrador del Contrato, previo a la entrega e instalacién
del equipamiento, copia simple de la Carta Factura del equipamiento de su propiedad que oferte,
dentro de los 07 (siete) dias habiles posteriores a la emision de la adjudicacién del contrato .

4.2.9 Normas oficiales por considerar para la prestacién del servicio.

4.2.10

El licitante debera presentar escrito libre en papel membretado del licitante y debidamente
digitalizado o escaneado con la firma de su representante legal, en el que manifieste que la
empresa y su personal se comprometen durante la prestacion del servicio y una vez adjudicado que
tendra la obligacion de dar cumplimiento de las siguientes Normas Oficiales, que apliquen
estrictamente a su actividad asi como favorecer el cumplimiento por parte de la Unidad Médica de
aquellas Normas que a través del servicio integral se deban cumplir por parte de esta Ultima, siendo
estas: !

e Norma Oficial Mexicana NOM-045-SSA2-2005, para la vigilancia epidemioldgica,
prevencién y control de las infecciones nosocomiales. Con fecha publicada en el DOF
20 noviembre 2009.

e Norma Oficial Mexicana NOM-026-SSA3-2012, para la Practica de la Cirugia Mayor
Ambulatoria. Con fecha publicada en el DOF de 07 agosto 2012.

e Norma Oficial Mexicana NOM-197-SSA1-2000, Infraestructura y Equipamiento de los
hospitales y consultorios de atencién médica especializada. Con fecha publicada en el
DOF de 24 octubre 2001.

¢ Norma Oficial Mexicana NOM-087-ECOL-SSA1-2002, Proteccién ambiental - Salud
ambiental - Residuos peligrosos biolégico-infecciosos - Clasificacién y
especificaciones de manejo. Con fecha publicada en el DOF de 17 febrero 2003.

Curriculum individualizado del personal propuesto. Curriculum individualizado del técnico en
sitio propuesto por el licitante, que cuente con conocimientos especializados en endoscopias,
conocer y saber llevar a cabo el procedimiento de desinfeccion y esterilizacion de los endoscopios
e instrumental reusables y/o manejo de equipamiento asociado a este servicio,

El perfil del técnico debera ser en la rama de enfermeria, licenciatura o equivalente, con especial
preparacion y dedicacién a PMI y/o especialista técnico en endoscopias, desinfecciéon y
esterilizacion de endoscopios o equivalente técnico en el manejo de aparatos biomédicos,
preferentemente, con la relacion de equipos y sistemas necesarios para procedimientos de
minima invasién mostrados en los siguientes anexos: Anexo T2.” Equipo médico de SMI para
PMI”, Anexo T3 “Instrumental de SMI para PMI”, Anexo T4” Catilogo de Bienes de
Consumo de SMI para PMI”

Para acreditar que cuenta con la experiencia en conocimientos especializados en el uso, instalacion
y aplicacién de equipos de los procedimientos de minima invasién, debera presentar los siguientes
documentos: (con base al articulo 40 fraccion | de RLAASSP), que contenga cuando menos la
siguiente informacion:
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4.213

4.2.14

a) Nombre, domicilio y nimero telefénico.

b)  Escolaridad de acuerdo con las funciones del personal propuesto establecido en el Anexo
Técnico.

c) Experiencia laboral de cuando menos un afio en proyectos iguales o similares al de la
presente contratacion.

d) Indicar periodos de inicio y término al menos con mes y afio.

e) lIdentificacion oficial vigente con fotografia y firma autégrafa.

f)  Firma autégrafa del titular del Curriculum y su Representante Legal, en el mismo documento.

El licitante debera proponer al menos un técnico por cada dos torres laparoscopicas o
endoscopicas, segun corresponda por turno, acorde a la distribucion de equipo definida en el Anexo
T11 "Distribucion de equipo e Instrumental de SMI para PMI" y Anexo T1 “Requerimientos de SMI
para PMI".

Solo se tomara en cuenta para el promedio como méximo 5 afios de experiencia por participante,
ademas, si el licitante oferta mas personal que el solicitado, solo se promediaran los de mas
experiencia que completen el numero de técnicos solicitados. El resto de participantes no se
evaluaran.

El personal propuesto (técnicos en sitio) se consignara en el FORMATO T22 “Relacién de
documentos a evaluar del Licitante”, documento que debera ser debidamente escaneado y
digitalizado en ambos Formatos PDF y Excel editable, incluyéndose las firmas respectivas del
personal propuesto y el representante o apoderado legal o la persona facultada del licitante, que
avale la informacion anteriormente sefialada.

Copias de la Cédula Profesional y el Titulo, para niveles de técnico, técnico superior
universitario y licenciatura y de especialidad del personal propuesto. El licitante podra acreditar
el nivel profesional de todo su personal Técnico en Sitio que ha sido involucrado como profesional
de apoyo. Para ello, es muy recomendable que el personal propuesto cuente con el soporte
académico que demuestre los niveles de titulacion, para el cumplimiento del apartado experiencia del
personal, de acuerdo a su nivel profesional pueden incluir las copias de la Cédula Profesional y el
Titulo, el Certificado o la Constancia de Estudios y la Carta de Pasante o de especialidad, a nivel de
licenciatura o como técnico profesional.

Copia de la Cédula Profesional emitida por la Secretaria de Educacién Publica (SEP) y el Titulo
Profesional o en su caso, Constancia de Estudios o la Carta de Pasante con el avance del 75 % al
100% de créditos, en la cual se debera certificar haber cumplido con el plan de estudios
correspondiente, de conformidad con lo establecido en el parrafo segundo del numeral 4.2.12
Curriculum individualizado del personal propuesto. En las carreras de enfermeria, medicina,
ingenierias biomédica, bidnica, electrénica médica o afines, a nivel técnico, emitidas por instituciones
académicas debidamente acreditadas o reconocidas por la SEP, de conformidad con el FORMATO
T22 “Relacién de documentos a evaluar del Licitante”.

Dominio de herramientas relacionadas con el servicio: El personal propuesto por el licitante,
debera presentar de manera personalizada a nombre del personal técnico propuesto copias de
certificado, constancia o diploma que certifique el dominio de herramientas relacionadas con el SMI
para PMI.

Los cuales podran ser emitidos por el fabricante, distribuidor autorizado de los equipos o alguna
institucion publica o privada a nivel nacional o internacional que cuente con el reconocimiento por el
que se reconoce la competencia técnica y confiabilidad de estos organismos para la certificacion de
los cursos, el adiestramiento o las capacitaciones del personal en el uso, operacion y aplicacion de
los equipos que, a continuacién, se enlistan:

Los cuales podrén ser emitidos por el fabricante, distribuidor autorizado de los equipos o alguna
institucion publica o privada a nivel nacional o internacional que cuente con el reconocimiento por el
que se reconoce la competencia técnica y confiabilidad de estos organismos para la certificacién de
los cursos, el adiestramiento o las capacitaciones del personal en el uso, operacion y aplicacion de
los equipos que, a continuacion, se enlistan:

. Torre para endoscopia avanzada de aparato respiratorio adulto

74




[

\D)
IMSS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Adjudicacion Directa Internacional
o A Bajo la Cobertura de Tratados
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA A o e Tratades a5
SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA‘
PROCEDIMIENTOS DE MINIMA |NVAS|ON
PARTIDA 2 ENDOSCOPIA PARA EL REGIMEN
ORDINARIO 2025.

DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

4.2.15

4.2.16

4.217

. Esterilizador en frio.

Entendiendo que el expertis de cada técnico esta en funcién al equipo relacionado con el “Paquete”
al que va dirigido, Paquete 2 Endoscopias del Aparato Respiratorio y Digestivo. Mediante los cuales,
se debera asegurar que el técnico en sitio tendra la suficiente experiencia con relacién a los
procedimientos solicitados, contenidas en el ANEXO T1 “Requerimientos de SMI para PMI" El
instituto y los 6rganos fiscalizadores se reservan el derecho de verificar en cualquier situacion
durante el procedimiento y posterior a su adjudicacion, cualquier documentacion presentada con la
finalidad de verificar la veracidad de la informacién proporcionada por los licitantes. En concordancia
con el Formato T22 “Relacién de documentos a evaluar del Licitante”.

Participacién de discapacitados o empresas que cuenten con trabajadores con discapacidad.
En su caso, podran manifestar por escrito que la empresa a la que representa cuenta con
trabajadores con discapacidad en una proporcion del 5% cuando menos de la totalidad de su planta
de empleados, cuya antigiiedad no sea inferior a seis meses, misma que se comprobara con el aviso
de alta al Régimen Obligatorio del Instituto Mexicano del Seguro Social, y el certificado
correspondiente del IMSS que acredite que dichos trabajadores son personas con discapacidad en
términos de lo previsto por la fraccion IX del articulo 2 de la Ley General para la Inclusion de las
Personas con Discapacidad.

Equidad de Género. En su caso, podran manifestar por escrito que han aplicado politicas y
practicas de igualdad de género, conforme a la certificacion correspondiente, emitida por las
autoridades y organismos facultados para tal efecto, de conformidad con el articulo 34 de la Ley
General para la Igualdad de Mujeres y Hombres, publicado en el Diario Oficial de la Federacién el dia
10 de noviembre de 2014 . En concordancia con el FORMATO T22 “Relacién de documentos a
evaluar del Licitante

MIPYMES que produzcan bienes con innovacién tecnolégica.

En su caso, deberan presentar escrito donde manifiesten la clasificacién que guarda la empresa, si
es micro, pequefia 0 mediana, conforme al Acuerdo por el que se establece la estratificacion de este
tipo de empresas publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 30 de junio de 2009.

Si ademas de ser MIPYME cuenta con innovacién tecnolégica, debera incluir copia de la
constancia correspondiente emitida por el Instituto Mexicano de la Propiedad Industrial (IMPI),
misma que no podra tener una vigencia mayor a cinco afios en su caso); lo anterior en cumplimiento
al articulo 3, fraccion Il de la Ley para el Desarrollo de la Competitividad de la Micro, Pequefia y
Mediana Empresa.

4.2.18 Experiencia del licitante: Para acreditar la experiencia que podra ser minima de 1 afio y maxima de 5

4.2.19

anos en Servicios Médicos Integrales similares o relacionados con bienes de minima invasion, los
licitantes deberan presentar copia del o los contratos debidamente formalizados con sus respectivos
anexos, celebrados con Instituciones publicas o privadas, en el que acredite por lo menos un afio de
experiencia durante los ultimos 5 (cinco) afios (en el periodo 2020 a 2024), en servicios relacionados
al de la presente contratacion, (pudiendo presentar el niimero de contratos que sean necesarios para
acreditar la experiencia en afios) que cumplan con lo establecido en el parrafo anterior, a efecto de
que sean susceptibles de computarse los meses, afios o fracciones de afio de dichos contratos, para
lo cual el Instituto considerara la vigencia a partir del dia del inicio (a partir del 2020) en adelante, y
que se computara el periodo hasta el dia de la presentacion y apertura) de los servicios.

En concordancia con el FORMATO T22 “Relacién de documentos a evaluar del Licitante”, dichos
contratos deberan observar lo solicitado en el numeral 4.2.22 Cumplimiento de contratos, donde se
establecen los lineamientos que deberan observar estos Contratos.

Podran presentar contratos que hayan iniciado antes del periodo a evaluar, pero solo se computara
el tiempo a partir del periodo solicitado. De la mismo forma, se pueden presentar contratos vigentes,
pero solo se contabilizara el tiempo dentro de la vigencia solicitada, por lo que maximo seran 5 afos
a contabilizar.

Nota: Para este rubro tinicamente se tomaran en cuenta contratos que sean similares al del servicio
solicitado SMI para PMI.

Especialidad del licitante. El Licitante, debera presentar contratos que retnan las caracteristicas
propias del Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasién Endoscopia,
debidamente formalizados en el que acredite por lo menos un contrato y maximo 5 contratos de
especialidad con instituciones publicas o privadas durante los Ultimos 5 (cinco) afios 2020 a 2024,
que se encuentren concluidos antes de la fecha del acto de presentacion y apertura de
proposiciones.
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4.2.20

4.2.21

Se asignara el méaximo de puntuacion al licitante que acredite el mayor nimero de contratos (maximo
5) relacionados con el servicio solicitado.

De conformidad con el FORMATO T22 “Relacién de documentos a evaluar del Licitante”. En el
numeral 4.2.22 Cumplimiento de contratos, se establecen los lineamientos que deberan observar
estos Contratos.

Nota: Para este rubro Unicamente se tomaran en cuenta contratos que sean de la misma naturaleza
del servicio solicitado SMI para PMI. (No se tomaran en cuenta aquellos contratos que incluyan
exclusivamente renta de equipo, venta de consumibles).

Metodologia. El Licitante debera presentar el diagrama de flujo para la prestacion del servicio, el
cual debera ser congruente con el plan de trabajo propuesto, misma que al menos debera incluir:

a)
b)
c)

d)

e)

Metodologia y Diagrama de flujo de la instalacién, capacitacion, puesta a punto e inicio de
operacion del (de los) SMI para PMI ofertados.

Metodologia y Diagrama de flujo de la prestacién de los servicios de los SMI para PMI ofertados.
Metodologia y Diagrama de flujo del funcionamiento y matriz de escalamiento (al menos 4
niveles: Operacion, supervision gerencia y direccion) de la mesa de ayuda (Incluir medios de
contacto y retroalimentacion para apertura, seguimiento y cierre de solicitudes de servicio).
Metodologia y Diagrama de flujo del Programa de mantenimiento preventivo por equipo, con
cronograma en concordancia con recomendaciones del manual del fabricante, por Unidad
ntenidas en la(s) partida(s) de su interés.

Metodologia y Diagrama de flujo para contabilidad de procedimientos de acuerdo con lo
solicitado en la presente contratacion.

f) Metodologia de aplicacion del Manual de Procedimientos del Proceso de Desinfeccion de Alto

Nivel (DAN) mediante el formato contenido en el FORMATO T25 Manual de Desinfeccién de
Alto Nivel (DAN), para los endoscopios

Nota: El nivel de calidad en el servicio prestado que supere las expectativas antes presentadas y que
se traduzca como una “"mejora” a lo solicitado en la Metodologia, propuesta, podra incluir “mejoras”
relacionadas con los procesos del servicio, que pueden estar relacionadas, por citar algunos ejemplos,
con una disminucién en los tiempos de entrega, de atencién de fallas o la propuesta de un horario
extendido de la mesa de ayuda de 24 horas de lunes a domingo entre otros; que mejoren la operacién
para la prestacién del servicio e impacten de manera positiva en la atencién de la derechohabiencia.

Plan de trabajo propuesto, debera presentarse conforme al Formato T0 plan de trabajo (contenido
en "‘FORMATOS de SMI para PMI"), en el cual se deberan especificar los tiempos que seran
establecidos para la implantacion del servicio y ademas ser congruente con la metodologia
presentada en el desarrollo del servicio, la cual al menos debera contener:

VI

Nombre del Servicio, Nombre de la empresa, Fecha de elaboracion, Objetivo General,
Objetivos Especificos. Descripcién amplia y detallada del “Servicio Médico Integral de
Procedimientos de Minima Invasion” de acuerdo a lo solicitado en el Anexo Técnico, Términos
y Condiciones y el resto de documentos que forman parte de la presente contratacion,
identificando claramente las partidas en las que participa, incluyendo equipos, instrumental,
bienes de consumo basicos y complementario y personal involucrado con el numero de
técnicos por partida, para la prestacion del servicio y demas aspectos que requeridos para la
contratacion.

Estrategias, Lineas de Accion.

Diagrama de Gantt con la temporizacion de las diferentes fases del proceso previas al inicio de
la prestacion del servicio (Afinar detalles de la integracion técnica del PLAN DE TRABAJO,
Entrega del plan de trabajo, Formalizacion del Contrato, Entrega de Garantia, Entrega por parte
de la Unidad Médica del listado del personal a capacitar, Entrega del Programa de
Transferencia de Conocimiento (previa y continua) Entrega ,instalacién y puesta en marcha y
operacion, del equipo, Entrega de Bienes de Consumo basicos, Entrega de Bienes de
Consumo Complementarios, Inicio de la prestacion del servicio).

Diagrama de Gantt de la instalacién, puesta a punto e inicio de operacion del (de los) SMI para
PMI ofertados.

Diagrama de Gantt El Programa de Transferencia del conocimiento (capacitacion) sobre los
equipos del SMI para PMI con temario por objetivos, teérico y practica.

Diagrama de Gantt de la prestacion de los servicios de los SMI para PMI ofertados.
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VL. Diagrama de Gantt del Programa de mantenimiento preventivo por equipo, con cronograma en

concordancia con recomendaciones del manual del fabricante, por OOAD o UMAE contenidas
en la partida(s) de su interés.

VIIL. Diagrama de Gantt para contabilidad de procedimientos de acuerdo con lo solicitado en la

4.2.22

4.2.23

presente contratacion.

IX. Diagrama de Gantt del Calendario de desinstalacion de equipamiento del SMI para PMI (al
concluir su contrato).

Nota: El nivel de calidad en el servicio prestado que supere las expectativas antes presentadas y
que se traduzca como una "mejora” a lo solicitado en el Plan de Trabajo, propuesto, que pueden
estar relacionadas con los procesos del servicio, incluyéndose mejoras desde el punto de vista
técnico y del personal, costos, y sus diferentes fases de implementacién, desarrollo, implantacion y
actividades del mismo, entre otros, que mejoren la operacién para la prestacion del servicio e
impacten de manera positiva en la atencion de la derechohabiencia.

Presentar el curriculum empresarial y la estructura organizacional, que refleje toda la
experiencia de al menos 1 (un) afio en servicios iguales o similares al de la presente contratacion
dentro de su actividad empresarial, conforme a lo siguiente: El organigrama debera considerar a
todo el personal propuesto, requeridos; técnicos en sitio, los supervisores de operacion, (mediante
Formato T19 “Designacién de Supervisor de Operaciones) y, Formato T20 "Designacion de
Técnicos en sitio”), debiendo considerar sus niveles de Organizacién Empresarial (Direccion,
Gerencia, Supervision y Operacion), incluyendo correos electrénicos de contacto, numeros
telefénicos (celular y fijo en oficina) de contacto del personal. Lo cual, debera ser coincidente con el
desarrollo de la Metodologia presentada y el Plan de Trabajo propuesto en la organizacion del
mismo.

1) El Organigrama del licitante debera incluir al personal indicado en el rubro "Capacidad del
licitante", asi como los niveles de organizaciéon hacia arriba, incluyendo correos electrénicos de
contacto y numeros de contacto en oficina y/o celular, nombre, puesto y funciones del personal
propuesto.

2) Diagrama de funcionamiento y matriz de escalamiento de los reportes recibidos o realizados por
el personal técnico o especializado en sitio (al menos en 4 niveles (Operacién, supervision,
gerencia y direccion), incluyendo nombre, puesto y funciones del personal propuesto.

3) Diagrama de funcionamiento y matriz de escalamiento de la mesa de ayuda (al menos en 4
niveles (Operacién, supervision, gerencia y direccion), incluyendo nombre, puesto y funciones
del personal propuesto en un horario minimo de 8:00 a 16:00 horas de lunes a viernes.

El licitante debera presentar certificados de gestion como empresa 1S0-8001:2015 Servicios
Integrales, como parte de su Propuesta Técnica, que en el caso de participaciones conjuntas al
menos una de las empresas debera estar certificada. De conformidad con el Formato T22
“Relacién de documentos a evaluar del Licitante”.

Nota: El licitante que, resulte adjudicado, se obliga a mantener al equipo de trabajo asignado al
proyecto y que en caso de que algin miembro del equipo por caso fortuito o fuerza mayor, deje de
laborar debera sustituir de inmediato al integrante con otra persona del mismo perfil. Presentando los
mismos documentos establecidos en los numerales 4.2.11,4.2.12 y 4.2.13.

Cumplimiento de contratos. Con la finalidad de que el licitante acredite haber prestado los servicios
de manera satisfactoria y que estos estén relacionados a los solicitados en la presente Contratacion,
referidos en los rubros: Numeral 2, incisos: a) Experiencia del licitante y b) Especialidad del Licitante;
debera presentar minimo un documento o maximo 5 documentos.

Para el caso de Dependencias y/o instituciones publicas debera presentar:

a) Fianzas Canceladas. - Se debera acreditar mediante escrito emitido por la afianzadora, en el
que se indique que las fianzas que amparan los contratos presentados se encuentran
canceladas, pudiendo presentar en un solo escrito varias fianzas o:

b) Escrito de Liberacién de Fianzas. - Se debera acreditar mediante escrito emitido por la
Contratante, en el que conste la liberacion de la garantia de cumplimiento correspondiente o,
la manifestacion expresa de la contratante sobre el cumplimiento total de los contratos
presentados o:

Para el caso de Instituciones privadas y/o personas morales debera presentar:
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1)  Copia legible de las facturas que cubran la totalidad de los servicios prestados y la Remision del
servicio correspondiente.

Las facturas, ademas de cumplir con todos los requisitos fiscales, deberan contener los datos
que identifiquen el servicio, como son la fecha, el monto, niimero de contrato, descripcion del
servicio, fecha, nombre o razén social del cliente, debidamente validada la CFDI ante el portal
del SAT en la siguiente liga: https:/verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx y vigentes en el
portal del SAT.

2) Copia de al menos una Carta de satisfaccién de clientes o de cumplimiento debidamente firmada
por el representante legal, que indique, como minimo, Nombre de la persona moral, tiempo de
prestacion del servicio, calidad del servicio prestado, nombre, firma, sello y cargo de quien emite
la carta, asi como nimero de contacto, adjuntando copia simple de la factura que corresponda al
contrato.

Nota: La carta(s) de satisfaccion de clientes y/o cancelacion(s) de garantia de cumplimiento y/o acta(s)
circunstanciada(s) de entrega recepcién y/o factura(s) o remisién(s) presentada (s), podra(n)
corresponder a los contratos presentados en el rubro de "Especialidad del licitante”.

4.211  Alta del personal propuesto.

Presentar escrito en hoja membretada con formato libre debidamente firmada por el representante
legal del licitante, en el que manifieste que en caso de ser adjudicado se compromete a entregar,
posterior a la emisién y notificacion de la adjudicacién del contrato , durante los 10 (diez) dias
naturales previos a la firma del contrato, al Administrador del Contrato, copia simple de las altas ante
el IMSS de todo el personal incluido en su propuesta técnica, mismo que fue evaluado y que fue
solvente técnicamente y en caso de existir convenio de participacion conjunta, debidamente
acreditado durante el proceso de contratacion, este personal podra pertenecer a cualesquiera de los
licitantes que firmaron dicho convenio.

En caso de ser personal contratado por honorarios, debera presentar el contrato de prestacién de
servicio que lo vincule directamente con el licitante o los licitantes en caso de participacion conjunta
debidamente acreditada en el proceso de contratacion,

El area técnica sera la responsable de notificar al Administrador del Contrato, a mas tardar, diez (10)
dias naturales posteriores a la emision y notificacion de la adjudicacion del contrato , los nombres del
personal que fue evaluado satisfactoriamente de cada propuesta técnica presentada por cada
licitante adjudicado.

Toda la documentacion debera ser legible.

Conforme el articulo 40, fraccién XVIII, sera causas expresas de desechamiento, que afecta directamente la
solvencia de la proposicion la falta de presentacion de dicha documentacién solicitada anteriormente, en los
términos descritos.

Ademas, conforme el articulo 47 y 48, fraccion | de la LAASSP, asi como el articulo 52 del RLAASSP, a
continuacion se establecen los rubros y subrubros que seran evaluados, asi como la calificacién numérica o
de ponderacién que puede alcanzarse u obtenerse en cada uno de ellos, también, el minimo de puntaje o
porcentaje que los licitantes deberan obtener en la evaluacién de la propuesta técnica para continuar con la
evaluacion de la propuesta econdmica, y la forma en que los licitantes deberan acreditar el cumplimiento de
los aspectos requeridos por la convocante en cada rubro o subrubro para la obtencion de puntuacion o
ponderacion:

RESUMEN DE EVALUACION TECNICA
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RUBROS Y SUBRUBROS

PUNTOS

1. Capacidad del licitante.
a) Capacidad de los Recursos Humanos.

b) Participacién de personas con discapacidad o empresas que cuenten con trabajadores

con discapacidad.
c) Equidad de Genero
d) Participacion de MIPYMES

24

2. Experiencia y especialidad del licitante.
a) Experiencia del licitante
b) Especialidad del licitante

18

3. Propuesta de trabajo.
a) Metodologia
b) Plan de Trabajo
c) Esquema estructural de la organizacién de los recursos humanos

4. Cumplimiento de contratos.

10

TOTAL 60

Los criterios a considerar para la evaluacion técnica y sus ponderaciones para cada rubro y subrubro, se

describen en la siguiente tabla:
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@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

RUBRO/SUBRUBRO I DOCUMENTACION

CRITERIOS DE
PONDERACION

PUNTAJE
TOTAL

1. Capacidad del licitante

24

a) Capacidad de los recursos humanos

22,5

a.1) Experiencia | Curriculum individualizado del técnico
del personal en en sitio propuesto por el licitante, que
servicios cuente con conocimientos

relacionados especializados en endoscopias, conocer
con el objeto de | y saber llevar a cabo el procedimiento de
la contratacion desinfeccion y esterilizacion de los
endoscopios e instrumental reusables
y/o manejo de equipamiento asociado a
este servicio.

El perfil del técnico debera ser en la
rama de enfermeria, licenciatura o
equivalente, con especial preparacion y
dedicacién a PMI y/o especialista técnico
en endoscopias, desinfeccion y
esterilizacién de endoscopios o
equivalente técnico en el manejo de
aparatos biomédicos, preferentemente,
con la relacion de equipos y sistemas
necesarios para procedimientos de
minima invasion mostrados en los
siguientes anexos: Anexo T2.” Equipo
médico de SMI para PMI”, Anexo T3
“Instrumental de SMI para PMI”,
Anexo T4" Catalogo de Bienes de
Consumo de SMI para PMI”

Para acreditar que cuenta con la

Si el promedio en afios
de experiencia del
personal propuesto para
la prestacion del servicio,
presenta 4 afios 0 mas
de experiencia.

5.5

Si el promedio en afos
de experiencia del
personal propuesto para
la prestacion del servicio,
presenta 3 afios y hasta
3.9 de experiencia.

Si el promedio en afios
de experiencia del
personal propuesto para
la prestacion del servicio,
presenta 2 afios y hasta
2.9 de experiencia.
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RUBRO/SUBRUBRO DOCUMENTACION

CRITERIOS DE
PONDERACION

PUNTAJE
TOTAL

1. Capacidad del licitante

24

experiencia en conocimientos
especializados en el uso, instalacion y
aplicacion de equipos e los
procedimientos de minima invasion,
debera presentar los siguientes
documentos: (con base al articulo 40
fraccion | de RLAASSP), que contenga
cuando menos la siguiente informacion:

g) Nombre, domicilio y numero
telefonico.

h) Escolaridad de acuerdo con las
funciones del personal propuesto
establecido en el Anexo Técnico.

i)  Experiencia laboral de cuando menos
un afo en proyectos iguales o
similares al de la presente
contratacion.

j)  Indicar periodos de inicio y término al
menos con mes y afo.

k) Identificacion oficial vigente con
fotografia y firma autégrafa.

Firma autégrafa del titular del Curriculo y
su Representante Legal, en el mismo
documento.

El licitante debera proponer al menos un
técnico por cada dos torres
laparoscopicas o endoscopicas, seguin
corresponda por turno, acorde a la
distribucion de equipo definida en el
Anexo T11 “Distribucion de equipo e
Instrumental de SMI para PMI" y Anexo
T1 “Requerimientos de SMI para PMI".

Solo se tomara en cuenta para el
promedio como maximo 5 afos de
experiencia por participante, ademas, si el
licitante oferta mas personal que el
solicitado, solo se promediaran los de mas
experiencia que completen el nimero de
técnicos solicitados. El resto de
participantes no se evaluaran.

Si el promedio en afios
de experiencia del
personal propuesto para
la prestacion del servicio,
presenta 1 afio y hasta
1.9 de experiencia.

a.2)
Competencia o
habilidad en el

El licitante podra acreditar el nivel
profesional de todo su personal Técnico
en Sitio que ha sido involucrado como

Se asignara el maximo
de puntacion al licitante
que acredite mayor
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PUNTAJE
TOTAL

1. Capacidad del licitante

24

trabajo de
acuerdo a los
conocimientos
academicos o
profesionales

profesional de apoyo. Para ello, debera
contar con el personal propuesto cuente
con el soporte académico que demuestre
los niveles de titulacion, para el
cumplimiento del apartado experiencia del
personal, de acuerdo a su nivel
profesional pueden incluir las copias de la
Cédula Profesional y el Titulo, el
Certificado o la Constancia de Estudios y
la Carta de Pasante o de especialidad, a
nivel de licenciatura o como técnico
profesional.

Copia de la Cédula Profesional emitida
por la Secretaria de Educacion Publica
(SEP) y el Titulo Profesional o en su caso,
Constancia de Estudios o la Carta de
Pasante con el avance del 75 % al 100%
de créditos, en la cual se debera certificar
haber cumplido con el plan de estudios
correspondiente, de conformidad con lo
establecido en el parrafo segundo del
numeral 4.2.12 Curriculum
individualizado del personal propuesto.
En las carreras de enfermeria, medicina,
ingenierias biomédica, bidnica, electronica
médica o afines, a nivel técnico, emitidas
por instituciones académicas debidamente
acreditadas o reconocidas por la SEP, de
conformidad con el FORMATO T22
“Relacion de documentos a evaluar del
Licitante”. El resto de participantes no se
evaluaran.

numero de personal con
estudios profesionales a
nivel de licenciatura
titulados en relacion al
numero de personal en
sitio requerido por partida
de acuerdo al Anexo T11.

A partir de este maximo
se efectuara un reparto
proporcional de
puntuacion entre el resto
del personal presentado
por el licitante en razén
del nimero y
caracteristicas del nivel
de estudios acreditado,
competencia o habilidad,
de conformidad a la
siguiente formula:

A*((B+(C*0.8)+(D*0.6))/E)

Donde:

"A" = Maximo de puntos a
otorgar (13).

“B" = Total de personal
con titulo y/o cédula
profesional, en la partida
cotizada.

“C" = Total de pasantes
que presenten
unicamente constancias
del 75 al 100% de
créditos académicos a
nivel licenciatura, en la
partida cotizada.

“D" = Total de personal
con carrera técnica que
cuente con titulo o cédula
o constancia de 75 al
100% de créditos
académicos en la partida
cotizada.

“E" = Nimero de
personal en sitio
requerido por partida
cotizada de acuerdo al
Anexo T11.
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CRITERIOS DE
PONDERACION

PUNTAJE
TOTAL

1. Capacidad del licitante

24

a.3) Dominio de
herramientas
relacionadas
con el servicio

El personal propuesto por el licitante,
debera presentar de manera
personalizada a nombre del personal
técnico propuesto copias de certificado,
constancia o diploma que certifique el
dominio de herramientas relacionadas con
el SMI para PMI.

Los cuales podran ser emitidos por el
fabricante, distribuidor autorizado de los
equipos o alguna institucion publica o
privada a nivel nacional o internacional
que cuente con el reconocimiento por el
que se reconoce la competencia técnica y
confiabilidad de estos organismos para la
certificacion de los cursos, el
adiestramiento o las capacitaciones del
personal en el uso, operacion y aplicacion
de los equipos que, a continuacién, se
enlistan:

e Torre basica de visualizacion
endoscopica de tubo digestivo
adulto.

- Videogastroscopio.

- Videocolonoscopio.

- Unidad de electrocirugia
para endoscopia.

Entendiendo que el expertis de cada
técnico esta en funcién al equipo
relacionado con el “Paquete” al que va
dirigido, Paquete 2 Endoscopias del
Aparato Respiratorio y Digestivo.
Mediante los cuales, se debera asegurar
que el técnico en sitio tendra la suficiente
experiencia con relacion a los
procedimientos solicitados por cada una
de las unidades médicas, incluidas en la o
las partidas(s) de su interés, contenidas
en el ANEXO T1 “Requerimientos de SMI
para PMI”

El instituto y los 6rganos fiscalizadores se
reservan el derecho de verificar en
cualquier situacion durante el
procedimiento y posterior a su
adjudicacion, cualquier documentacién
presentada con la finalidad de verificar la
veracidad de la informacion proporcionada
por los licitantes. En concordancia con el
Formato T22 “Relacion de documentos a
evaluar del Licitante”.

Si por lo menos del 81%
al 100% del personal
propuesto cuenta con
certificado, constancia,
diploma o documento
que acrediten el dominio
de herramientas
relacionadas con el
servicio.

Si por lo menos del 61%
al 80% del personal
propuesto cuenta con
certificado, constancia,
diploma o documento
que acrediten el dominio
de herramientas
relacionadas con el
servicio.

Si por lo menos del 41%
al 60% del personal
propuesto cuenta con
certificado, constancia,
diploma o documento
que acrediten el dominio
de herramientas
relacionadas con el
servicio.

Si por lo menos el 40%
del personal propuesto
cuenta con certificado,
constancia, diploma o
documento que acrediten
el dominio de
herramientas
relacionadas con el
servicio.

83




[

\D)
IMSS

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

Adjudicacién Directa Internacional
Bajo la Cobertura de Tratados
AA-50-GYR-050GYR069-T-117-2025
SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA
PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION
PARTIDA 2 ENDOSCOPIA PARA EL REGIMEN
ORDINARIO 2025.

RUBRO/SUBRUBRO

DOCUMENTACION

CRITERIOS DE
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PUNTAJE
TOTAL

1. Capacidad del licitante

24

Si el licitante presenta mas personal del
solicitado en la Solicitud de Cotizacion , se
tomara en cuenta como 100% solo el
numero de técnicos solicitados por la
convocante. El resto de participantes no
se evaluaran.

b) Participacion de personas con discapacidad o empresas que cuenten con trabajadores
con discapacidad.

0.5

b.1)
Participacion de
personas con
discapacidad o
empresas que
cuenten con
trabajadores con
discapacidad

En su caso, podran manifestar por escrito
que la empresa a la que representa
cuenta con trabajadores con discapacidad
en una proporcion del 5% cuando menos
de la totalidad de su planta de empleados,
cuya antigliedad no sea inferior a seis
meses, misma que se comprobara con el
aviso de alta al Régimen Obligatorio del
Instituto Mexicano del Seguro Social, y el
certificado correspondiente del IMSS que
acredite que dichos trabajadores son
personas con discapacidad en términos
de lo previsto por la fraccion IX del articulo
2 de la Ley General para la Inclusion de
las Personas con Discapacidad.

Documento:

1. Aviso de alta al
Régimen obligatorio del
IMSS.

2. Constancia que
acredite que dichos
trabajadores son
personas con
discapacidad.

0.5

c) Equidad de Genero

0.5

c.1) Equidad de
Genero

En su caso, podran manifestar por escrito
que han aplicado politicas y practicas de
igualdad de género, conforme a la
certificacion correspondiente, emitida por
las autoridades y organismos facultados
para tal efecto, de conformidad con el
articulo 34 de la Ley General para la
Igualdad de Mujeres y Hombres,
publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el dia 10 de noviembre de
2014 y Norma Mexicana NOM-R-025-
SCFI-2015 en Igualdad Laboral y No
Discriminacion, Con fecha publicada en el
DOF 19 de octubre del 2015.

En concordancia con el FORMATO T22
“Relacion de documentos a evaluar del
Licitante”.

Documento:

Certificacion

0.5

d) Participacién de MIPYMES

0.5

d.1) Micro,
Pequenas y
Medianas
empresas

En su caso, deberan presentar escrito
donde manifiesten la clasificacion que
guarda la empresa, si es micro, pequefa
0 mediana, conforme al Acuerdo por el
que se establece la estratificacion de este
tipo de empresas publicado en el Diario
Oficial de la Federacion el 30 de junio de

Documento:

Constancia emitida por el
IMPI en innovacion
tecnoldgica, la cual no
podra tener una vigencia
mayor a cinco afos (en

0.5
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Si ademas de ser MIPYME cuenta con
innovacién tecnolégica, debera incluir
copia de la constancia correspondiente
emitida por el Instituto Mexicano de la
Propiedad Industrial (IMPI), misma que
no podra tener una vigencia mayor a cinco
afos en su caso); lo anterior en
cumplimiento al articulo 3, fraccion Ill de
la Ley para el Desarrollo de la
Competitividad de la Micro, Pequefia y
Mediana Empresa.

CRITERIOS DE PUNTAJE
RUBRO/SUBRUBRO DOCUMENTACION PONDERACION TOTAL
1. Capacidad del licitante 24
2009. Su caso).
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SUBRUBRO

DOCUMENTACION

CRITERIOS DE
PONDERACION

2. Experiencia y Especialidad del licitante

a)

Experiencia
del licitante

Para acreditar la experiencia que podra
ser minima de 1 afio y maxima de 5 afios
en Servicios Médicos Integrales similares
o relacionados con bienes de minima
invasién, los licitantes deberan presentar
copia del o los contratos debidamente
formalizados con sus respectivos anexos,
celebrados con Instituciones publicas o
privadas, en el que acredite por lo menos
un afo de experiencia durante los Ultimos
5 (cinco) afios (en el periodo 2020 a
2024), en servicios relacionados al de la
presente contratacion, (pudiendo
presentar el nimero de contratos que
sean necesarios para acreditar la
experiencia en afos) que cumplan con lo
establecido en el parrafo anterior, a
efecto de que sean susceptibles de
computarse los meses, afos o fracciones
de ario de dichos contratos, para lo cual
el Instituto considerara la vigencia a partir
del dia del inicio (a partir del 2020 en
adelante, y que se computara el periodo
hasta el dia de la presentacion y
apertura) de los servicios.

En concordancia con el FORMATO T22
“Relacién de documentos a evaluar
del Licitante”, dichos contratos deberan
observar lo solicitado en el numeral
4.2.22 Cumplimiento de contratos, donde
se establecen los lineamientos que
deberan observar estos Contratos.
Podrén presentar contratos que hayan
iniciado antes del periodo a evaluar, pero
solo se computara el tiempo a partir del
periodo solicitado. De la mismo forma, se
pueden presentar contratos vigentes,
pero solo se contabilizara el tiempo
dentro de la vigencia solicitada, por lo
que maximo seran 5 afios a contabilizar.

Nota: Para este rubro unicamente se
tomaran en cuenta contratos que sean
similares al del servicio solicitado SMI
para PMI.

Se asignara el maximo de
puntuacion al licitante que
acredite el mayor nimero de
afos de experiencia (maximo
5 afios). A partir de este
maximo, se efectuara un
reparto proporcional de
puntuacion entre el resto de
los licitantes en razén de los
afios de experiencia
acreditados.

Experiencia = (A*B) /C
Dénde:

"A"= Puntos a otorgar (9).
"B"=Numero de afios, meses
o fracciones de afos
presentados por el licitante
evaluado y que estos sean
aceptados.

"C"= Numero de afios, meses
o fracciones de afos (maximo
5) acreditados por el licitante
con mas afios de experiencia.

b)

Especialidad
del licitante

El Licitante, debera presentar contratos
que retnan las caracteristicas propias
del Servicio Médico Integral para
Procedimientos de Minima Invasién
(especificos de los paquetes
Endoscopia), debidamente formalizados

Se asignara el maximo de
puntuacién al licitante que
acredite el mayor nimero de
contratos (maximo 5)
relacionados con el servicio
solicitado.

PUNTAJE | PUNTAJE
TOTAL | OBTENIDO
18
9
9
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RUBROJ CRITERIOS DE PUNTAJE | PUNTAJE
SUBRUBRO DOCUMENTACION PONDERACION TOTAL | OBTENIDO
2. Experiencia y Especialidad del licitante 18

en el que acredite por lo menos un
contrato y méaximo 5 contratos de
especialidad con instituciones publicas o
privadas, durante los ultimos 5 (cinco)
afios 2020 a 2024, que se encuentren
concluidos antes de la fecha del acto de
presentacion y apertura de proposiciones.

Se asignara el maximo de puntuacioén al
licitante que acredite el mayor numero de
contratos (maximo 5) relacionados con el
servicio solicitado.

De conformidad con el FORMATO T22
“Relacion de documentos a evaluar
del Licitante”. En el numeral 4.2.22
Cumplimiento de contratos, se establecen
los lineamientos que deberan observar
estos Contratos.

Nota: Para este rubro Gnicamente se
tomaran en cuenta contratos que sean
similares al del servicio solicitado SMI
para PMI.

A partir de este maximo se
efectuara un reparto
proporcional de puntuacién
entre el resto de los licitantes
en razon de los contratos
acreditados.

Especialidad= (A*B) /C

Dénde:

"A"= Puntos a otorgar (9).
"B"= Numero de contratos
presentados por el licitante
evaluado y que estos sean
aceptados.

"C"= Numero de contratos
(maximo 5) presentados por
uno de los licitantes con
mayor niumero y que estos
sean aceptados
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RUBRO/
SUBRUBRO

DOCUMENTACION

CRITERIOS DE
PONDERACION

PUNTAJE
TOTAL

PUNTAJE
OBTENIDO

3. Propuesta de Trabajo

8

a) Metodologia

El Licitante debera presentar el diagrama
de flujo para la prestacion del servicio, el
cual debera ser congruente con el plan
de trabajo propuesto, misma que al
menos debera incluir:

Metodologia y Diagrama de flujo de la
instalacién, capacitacion, puesta a
punto e inicio de operacion del (de los)
SMI para PMI ofertados.

Metodologia y Diagrama de flujo de la
prestacion de los servicios de los SMI
para PMI ofertados.

Metodologia y Diagrama de flujo del
funcionamiento y matriz de
escalamiento (al menos 4 niveles:
Operacion, supervision gerencia y
direccién) de la mesa de ayuda (Incluir
medios de contacto y retroalimentacion
para apertura, seguimiento y cierre de
solicitudes de servicio).

Metodologia y Diagrama de flujo del
Programa de mantenimiento preventivo
por equipo, con cronograma en
concordancia con recomendaciones del
manual del fabricante.

Metodologia y Diagrama de flujo para
contabilidad de procedimientos de
acuerdo con lo solicitado en la presente
contratacion.

Metodologia de aplicacion del Manual
de Procedimientos del Proceso de
Desinfeccién de Alto Nivel (DAN)
mediante el formato contenido en el
FORMATO T25 Manual de
Desinfeccion de Alto Nivel (DAN),
para los endoscopios

Nota: El nivel de calidad en el servicio
prestado que supere las expectativas
antes presentadas y que se traduzca
como una "mejora" a lo solicitado en la
Metodologia, propuesta, podra incluir
“mejoras” relacionadas con los procesos
del servicio, que pueden estar
relacionadas, por citar algunos ejemplos,
con una disminucion en los tiempos de
entrega, de atencion de fallas o la
propuesta de un horario extendido de la
mesa de ayuda de 24 horas de lunes a
domingo entre otros; que mejoren la
operacion para la prestacion del servicio
e impacten de manera positiva en la

Si la Metodologia para la
prestacion del servicio cumple
con lo solicitado, es
congruente con el Plan de
Trabajo propuesto y disminuye
el tiempo de atencion de fallas
en el funcionamiento de los
equipos meédicos durante la
instalacion y operacion del
servicio, de 48 a 24 horas en
areas metropolitanas y de 72
a 36 horas en areas rurales,
como minimo.

Para efecto de lo anterior, el
licitante debera integrar en su
propuesta técnica un escrito
libre en papel preferentemente
membretado y suscrito por el
representante legal en el cual
establezca que las penas
convencionales y deductivas
se aplicaran conforme a lo
ofertado en su propuesta.
Dicho escrito en caso de
resultar adjudicado formara
parte del contrato. Motivo por
el cual el Administrador del
contrato debera considerar tal
propuesta en los numerales
que se establezcan las penas
convencionales y deductivas
de los Términos y Condiciones
de la Solicitud de Cotizacion
para su  correspondiente
aplicacion.

Si la Metodologia para la
prestacion del servicio cumple
con lo solicitado y es
congruente con el Plan de
Trabajo propuesto.

0.5

88




[

\D)

IMSS

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

Adjudicacién Directa Internacional
Bajo la Cobertura de Tratados
AA-50-GYR-050GYR069-T-117-2025
SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA
PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION
PARTIDA 2 ENDOSCOPIA PARA EL REGIMEN
ORDINARIO 2025.

RUBRO/ DOCUMENTACION CRITERIOS DE PUNTAJE | PUNTAJE
SUBRUBRO PONDERACION TOTAL OBTENIDO
3. Propuesta de Trabajo 8

atencion de la derechohabiencia.

b) Plande Debera  presentarse conforme al | Si presenta plan de trabajo

Trabajo Formato TO plan de trabajo (contenido | conforme a lo solicitado y lo

en "FORMATOS de SMI para PMI"), en | mejora, realizando la puesta a

el cual se deberan especificar los | punto 3 dias antes de lo

tiempos que seran establecidos para la | requerido en la presente
implantacién del servicio y ademas ser | Solicitud de Cotizacién

congruente con la  metodologia | incluyendo la instalacion y

presentada en el desarrollo del servicio, | puesta en marcha de los

la cual al menos debera contener: equipos médicos.
X. Nombre del Servicio, Nombre de la
empresa, Fecha de elaboracion, | Para lo cual el licitante debera
Objetivo General, Objetivos | integrar en su propuesta
Especificos. Descripcion amplia y | técnica un escrito libre en
detallada del “Servicio Médico | papel preferentemente
Integral de Procedimientos de | membretado y suscrito por el
Minima Invasién" de acuerdo a lo | representante legal en el cual 6
solicitado en el Anexo Técnico, | establezca que la puesta a
Términos y Condiciones y el resto | punto del servicio iniciara
de documentos que forman parte de | conforme a lo establecido en
la presente contratacién, | su propuesta. Dicho escrito en
identificando claramente las | caso de resultar adjudicado
partidas en las que participa, | formara parte del contrato.
incluyendo equipos, instrumental, | Derivado de lo anterior, la
bienes de consumo basicos y | evaluaciéon técnica se debera
complementario y personal | determinar la fecha de puesta
involucrado con el numero de | a punto del servicio ofertada
técnicos por partida, para la | por la licitante misma que se
prestacion del servicio y demas | establecera en la notificacion,
aspectos que requeridos para la | a fin de que el proveedor
contratacion. adjudicado inicie el servicio

XI. Estrategias, Lineas de Accién. acorde a su propuesta.

XIl. Diagrama de Gantt con la | Si presenta plan de trabajo
temporizacién de las diferentes | conforme a lo solicitado y lo
fases del proceso previas al inicio | mejora, realizando la puesta a
de la prestacion del servicio (Afinar | punto 03 dias antes de lo
detalles de la integracion técnica del | requerido en la presente
PLAN DE TRABAJO, Entrega del | Solicitud de Cotizacion
plan de trabajo, Formalizacién del | incluyendo la instalacién y
Contrato, Entrega de Garantia, | puesta en marcha de los
Entrega por parte de la Unidad | equipos médicos.

Médica del listado del personal a

capacitar, Entrega del Programa de | Para lo cual el licitante debera 3
Transferencia de Conocimiento | integrar en su propuesta

(previa y continua) Entrega | técnica un escrito libre en
Jinstalacién y puesta en marcha y | papel preferentemente
operacion, del equipo, Entrega de | membretado y suscrito por el

Bienes de Consumo basicos, | representante legal en el cual

Entrega de Bienes de Consumo | establezca que la puesta a
Complementarios, Inicio de la | punto del servicio iniciara
prestacion del servicio). conforme a lo establecido en

IXIll. Diagrama de Gantt de la | su propuesta. Dicho escrito en
instalacion, puesta a punto e inicio | caso de resultar adjudicado
de operacion del (de los) SMI para | formara parte del contrato.
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RUBRO/ DOCUMENTACION CRITERIOS DE PUNTAJE | PUNTAJE
SUBRUBRO PONDERACION TOTAL OBTENIDO
3. Propuesta de Trabajo 8

PMI ofertados. Derivado de lo anterior, la
XIV. Diagrama de Gantt El Programa de | evaluacién técnica se debera
Transferencia del conocimiento | determinar la fecha de puesta
(capacitacién) sobre los equipos del | a punto del servicio ofertada
SMI para PMI con temario por | por la licitante misma que se
objetivos, tedrico y practica. establecera en la notificacion,
XV. Diagrama de Gantt de la prestacién | a fin de que el proveedor
de los servicios de los SMI para | adjudicado inicie el servicio
PMI ofertados. acorde a su propuesta.
XVI. Diagrama de Gantt del Programa de
mantenimiento  preventivo  por
equipo, con cronograma en
concordancia con recomendaciones
del manual del fabricante, por
OOAD o UMAE contenidas en la
partida(s) de su interés.
VIl. Diagrama de Gantt para
contabilidad de procedimientos de
acuerdo con lo solicitado en la
presente contratacion.
VIIl. Diagrama de Gantt del Calendario
de desinstalacion de equipamiento
del SMI para PMI (al concluir su
conitrato) Si presenta plan de trabajo 1
Nota: El nivel de calidad en el servicio conforme a lo solicitado.
prestado que supere las expectativas
antes presentadas y que se traduzca
como una "mejora” a lo solicitado en el
Plan de Trabajo, propuesto, que pueden
estar relacionadas con los procesos del
servicio, incluyéndose mejoras desde el
punto de vista técnico y del personal,
costos, y sus diferentes fases de
implementacion, desarrollo, implantacion
y actividades del mismo, entre otros,
que mejoren la operacion para la
prestacion del servicio e impacten de
manera positiva en la atencién de la
derechohabiencia.

c) Estructura El licitante, deberd presentar su | Si el licitante presenta tanto el
organizaciona | curriculum  organizacional y la Organigrama de la empresa
| de los estructura que refleje toda la | como los Diagramas de
recursos experiencia de al menos 1 (un) afo en | funcionamiento y  matriz
humanos servicios iguales o similares al de la | solicitados conforme lo

presente contratacién dentro de su | requerido en este subrubro y
actividad empresarial, conforme a lo [ si propone un horario 1
siguiente:  El  organigrama  debera | extendido de la mesa de
considerar a todo el personal propuesto, | ayuda de 8 a 21 horas de
requeridos; técnicos en sitio, los | lunes a viemnes. (Con
supervisores de operacion, (mediante el | referencia al punto de los
Formato T20 “Designacion de Técnicos | Términos y  Condiciones

en sitio"), debiendo considerar sus | numeral 4.2.21 inciso 3) de

niveles de Organizacién Empresarial | esta Solicitud de Cotizacion )
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RUBRO/ DOCUMENTACION CRITERIOS DE
SUBRUBRO PONDERACION

PUNTAJE | PUNTAJE
TOTAL OBTENIDO

3. Propuesta de Trabajo

8

(Direccion, Gerencia, Supervision vy | Si el licitante presenta tanto el
Operacion), incluyendo correos | Organigrama de la empresa
electronicos de contacto, nlmeros | como los Diagramas de
telefonicos (celular y fijo en oficina) de | funcionamiento vy  matriz
contacto del personal. Lo cual, debera | solicitados conforme lo
ser coincidente con el desarrollo de la | requerido en este subrubro.
Metodologia presentada y el Plan de
Trabajo propuesto en la organizacion del
mismo.

1) El Organigrama del licitante debera
incluir al personal indicado en el
rubro "Capacidad del licitante", asi
como los niveles de organizacion
hacia arriba, incluyendo correos
electronicos de contacto y ndmeros
de contacto en oficina y/o celular,
nombre, puesto y funciones del
personal propuesto.

Diagrama de funcionamiento y

matriz de escalamiento de los

reportes recibidos o realizados por
el personal técnico o especializado
en sitio (al menos en 4 niveles

(Operacion, supervision, gerencia y

direccién), incluyendo  nombre,

puesto y funciones del personal
propuesto.

3) Diagrama de funcionamiento vy
matriz de escalamiento de la mesa
de ayuda (al menos en 4 niveles
(Operacion, supervision, gerencia y
direccion),  incluyendo  nombre,
puesto y funciones del personal
propuesto en un horario minimo de
8:00 a 16:00 horas de lunes a
viernes.

2

El licitante debera presentar certificados
de gestion como empresa 1SO-
9001:2015 Servicios Integrales, como
parte de su Propuesta Técnica, que en el
caso de participaciones conjuntas al
menos una de las empresas debera
estar certificada. De conformidad con el
Formato T22 “Relacion de
documentos a evaluar del Licitante”.

Nota: El licitante que, resulte solvente, se
obliga a manterer al equipo de trabajo
asignado al proyecto y que en caso de
que algun miembro del equipo por caso
fortuito o fuerza mayor, deje de laborar
debera sustituir _de inmediato  al

0.5
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PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION
PARTIDA 2 ENDOSCOPIA PARA EL REGIMEN
ORDINARIO 2025.

RUBRO/
SUBRUBRO

DOCUMENTACION

CRITERIOS DE
PONDERACION

PUNTAJE
TOTAL

PUNTAJE
OBTENIDO

3. Propuesta de Trabajo

8

perfil.

documentos  establecidos

integrante con otra persona del mismo
Presentando  los

numerales 4.2.11,4.2.12y 4.2.13.

mismos
en los

RUBRO/SUBRU
BRO

DOCUMENTACION

CRITERIOS DE
PONDERACION

PUNTAJE
TOTAL

PUNTAJE
OBTENIDO

4. Cumplimiento de contratos

10

a) Cumplimient
ode
contratos

Con la finalidad de que el
licitante acredite haber
prestado los servicios de
manera satisfactoria y que
estos estén relacionados a
los solicitados en la presente
Contratacion, referidos en los
rubros: Numeral 2, incisos: a)
Experiencia del licitante y b)
Especialidad del Licitante;
debera presentar minimo un
documento o maximo 5
documentos.

Para el caso de
Dependencias ylo
instituciones publicas debera
presentar:

b) Fianzas Canceladas. - Se
debera acreditar mediante
escrito emitido por la
afianzadora, en el que se
indique que las fianzas que
amparan los  contratos
presentados se encuentran
canceladas, pudiendo
presentar en un soélo escrito
varias fianzas o:

b) Escrito de Liberacion de
Fianzas. - Se debera
acreditar mediante escrito
emitido por la Contratante,
en el que conste la
liberacion de la garantia de
cumplimiento

correspondiente o, la
manifestacion expresa de la
contratante sobre el

cumplimiento total de los
contratos presentados o:

Para el caso de Instituciones
privadas _ y/o  personas

Se asignard el maximo de
puntuacién al licitante que
acredite el mayor nimero de
cartas de satisfaccion yl/o
cancelaciones de garantia de
cumplimiento ylo acta
circunstanciada de entrega
recepcion y/o facturas vy
remisiones de los contratos
presentados (maximo 5).

A partir de este maximo, se
efectuara un reparto
proporcional de puntuacién
entre el resto de los licitantes
en razoén de la comprobacién
de la prestacion de los
servicios de manera
satisfactoria y del
cumplimiento de los
contratos.

Cumplimiento = (A*B) /C

Dénde:

"A"= Puntos a otorgar (10).
"B"= Numero de cartas,
cancelaciones, actas y/o
facturas y remisiones
presentados por el licitante
evaluado y que estos sean

aceptados.

"C"= Numero de cartas,
cancelaciones, actas ylo
facturas y remisiones

(méaximo 5) presentados por
uno de los licitantes con
mayor nimero y que estos
sean aceptados.

10
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RUBRO/SUBRU CRITERIOS DE PUNTAJE PUNTAJE
BRO DOCUMENTACION PONDERACION TOTAL OBTENIDO
4. Cumplimiento de contratos 10

morales debera presentar:

3) Copia legible de las facturas
que cubran la totalidad de
los servicios prestados y la
Remision del servicio
correspondiente.

Las facturas, ademas de
cumplir con todos los
requisitos fiscales, deberan
contener los datos que
identifiquen el  servicio,
como son la fecha, el
monto, nimero de contrato,
descripcion  del  servicio,
fecha, nombre o razén
social del cliente,
debidamente validada Ila
CFDI ante el portal del SAT
en la siguiente liga:
https://verificacfdi.facturaele

ctronica.sat.gob.mx %
vigentes en el portal del
SAT.

4) Copia de al menos una
Carta de satisfaccion de
clientes o de cumplimiento
debidamente firmada por el
representante legal, que
indique, como  minimo,
Nombre de la persona
moral, tiempo de prestacion
del servicio, calidad del
servicio prestado, nombre,
firma, sello y cargo de quien
emite la carta, asi como
ndmero de contacto,
adjuntando copia simple de
la factura que corresponda
al contrato.

Nota: La carta(s) de
satisfaccion de clientes y/o
cancelacion(s) de garantia
de cumplimiento y/o acta(s)
circunstanciada(s) de
entrega  recepcion  ylo
factura(s) o remisién(s)
presentada (s), podra(n)
corresponder a los contratos
presentados en el rubro de
"Especialidad del licitante”.
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Conforme el articulo 18 de la LAASSP, se debe mencionar que se daran puntos adicionales a los licitantes que acrediten lo
siguiente, asi como los puntos adicionales que daran a cada uno de los mismos:

\EDescripciontis iRt e ; ] e R

A personas con discapacidad o a la empresa que cuente con trabajadores con

discapacidad en una proporcion del cinco por ciento cuando menos de la totalidad de su
planta de empleados, cuya antigiedad no sea inferior a un afo, misma que se
comprobara con el aviso de alta al régimen obligatorio del Instituto Mexicano del Seguro
Social;

Cooperativas, organismos del sector social de la economia certificados por el
Instituto Nacional de la Economia Social, incluyendo aquellos cuyo objeto sea la inclusion
laboral de mujeres y personas vulnerables y las constituidas o conformadas por grupos de
atencion prioritaria, que cuenten con documento de constitucién y registro emitido
conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

0.5

asi como a las Mipymes, de acuerdo con la copia del documento expedido por autoridad
competente que determine su estratificacion como micro, pequefia o mediana empresa o
con un escrito en el cual manifiesten bajo protesta de decir verdad que cuentan con ese
caracter, utilizando para tal fin el formato que al efecto proporcione la convocante.

Se otorgaran puntos adicionales a las empresas que, bajo protesta de decir
verdad, manifiesten que en su cadena de valor se incluyen Mipymes, cooperativas,
organismos del sector social de la economia certificados por el Instituto Nacional de la
Economia Social, incluyendo aquellos cuyo objeto sea la inclusion laboral de mujeres y
personas vulnerables, asi como las constituidas o conformadas por grupos de atencion
prioritaria que cuenten con documento de constitucién y registro emitido conforme a las
disposiciones juridicas aplicables

0.5

A las empresas que apliquen politicas y practicas de igualdad de género, conforme a
la certificacién correspondiente emitida por las autoridades y organismos facultados para
tal efecto

A las empresas que acrediten contar con una politica de integridad empresarial, la
cual debera ajustarse a los lineamientos que emita la Secretaria para tal efecto

A las empresas que acrediten que cuentan con alguno de los certificados a que
hace referencia el Reglamento de la Ley General del Equilibrio Ecolégico y la Proteccion

ErovAC T

al Ambiente en Mqterjq de Autorrqg_ulaci@n y Auditorlas Ambientales
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16 SEGUIMIENTO Y CONTROL DE LA PRODUCTIVIDAD.
Para garantizar el seguimiento y evaluacién adecuados, se debera enviar el Formato T26 “Control de Productividad, Bienes
Basicos y Bienes de Consumo Complementarios de la CTSI", validado por el OOAD al correo del administrador de contrato
teresa.chulines@imss.gob.mx donde se registraran los PMI realizados a los pacientes, con todos los datos necesarios para la
identificacion y vigencia de derechos, asi mismo la informacion correspondiente a la prestacion del propio servicio como:
numero de contrato, fecha del procedimiento realizado al paciente, precio unitario, importe total, importe con IVA, nombre y
matricula del médico que autorizo, etc.

El sistema de informacion disefiado para el proposito en mencion, lo que permitira a todas las areas involucradas el registro
del uso los PMI realizados a cada paciente por cada unidad médica de los diferentes niveles de atencion, enlazar el sistema
de abasto institucional (SAI) con la informacion para el alta de servicios y articulacién con el sistema de planeacion de
recursos institucionales (PREI); esto con el fin de registrar el pasivo devengado, seguimiento de su documentacion y pago,
asi mismo esta documentacién permitira a las areas usuarias de la informacién y fiscalizadores acceder a la informacién
detallada en la que estén sustentados los registros contables y presupuestales de los PMI. Ademas, la informacion del
sistema de informacion de PMI debe estar en posesion tnica y exclusivamente del Instituto.

RESCISION ADMINISTRATIVA:

“EL INSTITUTO” podra en cualquier momento rescindir administrativamente el presente contrato y hacer efectiva la fianza de
cumplimiento, cuando “EL PROVEEDOR” incurra en incumplimiento de sus obligaciones contractuales, sin necesidad de
acudir a los tribunales competentes en la materia, por lo que, de manera enunciativa, mas no limitativa, se entendera por
incumplimiento:

a) Contravenir los términos pactados para la prestacion de los servicios, establecidos en el presente contrato;

b) Transferir en todo o en parte las obligaciones que deriven del presente contrato a un tercero ajeno a la
relacion contractual;

c) Ceder los derechos de cobro derivados del contrato, sin contar con la conformidad previa y por escrito de “EL
INSTITUTO”;

d) Suspender total o parcialmente y sin causa justificada la prestacién de los servicios del presente contrato
o el suministro objeto del presente contrato;

e) Omitir suministrar los bienes o No realizar la prestacién de los servicios en tiempo y forma conforme a
lo establecido en el presente contrato y sus respectivos anexos;

f)  No proporcionar a los Organos de Fiscalizacion, la informacion que le sea requerida con motivo de las
auditorias, visitas e inspecciones que realicen;

g) Ser declarado en concurso mercantil, o por cualquier otra causa distinta o analoga que afecte su patrimonio;

h) En caso de que compruebe la falsedad de alguna manifestacion, informacién o documentacién proporcionada
para efecto del presente contrato;

i) No presentar bimestralmente, las constancias de la inscripcién y pago de cuotas al Instituto Mexicano del
Seguro Social del personal que utilice para la prestacion de los servicios

i) No entregar dentro de los 10 (diez) dias naturales siguientes a la fecha de firma del presente contrato, la
garantia de cumplimiento del mismo;

k) Cuando la suma de las penas convencionales exceda el monto total de la garantia de cumplimiento del
contrato;

I)  Cuando la suma de las deducciones al pago, excedan el limite maximo establecido para las deducciones;

m) Divulgar, transferir o utilizar la informacién que conozca en el desarrollo del cumplimiento del objeto del
presente contrato, sin contar con la autorizacion de “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” en los términos de lo
dispuesto en la CLAUSULA DE CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES del
presente instrumento juridico;

n) Impedir el desempefio normal de labores de “EL INSTITUTO”;

0) Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la proteccion de su gobierno contra reclamaciones y 6rdenes de
“EL INSTITUTO"”, cuando sea extranjero,
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p) En general, incurra en incumplimiento total o parcial de las obligaciones que se estipulen en el presente
contrato o de las disposiciones de la “LAASSP" y su Reglamento.
)  Incumplir cualquier obligacién distinta de las anteriores y derivadas del presente contrato.

Para el caso de optar por la rescision del contrato, “EL INSTITUTO" comunicara por escrito a “EL PROVEEDOR?” el
incumplimiento en que haya incurride, para que en un término de 5 (cinco) dias habiles contados a partir del dia siguiente de
la notificacion, exponga lo que a su derecho convenga y aporte en su caso las pruebas que estime pertinentes.

Transcurrido dicho término “EL INSTITUTO", en un plazo de 15 (quince) dias habiles siguientes, tomando en consideracion
los argumentos y pruebas que hubiere hecho valer “EL PROVEEDOR”, determinara de manera fundada y motivada dar o no
por rescindido el contrato, y comunicara a “EL PROVEEDOR?” dicha determinacion dentro del citado plazo.

Cuando se rescinda el contrato, se formulara el finiquito correspondiente, a efecto de hacer constar los pagos que deba
efectuar “EL INSTITUTO"” por concepto del contrato hasta el momento de rescision, o los que resulten a cargo de “"EL
PROVEEDOR”,

Iniciado un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO” podra suspender el tramite del procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacién de dar por rescindido el contrato se realiza la entrega de los bienes o la prestacién del
servicio, el procedimiento iniciado quedara sin efecto, previa aceptacion y verificacion de “EL INSTITUTO" de que continta
vigente la necesidad de la entrega de los bienes o la prestacion del servicio, aplicando, en su caso, las penas
convencionales correspondientes.

“EL INSTITUTO” podra determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el procedimiento advierta que la
rescision del mismo pudiera ocasionar algtin dafio o afectacion a las funciones que tiene encomendadas. En este supuesto,
“EL INSTITUTO” elaborara un dictamen en el cual justifique que los impactos econémicos o de operacion que se
ocasionarian con la rescision del contrato resultarian mas inconvenientes.

De no rescindirse el contrato, “EL INSTITUTOQ” establecera con “EL PROVEEDOR", otro plazo, que le permita subsanar el
incumplimiento que hubiere motivado el inicio del procedimiento, aplicando las sanciones correspondientes. El convenio
modificatorio que al efecto se celebre debera atender a las condiciones previstas por los dos (ltimos parrafos del articulo 52
de la “LAASSP”.

No obstante, de que se hubiere firmado el convenio madificatorio a que se refiere el parrafo anterior, si se presenta de nueva
cuenta el incumplimiento, “EL INSTITUTO" quedara expresamente facultado para optar por exigir el cumplimiento del
contrato, o rescindirlo, aplicando las sanciones que procedan.

Si se llevara a cabo la rescisidn del contrato, y en el caso de que a "EL PROVEEDOR" se le hubieran entregado pagos
progresivos, éste debera de reintegrarlos mas los intereses correspondientes, conforme a lo indicado en el articulo 51, parrafo
cuarto, de la “LAASSP”.

Los intereses se calcularan sobre el monto de los pagos progresivos efectuados y se computaran por dias naturales desde la
fecha de su entrega hasta la fecha en que se pongan efectivamente las cantidades a disposicion de “EL INSTITUTOQ".

En el supuesto de que se rescinda el contrato, “EL INSTITUTO" no aplicara las penas convencionales, ni su contabilizacion
para hacer efectiva la garantia de cumplimiento.

“EL PROVEEDOR?” se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que por Inobservancia o
negligencia de su parte, llegue a causar a “EL INSTITUTO" ylo a terceros.

PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION:
“LAS PARTES" acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas de la ejecucion y cumplimiento del

presente contrato podran someterse al procedimiento de conciliacion establecido en los articulos 109, 110, 111 y 112 de la ley
de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector publico (LAASSP), y 126 al 136 de su reglamento (RLAASSP).
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En cualquier momento durante la vigencia del presente contrato, “EL PROVEEDOR” o “EL INSTITUTO” podran presentar
ante el Organo Interno de Control en el IMSS en “EL INSTITUTO” solicitud de conciliacién por desavenencias, derivadas del
presente instrumento juridico, conforme a lo dispuesto por la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector
publico y su reglamento.

La solicitud se presentara mediante escrito, el cual contendra los requisitos contenidos en el articulo 15 de la ley federal de
procedimiento administrativo, ademés hara referencia al numero de contrato, al servidor publico encargado de su
administracion, objeto, vigencia y el monto del contrato, sefialando en su caso, sobre la existencia de convenios
modificatorios, debiendo adjuntar copia de los instrumentos consensuales debidamente suscritos.

AVENIDA REVOLUCION NO. 1586, COL. SAN ANGEL,
ALCALDIA ALVARO OBREGON.
C.P. 01000, EN CIUDAD DE MEXICO.

INCONFORMIDAD

De conformidad con lo dispuesto en articulo 96 de la LAASSP, los participantes podran interponer inconformidad ante el
Organo Interno de Control en el IMSS en “EL INSTITUTO” mexicano de seguro social (IMSS), o a través de la direccion de:
https://comprasmx.buengobierno.gob.mx, por actos del procedimiento de contratacién que contravengan las disposiciones
que rigen las materias objeto del mencionado ordenamiento, presentandola directamente en el 4rea de responsabilidades, en
dias habiles, dentro del horario de 9:00 a 15:00 horas, cuyas oficinas se ubican en:

AVENIDA REVOLUCION NO. 1586, COL. SAN ANGEL,
ALCALDIA ALVARO OBREGON.
C.P. 01000, EN CIUDAD DE MEXICO.

Asimismo, se sefiala que tales inconformidades podran presentarse mediante la Plataforma en la direccion electrénica
https://comprasmx.buengobierno.gob.mx, lo anterior, contra actos del procedimiento de contratacién que contravengan las
disposiciones que rigen las materias objeto del mencionado ordenamiento.

IMPUESTOS Y/O DERECHOS

Los impuestos, derechos y gastos que procedan con motivo de la adquisicién de los bienes o de la prestacién de los
servicios, objeto del presente contrato, seran pagados por “EL. PROVEEDOR”, mismos que no seran repercutidos a “EL
INSTITUTO”.

“EL INSTITUTO” sélo cubrira, cuando aplique, lo correspondiente al I.V.A., en los términos de la normatividad aplicable y de
conformidad con las disposiciones fiscales vigentes. X

MECANISMOS DE COMPROBACIQN, SUPERVISION Y VERIFICACION DE LOS SERVICIOS CONTRATADOS Y
EFECTIVAMENTE PRESTADOS, ASI COMO DEL CUMPLIMIENTO DE LAS REQUISICIONES DE CADA ENTREGABLE.

Conforme el articulo 72 de la LAASSP, el Administrador del Contrato verificara el cumplimiento del contrato conforme,
segun sea el caso, las condiciones establecidas, caracteristicas, especificaciones y funcionamiento, asimismo, dara
seguimiento y verificara el cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en este instrumento.

Los servicios se tendran por recibido previa revisién del administrador, la cual consistira en la verificacién del cumplimiento
de las especificaciones establecidas y en su caso en los anexos respectivos, la aceptacion de los mismos se realizara en un
plazo no mayor a diez dias hébiles de haberlos recibido, asi como que el proveedor debera registrar su entrega en la
Plataforma.

Los diez dias mencionados en el parrafo anterior, no se contabilizaran con el plazo del pago.

“EL INSTITUTO”, a través del administrador del contrato, rechazara los servicios prestados que no cumplan las
especificaciones establecidas en el contrato y en sus Anexos, obligaindose “EL PROVEEDOR” en este supuesto, a
prestarlos nuevamente bajo su responsabilidad y sin costo adicional para “EL INSTITUTO”, sin perjuicio de la aplicacion de
las penas convencionales o deducciones al cobro correspondientes.
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“EL INSTITUTO", a través del administrador del contrato, podra aceptar los servicios que incumplan de manera parcial o
deficiente las especificaciones establecidas en el contrato y en los anexos respectivos, sin perjuicio de la aplicacion de las
deducciones al pago que procedan, y reposicion de los bienes, cuando la naturaleza propia de éstos lo permita.

“EL PROVEEDOR" manifiesta su conformidad que, hasta en tanto no se cumpla con la verificacion, supervision y aceptacién
de prestacion de los servicios, no se tendran como recibidos o aceptados por el Administrador del presente contrato.
REPIIMSS

Los proveedores que a partir de la puesta en operacion del REPIIMSS, contraigan una obligaciéon contractual con el IMSS,
deberan inscribirse al REPIIMSS y por ende participar en la debida diligencia.

Para esto, los proveedores obtendran la constancia de su inscripcion al REPIIMSS, misma que deberan proporcionarla al
Administrador del Contrato a mas tardar 5 dias habiles posteriores a su obtencién, misma que precisara la fecha y hora del
registro.

Los proveedores que a partir de la puesta en operacion del REPIIMSS, contraigan una obligacion contractual con el IMSS,
deberan inscribirse al REPIIMSS y por ende participar en la debida diligencia.

Para esto, los proveedores obtendran la constancia de su inscripcion al REPIIMSS, misma que deberan proporcionarla al
Administrador del Contrato a mas tardar 5 dias habiles posteriores a su obtencién, misma que precisara la fecha y hora del
registro.

(EL LICITANTE HARA PROPIO TERMINOS Y CONDICIONES, mediante su transcripcién en papel membretado de la
empresa para su presentacién en archivo digital WORD editable y PDF no modificable, con firma autégrafa del
representante legal como parte de su propuesta técnica).

ATENTAMENTE =
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ORDINARIO 2025.

ANEXO 7 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00 B i
REQUERIMIENTO DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION 2025.

2025
FPaguete| _ l:[l:l:la.l‘\'; = 00AD | Plefl:a::slal = Tipo || Nimer( _ Localidad| Ploc[e::iaiumeienlo = Procedimiento = Minimo | _ Mizimo |
2 04 campeche 04020 HGZMF 1 CAMPECHE 10.21.002 Etroncoseopia con toma de biopsia y cepillado adulto. 1 2
2 04 wampeche 0402m HGZEMF 1 CAMPECHE 10.22.002 Colonoseopia con toma de biopsia adulka. 1 2
2 04 campeche 0402 HGZIMF 1 CAMPECHE 10.22 006 Panendoscapia contama de biopsia adulta 1 3
2 04 campeche 04020 HGZIMF 1 CAMPECHE 10.23.001 Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes, 1 3
Z 04 campeche 04020 HGEMF 1 CAMPECHE 10.23.002 Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes, 1 Z
2 04 campeche 04020 HGIMF 1 CAMPECHE 10.23.003 Endoscopia de tuba digestiva para lesiones sangrantes, 1 3
2 04 wampeche 0402m HGZEMF 1 CAMPECHE 10.23.004 Colangiopancreatagrali a retrdgrada endosedpica con e 1 2
2 04 campache 0402m HGEMF 1 CAMPECHE 10.23.002 Dilatacicn de tubo digestivo alto ylo bajo adulka. 1 2
2 04 campeche 0402 HGZIMF 1 CAMPECHE 10.23.008 Colangiografia con esfinterotomia biliar y colocacidn def 1 2
2 04 campeche 04020 HGEMF 1 CAMPECHE 10.23.010 Colangiografi a con esfinterotomi a biliar y litotricia mec 1 3
2 04 campeche 04020 HGIMF 1 CAMPECHE 10.23.013 Exstraccidn de cuerpo extraiio en tubo digestivo alio ylo 1 2
2 04 campeche 04020 HG2MF 1 CAMPECHE 10.23.015 Giastrostamia endoscdpica adulta. 1 3
2 04 campache 0402m HGEMF 1 CAMPECHE 10.23.022 Palipectomia de tubo digestivo alto yho bajo adulka. 1 2
7 04 campeche 040201 HGZIMF 1 CAMPECHE 1023 024 Colangiopancreatogra 2 retibgrada endoscopica para e 1 7
2 04 campeche 040801 HGEMF 4 CAMPECHE 10.22.002 Colonoseopia con toma de biopsia adulta. 1 3
2 04 campeche 040301 HGZIMF 4 CAMPECHE 10.22.006 Fanendoscopia ¢on toma de biopsia adulto 1 3
Endoscopia de tubo digestiv para lesiones sangrantes,
2 04 campache 0402m HGEMF 4 CAMPECHE 10.22.0M no wariceales adulto. 1 2
Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes,
2 04 campeche 040301 HGZIMF 4 CAMPECHE 10.23.002 wariceales esofigicas adulto. 1 2
Entraccidn de cuerpo extraio en tubo digestiva alto yho
2 04 campache 040202 HGEMF 4 CAMPECHE 10.22.012 bajo adulto, 1 2
Colangiopancreatagrali a retrdarada endoscdpica para
2 04 campeche 040202 HGZIMF 4 CAMPECHE 10.23.024 ettraccidn de litos bisica adulto. 1 2
2 04 campeche 040202 umas # CAMPECHE 10.22.002 Colonossopia con toma de biopsia adulka. 1 2
2 r 04 wampeche r 040202 uraaA r 1 CAMPECHE 10.22.008 Panendoscopia contama de biopsia adulta 1 2
2 04 campeche 040202 LiraA 14 CAMPECHE n.230m Endoscopia de tuba digestiva para lesiones sangrantes, 1 2
2 04 campeche 040202 UMAA 14 CAMPECHE 10.23.004 Colangiopancreataarali a retrdgrada endoscdpica con e 1 2
Z 04 campeche 040202 n1a8 14 CAMPECHE 10.23.008 Dilatacidn de tubo digestiva alto ylo bajo adulta. 1 Z
2 04 campeche 040202 umas % CAMPECHE 10.23.003 Colangiografa con esfinterotomi s biliar y colocacicn dej 1 2
2 04 wampeche 040202 uraaA 1 CAMPECHE 10.22.012 Estraccidn de cuerpo extrafio en tubo digestive alta yla 1 2
2 04 campache 040202 urAaa 14 CAMPECHE 10.22.016 Giastrostamia endoscdpica adulta. 1 2
2 04 campeche 040202 UMAA 14 CAMPECHE 10.23.022 Polipectami a de tuba digestiva alto ylo bajo adulta. 1 2
2 04 campeche 040202 n1a8 14 CAMPECHE 10.23.024 Colangiopancreatagrali a retrdarada endoscdpica para g 1 2
28 Ll
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2024
q o Cantidad Minima Cantidad Maxima

Cave BCC Bien de Consumo Complementario 12 meses P =S

10.21.901 Stent bronquial de silicon( o cubierta equivalente) varias medidas. 1 1
Pinza para biopsia biliar o pancreatica desechable o Pinza para biopsia de gastroenterologia para via biliar o

10.21.902 . 1 1
pancreatica desechable.
Sobretubo flexible de 140 cm o mayor, con balén ( de latex o silicon)incluido en la punta distal compatible con la marca

10.21.903 1 1
o modelo ofertado de enteroscopio.
Aguja de aspiracion para lesiones y biopsia de 19 a 25 GA,, estériles, con extension de 8 cm., con jeringa incluida de 56

10.22.902 10 cc., con camisa para ajuste previo a la toma, con seguros de la camisa y de la aguja, con guia metalica, compatible 1 1
con el US endoscopico.
Protesis metalica, autoexpandible, removible, totalmente cubierta de silicon, con didametro en el rango de 16 a 25 mm.

10.23.901 y una longitud dentro del rango de 13 a 18 cm., con sistema de implantaciéon y longitud dentro del rango de 60 a 75 1 1
cm y sistema de extraccion ( sobre tubo extractor y cable extractor)
Pinza Anchory Twin Grasper, de 180 a 230 cm., de longitud, con clips para sellado de perforaciones, fistulas y sangrados

10.23.903 : " A - A . . - 1 1
con tres tipos de configuracién de mordida, didmetro 11,12 y 14 mm. O equivalente que cumpla la misma funcioén.
Proétesis autoexpandible total o parcialmente o totalmente descubierta para uso de tubo digestivo con diametro

10.23.905 b . . P o : 1 1
minimo de 18 mm y longitud de acuerdo al drea anatdmica, de distintas medidas.

10.23.906 Sistema (tipo OTSG o equivalente que cumpla la misma funcion), para sellado de perforaciones, fistulas y sangrados y ] ]

. resecciones.
10.23.907 Boton de repuesto o recambio o mic-key, segun calibre solicitado (14 a 20 fr.). De diferentes longitudes 0.8 a 3.5 cms. 1 1
10.23.908 Protesis biliar, metalica de nitinol ( o cubierta equivalente)totalmente cubierta, autoexpandible, de 10 mm., de ] ]
} didmetro y 4 cm,, de longitud, con introductor de 6 fr o 85 fr., guia 0.035" pulgadas, de 200 cm., de longitud

10.23.909 Protesis esofagica de 18 mm. de diametro y en el rango de 7 a 12 cm. de longitud, con guia. 1 1

10.23.910 Protesis 6 Stent plastica biliar, precargada o con sistema de liberacion, calibre de 85 a 115 fr,, longitud de 5a15 cm. 1 1
Protesis metalica autoexpandible tipo yoyo para drenaje de pseudoquiste o necrosectomia pancreatica de 10 mm 6

10.23.91 - e o 1 1
mas de apertura y de didmetro lateral de 20 mm de longitud como minimo.
Asa para polipectomia con tres medidas de asa de acuerdo a la tecnologia del fabricante, controlable y desechable, de

10.23.912 o . 1 1
diametroy de longitud compatible con los Equipos propuestos.
Asa para polipos planos con crecimiento lateral (diente de Tiburén o media luna) , de 2.4 6 2.7 mm., de diametroy 230 a

10.23913 h 1 1
240 cm., de longitud.
Balon para dilatacion neumatica ,para la estrechez esofagica de 20 a 40 mm., de diametro, con accesorio de

10.23.914 insuflacién. Para el caso de pediatria deben de ser de 5,6,8,10,12,14,16,18 y 20 ATM(o balén de dilatacién de acuerdo a la 1 1
tecnologia de cada fabricante y de acuerdo a las necesidades del drea usuaria y del paciente pediatrico)

10.23.915 Canastilla con red de 180 a 240 cm., de longitud y de 3 x 6 cm., de diametro. O canastilla de Dormia sin red de 4 a 6 ] ]

) hilos de 180 a 240cm de longitud.

10.23.916 Cepillo de 2.4 o0 mayor, de 180 a 230cm_de longitud para citologia esofagica. Compatible con el equipo ofertado. 1 1
Extension yeyunal para gastrostomia endoscopica 85 fr a 12 fr.; de silicona, balon de retencion, anillo de retencion,
conector universal, puerto de descompresion gastrica, multiples puertos de salida, extremo distal en punta, con

10.23.917 n = . 1 1
contrapeso de tungsteno o tubo de alimentacion yeyunal 8.5 fr a 12 fr. con punta doblada o en espiral con lazo de
sujecion en la punta, de material radiopaco, anillo de retencion y guia. Kit que incluya material para su colocacion.
Catéter de ablacion con argon hibrida con long de mas de 1.9 metros y diametro de 2.3 mm o Sonda de Argén con

10.23918 " . h h : 1 1
filtro integrado con longitud de acuerdo a las necesidades del paciente.

10.23.919 Polvo hemostatico para tracto gastrointestinal, con administracion a través de aerosol, con catéterde 6 a12 fry 7 7

) longitud de 200 a 230 cm, para canal de 2.8 a 3.9 mm
10.23.922 Stent bronquial metalico recubierto diferentes longitudes de acuerdo a la anatomia y necesidades del paciente 1 1
10.23.923 Cepillo de citologia para via biliar guiado de al menos 21a3mmy longitud de 200 a 240 CM. 1 1
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3 ANEXO 8 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00 B i
EQUIPO MEDICO DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION 2025.

Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasién 2025

Anexo T2 Equipo Médico
Catdlogo de equipe médico
Numeral\ Equipo + | Paquete |+
. Torre de visuglizacion endoscopica de alta especialidad para tubo digestivo adulto que incluye: un videogastroscopio, un )
videocolonascopio, un vidsoduodenoscopio terapéutico y unidad de electrocirugia con coagulacion de argan.
9 |531447.0120 Videogastroscopio (adulto/pedidtrico) *Equipo ltinerante 2
10 |531217.0235 Videocolonozcopio. *Equipo Itinerante 2
12 531.316.0094 Videoduodenoscopio terapéutico. 2
13 [531328.0165 Unidad de electrocirugiz con coagulacion de argon (adulte/pediétrice), 2
" SCCBTorre para endoscopia avanzada de aparato respiratorio adulto, que incluye: torre de visualizacion endoscopica y un ,
broncoscopio.
17 |5311461544 Videobroncoscopio. 2
-
GOBIERNO DE -‘ﬁ
MEXICO @24
Servicio Médico Integral para Procedimientos de Minima Invasién 2025
Anexo T2 Equipo Médico
Relacidén de equipo médico por paquete
Equipo Médico para el paguete 2
NumeralvF Equipo
Torre de visualizacion endoscopica de alta especialidad para tulko digestivo adulto que incluye: un
1 videogastroscopio, un videocolonoscopio, un videoduodenoscopio terapeutico y unidad de
electrocirugia con coagulacion de argon.
9 531.447.0120 Videogastroscopio (adulto/pediatrico).
10 531.217.0235 Videocolonoscopio.
12 531.316.0024 Videoduodenoscopio terapeutico.
13 531.328.0165 Unidad de electrocirugia con coagulacion de argon (adulto/pediatrico).
SCCB Torre para endoscopia avanzada de aparato respiratorio adulto, que incluye: tarre de
L8 wvisualizacion endoscopica y un broncoscopio
17 531.146.1544 Videokbroncoscopio.

ANEXO T2 EQUIPO MEDICO DE SMI PARA PMI

EQUIPOS A PROPORCIONARSE EN LAS UNIDADES MEDICAS CONFORME LO DESCRITO EN EL ANEXO T11 DISTRIBUCION
EQUIPO MEDICO E INSTRUMENTAL.
APLICA PARA EL EQUIPO MEDICO DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE PROCEDIMIENTOS DE MiNIMA INVASION.
CONSIDERACIONES PARA EQUIPO MEDICO
Numeral Paquete 2
Torre de visualizacién endoscépica de alta especialidad para tubo digestivo adulto que incluye: un
11 videogastroscopio, un videocolonoscopio, un videoduodenoscopio terapéutico y unidad de electrocirugia
con coagulacién de argén.
11.1 Carro porta equipo con:
11.1.2 Con brazo colgador para los videoendoscopios.
11.2 Monitor:
11.2.1 Pantalla LCD o segun tecnologia del fabricante de 19” o mayor, a color
11.2.2 De al menos 1920 X 1080 pixeles o mayor segun tecnologia del fabricante.
11.2.3 Con opcidn de entradas de video digitales.
11.3 Procesador digital de video para endoscopia:
11.3.1 Con zoom electrénico o digital minimo 1.5X.
11.3.2 Control de brillo manual o automatico.
11.3.3 Balance de blancos.
11.3.4 Opcidn de salida de video que asegure la capacidad de HD.
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11.3.5 Capacidad de almacenamiento de imagenes en dispositivo extraible.
11.3.6 Teclado para introduccién de datos del paciente.
11.3.7 Tonalidad de color ajustable.
11.3.8 Con funcién de cromoendoscopia Digital o Funcién de Banda Angosta o longitud de onda.
11.3.9 Congelamiento de la imagen.
11.3.10 Con teclado para introduccion de datos del paciente y para el control de las funciones principales.
11.4 Fuente de luz:
11.4.1 Ldmpara xendn o LED.
11.4.2 Intensidad de 300 watts separada o integrada al procesador.
11.4.3 Funcién de transiluminacién o incremento de la luminosidad.
11.4.4 Control de luz manual y/o automatico.
11.4.5 Con lampara de emergencia de xen6n o halégeno de acuerdo a la tecnologia del fabricante
11.4.6 Bomba de aire con dos niveles de regulacion como minimo.
11.4.7 Proteccion contra descargas.
11.5 Sistema de videograbacion o almacenamiento USB o CD o DVD o disco duro.
11.5.1 Computadora y software.
11.5.2 Impresora de calidad fotogréfica.
11.5.3 Backup de energia de al menos 15 minutos de respaldo.
11.5.4 Probador de impermeabilidad, estanqueidad o Probador de fugas.
11.5.5 Contenedor de liquidos para irrigacidn.
11.6 Insuflador de CO2 (Opcional conforme a la tecnologia del fabricante).
11.6.1 30 a 45 Ipm de alto flujo. (Opcional conforme a la tecnologia del fabricante).
11.6.2 Flujo de insuflacidn y volumen. (Opcional conforme a la tecnologia del fabricante).
11.6.3 Con manguera de alta presidn con conector de acuerdo a la tecnologia del fabricante.
11.6.4 Con Indicador en Panel o de acuerdo a la tecnologia del fabricante.
11.7 Caracteristicas de seguridad:
11.7.1 Proteccion de sobre presion o Sensor de Presion de acuerdo a la tecnologia del fabricante
11.7.2 Sistema de alarmas audibles y visuales para tanque vacio y sobrepresion en la cavidad abdominal. (Opcional)
11.7.3 Filtro bacterial (opcional)
11.7.4 Niveles de flujo alto y/o bajo.
11.8 Bomba de irrigacion (Opcional)
Numeral | Paquete 2
9 531.447.0120 Videogastroscopio (adulto/pediatrico). *Equipo Itinerante
9.1 Didmetro exterior del tubo de insercidn en el rango de 9 a 13 mm.
9.2 Didmetro del canal de trabajo 2.8 mm. O mayor.
9.3 Angulacion en 4 direcciones:
9.3.1 Al menos 300° de angulacion total arriba/abajo.
9.3.2 Al menos 200° de angulacion total derecha/izquierda.
9.3.3 Campo de vision de 120° o mayor
9.3.4 Con direccién de observacién frontal o recto.
9.3.5 Con profundidad en el campo de observacién <a 5 mm. o 6mm. hasta 100 mm
9.4 Longitud:
9.4.1 Longitud de trabajo mayor o igual de 1030 mm.
9.4.2 Marcas a lo largo de la longitud de trabajo.
9.5 Con chips CCD o segun tecnologia del fabricante.
9.6 Al menos dos botones configurables en el control de mando.
9.7 Con zoom electrénico o digital (seguin tecnologia de cada fabricante) de 1.5x o mayor
9.8 Con Zoom dptico electronico u Observacién Optico Digital (seguin tecnologia de cada fabricante).
09 Con funcién de cromoendoscopia Digital o Funcién de Banda Angosta. O longitud de onda en el
) videoendoscopio o en el videoprocesador ( segtin tecnologia del fabricante)
9.1 Debe incluir:
9.10.1 Boquilla protectora.
9.10.2 Set de limpieza que incluya cepillo largo, cepillo corto y valvulas de irrigacion.
9.10.3 Set de tapones para canal de trabajo (opcional), set de vélvulas de aspiracion, con o sin tapdn hermético
para desinfeccidn de alto nivel
9.10.4 Con probador de impermeabilidad o Probador de fugas.
9.10.5 Compati-l?ilidad con el modelo ofertado de fuentes de luz y procesadores de video de la misma marcay
generacion.
Numeral | Paquete 2
10 531.217.0235 Videocolonoscopio. *Equipo Itinerante
10.1 Diametro exterior del tubo de insercion en el rango de 12 o mayor.
10.2 Diametro del canal de trabajo mayor o igual a 3.7 mm.
10.3 Angulacion en 4 direcciones:
10.3.1 Al menos 360° de angulacidn total arriba/abajo.
10.3.2 Al menos 320° de angulacion total derecha/izquierda.
10.4 Campo de vision de 120°6 mayor .
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10.5 Con direccién de observacion frontal o recto.
10.6 Con profundidad en el campo de observacién menor o igual a 7 mm hasta 100 mm.
10.7 Longitud:
10.7.1 Longitud de trabajo mayor de 1330 mm.
10.7.2 Marcas a lo largo de la longitud de trabajo.
10.8 Con chips CCD o segun tecnologia del fabricante.
10.9 Al menos dos botones configurables en el control de mando.
10.1 Con Zoom 6ptico u Observacién Optico Digital.
1011 Con funcién de cromoendoscopia Digital o Funcién de Banda Angosta. O longitud de onda o segun tecnologia
del fabricante en el videoendoscopio o en el videoprocesador
10.12 Debe incluir:
10.12.1 Set de limpieza que incluya cepillo largo, corto y vélvulas de irrigacion.
10122 Set de tapones para canal de trabajo, set de vélvulas de aspiracidn, con o sin tapdn hermético para
desinfeccién de alto nivel
10.12.3 Comprobador de impermeabilidad o probador de fugas.
10124 Compati'l?ilidad con el modelo ofertado de fuentes de luz y procesadores de video de la misma marcay
generacion.
Numeral Paquete 2
531.316.0094 Videoduodenoscopio terapéutico con las siguientes caracteristicas: Endoscopio con porcion
12 flexible que es usado para la examen visual y tratamiento del ampula de Vater en el duodeno que
transmite imagenes al usuario por medio del un monitor utilizando un sistema de video CCD para torre de
endoscopia basica.
12.1 Diametro exterior del tubo de insercion en el rango de 10.8 o mayor.
12.1.2 Didmetro del canal de trabajo mayor o igual a 4.2 mm.
12.2 Angulacion en 4 direcciones:
12.2.1 Al menos 200° de angulacidn total arriba/abajo.
12.2.2 Al menos 195° o mayor de angulacién total derecha/izquierda.
12.2.3 Campo de vision de 98°6 mayor.
12.2.4 Con direccién de observacion lateral.
12.2.5 Con profundidad en el campo de observacién <5 mm hasta 60 mm.
12.3 Longitud:
12.3.1 Longitud de trabajo mayor de 1240 mm.
12.3.2 Marcas a lo largo de la longitud de trabajo.
12.3.3 Con chips CCD o segun tecnologia del fabricante
12.3.4 Al menos dos botones configurables en el control de mando.
12.4 Debe incluir:
12.4.1 Boquilla protectora.
12.4.2 Set de limpieza.
Numeral Paquete 2
13 531.328.0165 Unidad de electrocirugia con coagulacién de argén (adulto/pediatrico).
131 Equipo electronico para corte y hemostasia de tejidos por medio de alta frecuencia durante el acto
quirdrgico, que usa argén para la coagulacion del tejido.
13.2 Unidad de electrocirugia controlada por medio de microprocesadores o microcontrolador con tres a cuatro
salidas monopolares y bipolares.
13.3 Salida monopolar:
13.3.1 Con corte puro con potencia minima de 300 watts.
13.3.2 Con mezcla blend y/o modo con potencia minima de 200 watts.
13.3.3 Con al menos dos modos de coagulacidon monopolar con potencia minima de 120 watts, o tres modos;
coagulacidn suave, forzada y spray.
13.4 Salida bipolar:
13.4.1 Con coagulacién con potencia de salida minima de 70 hasta 120 watts.
13.4.1 Con control independiente para seleccién de potencia en modo bipolar.
135 Monitorizacion de la calidad del contacto del electrodo de retorno o Control de los electrodos neutros de
acuerdo a la tecnologia del fabricante
13.5.1 Alarma visual y audible que se activa cuando existe un falso contacto del electrodo de retorno con el
paciente o que no esté conectado al generador.
13.5.2 Interrupcion de la corriente de salida si se detecta una condicion de falla.
13.6 Frecuencia de salida:
13.6.1 Frecuencia mayor o igual a 300 KHz.
13.7 Activacion de la unidad:
13.7.1 Por medio del instrumento y/o pedal en salida monopolar.
13.7.2 Por medio del instrumento y/o pedal en salida bipolar.
13.8 Indicadores digitales para modo monopolar y bipolar.
13.9 Coagulador de argén o Equipo de Argon.
13.9.1 Modulo externo o integrado a la unidad principal.
13.92 Con regulacién o control del flujo de gas argén de acuerdo al instrumento utilizado o tecnologia del

fabricante.
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13.9.3 Con capacidad minima de conexion de un tanque de argén con purga de la linea.
13.9.4 Con alarma audible o visual de nivel bajo de gas.
13.10 Tanque contenedor de gas argon de acuerdo al equipo ofertado.
13.10.1 Regulador de presidn de gas argdn de acuerdo al equipo ofertado.
13.11 Accesorios:
13.11.1 Carro para transporte del equipo.
13.11.2 Pedal monopolar para corte y coagulacion o electrocoagulador.
Sonda para aplicacién endoscépica flexible con cable de conexién ( con tres modos de salida segun
13113 tecnologia del fabricante), en el caso de ser desechable manifestarlo en su referenciacién)
13114 Placa de retorno de paciente con cable de conexidn reusable, o desechable (opcional) de acuerdo a edad y
complexion del paciente.
Numeral Paquete 2
16 SCCB Torre para endoscopia avanzada de aparato respiratorio adulto, que incluye: torre de visualizaciéon
endoscdpica y un broncoscopio.
16.1 Carro porta equipo:
16.1.1 Colgador de endoscopios incorporado o brazo colgador.
16.2 Monitor:
16.2.1 Pantalla LCD segun tecnologia del fabricante de 19” o mayor, a color.
16.2.2 Con resolucién de 1600x1200 pixeles o mayor. S.D.
16.2.3 Con opcidn de entradas de video digitales.
16.3 Procesador de video con :
16.3.1 Control de brillo manual o automatico.
16.3.2 Ajuste de color.
16.3.3 Balance de blancos.
16.3.4 Con al menos una salida de video digital.
16.3.5 Congelamiento de la imagen.
16.3.6 Teclado para introduccion de datos del paciente.
16.3.7 Capacidad de almacenamiento de imagenes a través de memoria interna o externa.
16.3.8 Proteccion contra descargas.
16.4 Fuente de iluminacion o Fuente de Luz:
16.4.1 Ldmpara de Xendn de 300 Watts o LED.
16.4.2 Lampara de emergencia de acuerdo a la tecnologia del fabricante.
16.4.3 Funcién de transiluminacidn o incremento de luminosidad, segtin tecnologia del fabricante.
16.4.4 Ajuste de salida de luz o Ajuste de luz automatico.
16.4.5 Indicador de vida de ldmpara segun tecnologia del fabricante.
16.4.6 Suministro de aire ajustable con al menos tres niveles.
16.4.7 Con contenedor para alimentacion de aire y agua de acuerdo a tecnologia del fabricante.
16.5 Sistema de videograbacién o almacenamiento USB o CD o DVD o disco duro.
16.6 Computadora y software.
16.7 Impresora de calidad fotografica.
16.8 Backup de energia de al menos 15 minutos de respaldo.
16.9 Probador de impermeabilidad, estanqueidad o fuga.
16.10 Contenedor de liquidos para irrigacion.
16.11 Bomba de irrigacion (opcional )
Numeral Paquete 2
531.146.1544 Videobroncoscopio.
17 Equipo computarizado, con video procesador de imagenes de alta definicién, invasivo, utilizado para el
diagnéstico y tratamiento de vias respiratorias altas:
17.1 Diametro exterior del tubo de insercion en el rango de 3.9 hasta 6.3 mm.
17.1.2 Diametro del canal de trabajo en el rango de 2 a 3.2 mm.
17.2 Angulacion en dos direcciones:
1721 Al menos 280 grados de angulacion total de arriba abajo (Antes era de al menos 300 grades. Se abre a que
entre desde los 280 grados)
17.3 Campo de vision de 120° o mayor
17.3.1 Direccién de observacién frontal
17.3.2 Con profundidad de campo dentro del rango de minimo 3 y hasta 100 mm.
17.4 Longitud:
17.4.1 Longitud de trabajo > a 600 mm.
17.4.2 Marcas a lo largo de la longitud de trabajo.
17.4.3 Con chips CCD o segun tecnologia del fabricante.
17.4.4 Con al menos dos botones configurables en el control de mando.
17.5 Debe incluir:
17.5.1 Set de limpieza que incluya cepillo largo, cepillo corto, valvulas de irrigacion. (opcional )
1752 Set de tapones para canal de trabajo, set de vélvulas de aspiracidn, con o sin tapdn hermético para
desinfeccién de alto nivel
17.5.3 Comprobador de impermeabilidad o Probador de Fugas
17.6 Compatibilidad con el modelo ofertado de fuentes de luz y procesadores de video de la misma marcay

generacion.
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ANEXO 9 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00
PROCEDIMIENTOS DE ENDOSCOPIA DE TUBO DIGESTIVO ADULTO.

PROCEDIMIENTOS DE ENDOSCOPIA DE TUBO DIGESTIVO ADULTO.

Endo Dig1

Set de Endoscopia tubo digestive 1, para los procedimientos:

10.22.002 Colonoscopia con toma de biopsia adulto,

10.22.003 Enteroscopia,

10.22.006 Panendoscopia con toma de biopsia y cepillade adulto,

10.23.001 Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes no variceales adulto,

10.23.002 Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes variceales esofagicas adulto,

10.23.003 Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes variceales gastrointestinales adulto,
10.23.004 Colangiopancreatografia retrégrada endoscépica con esfinterotomia biliar y/o pancreatica, con
toma de biopsia y cepillade adulto,

10.23.007 Colangiografia con esfinterotomia biliar ¥ colocacién de prétesis biliar,

10.23.008 Dilatacién de tubo digestivo alto y/o bajo adulto,

10.23.009 Colangiografia con esfinterotomia biliar y¥ colocacién de prétesis biliar y pancreatica basica adulto,
10.23.010 Colangiografia con esfinterotomia biliar y litotricia mecanica para coledocolitiasis compleja,
10.23.013 Extraccién de cuerpo extrafio en tubo digestivo alto y/o bajo adulto,

10.23.015 Gastrostomia endoscépica adulto,

10.23.020 Mucosectomia endoscépica de tubo digestivo,

10.23.022 Polipectomia de tubo digestivo alto y/o bajo adulto,

10.23.023 Colangiografia con esfinterotomia biliar y colocacién de prétesis biliar ¥ pancreatica compleja,
10.23.024 Colangiografia retrégrada endoscépica para extraccion de litos basica adulto y

10.23.025 Drenaje endoscépico de pseudoquiste pancreatico.

No.

Descripcion Cantidad

iqx169

Pinza para biopsia estandar con copa de forma oval y/o estilete. 1

iqx123

Pinza de biopsia caliente.

iqx168

Pinza para biopsia reusable

iqx173

Pinza para extraccion de cuerpos extrafios tipo cocodrilo o apertura bilateral.

174

Pinza para extraccion de cuerpos extrafios, tipo dientes de raton.

iqx171

Pinza para extraccion de cuerpo extrafio tripode o puede ser de cuatro hilos.

12

Pinza biopsia compatible con enteroscopio ofertado.

iqx57

Dilatador esofagico de tipo Savari Guilliard set de 16 piezas de 5 a 20 mm de calibre
con guia metalica flexible o Dilatador esofagico de 6 a 20 mm con guia metalica 1
reusable

Laz p

nzas son parte de los endoscopios y deberan ser estrictamente compatibles con los que se oferten.
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ANEXO 10 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00

CATALOGO DE BIENES DE CONSUMO BASICOS Y BIENES DE CONSUMO COMPLEMENTARIOS DEL SMI PARA PMI.

BIENES DE CONSUMO BASICOS

PAQUETE 2 ENDOSCOPIAS DEL APARATO RESPIRATORIO Y DIGESTIVO

10.21.002 Broncoscopia con toma de biopsia y cepillado adulto.

clave procedimiento c;i‘:)e Bien de Consumo Basico Cantidad
Cepillo de citologia, longitud de trabajo de en el rango de 120 a 140 cm., protegido,
10.21.002 bcb33 X . . L 1
compatible con el broncoscopio o gastroscopio ofertado y utilizado.
10.21.002 bcb129 Trampa de lavado bronquial o equivalente. 1
10.22.002 Colonoscopia con toma de biopsia adulto.
clave procedimiento ctl)i\;)e Bien de Consumo Basico Cantidad
* Son todos bienes de consumo complementarios
10.22.006 Panendoscopia con toma de biopsia y cepillado adulto.
clave procedimiento ctl)i\;)e Bien de Consumo Basico Cantidad
Cepillo de citologia, longitud de trabajo de en el rango de 120 a 140 cm., protegido,
10.22.006 bcb33 X . . i 1
compatible con el broncoscopio o gastroscopio ofertado y utilizado.
10.23.001 Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes, no variceales adulto.
clave procedimiento c;i\{)e Bien de Consumo Basico Cantidad
10.23.001 bebl Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 19 G; extensidon maxima de 4 mm.
e Catéter con diametro externo de 2.3 mm., longitud de 180 a 240 cm. O 5 3 eleccion
10.23.001 beb2 Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 22G 0 23 G; extension maxima de 4a 5 del
e mm. Catéter con didmetro externo de 2.3 a 2.5 mm., longitud 180 a 240 cm. O especialista
10.23.001 beb3 Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 25 G; extension maxima de 4a 5 mm. P
o Catéter con didmetro externo de 2.3 a 2.5 mm,, longitud 180 a 240 cm.
10.23.001 bcb35 Clip para hemostasia endoscépica. 3
10.23.002 Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes, variceales esofagicas adulto.
clave procedimiento c;i‘!’)e Bien de Consumo Basico Cantidad
10.23.002 bebl Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 19 G; extensidon maxima de 4 mm.
o Catéter con didmetro externo de 2.3 mm., longitud de 180 a 240 cm. O 5 3 eleccion
10.23.002 beb2 Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 22G 0 23 G; extension maxima de 4a 5 del
o mm. Catéter con didmetro externo de 2.3a 2.5 mm,, longitud 180 a 240 cm. O especialista
10.23.002 beb3 Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 25 G; extension maxima de 4 a5 mm. P
o Catéter con didmetro externo de 2.3 a 2.5 mm., longitud 180 a 240 cm.
10.23.002 bcb34 Cianocrilato vial. O 2 vialesa
L . eleccion del
10.23.002 bcb81 Lipiodol frasco ampula. especialista
Set de ligadura variceal, con al menos 6 bandas, para adulto y/o pediatrico 8.6 a 11.5
10.23.002 bcb104 R ) - L 1
mm.compatible con el didmetro externo del endoscopio y de acuerdo al procedimiento.
10.23.003 Endoscopia de tubo digestivo para lesiones sangrantes, variceales gastrointestinales adulto.
clave procedimiento c;i‘!’)e Bien de Consumo Basico Cantidad
10.23.003 bebl Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 19 G; extensién maxima de 4 mm.
e Catéter con didmetro externo de 2.3 mm., longitud de 180 a 240 cm. O 2 a eleccion
10.23.003 beb2 Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 22G o 23 G; extension maxima de 4a 5 gel
e mm. Catéter con didmetro externo de 2.3 a 25 mm,, longitud 180 a 240 cm. O especialista
1023.003 beb3 Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 25 G; extensién maxima de 4a 5 mm. P
e Catéter con didmetro externo de 2.3 a 2.5 mm., longitud 180 a 240 cm.
10.23.003 bcb34 Cianocrilato vial. O 2 vialesa
10.23.003 bcb81 Lipiodol frasco ampula. eleccu')n'del
especialista
10.23.004 Colangiopancreatografia retrégrada endoscépica con esfinterotomia biliar y/o pancreatica, con toma de biopsia y cepillado adulto.
clave procedimiento clI’a::\Le Bien de Consumo Basico Cantidad
Equipo de cepillo para citologia biliar guiado, (incluye: camisa para el cepillo, cepillo con
10.23.004 bcb59 didmetro en el rango de 2 a 3.5 mm., punta flexible en el rango de 2.0 a 3.5 cm. 6 fr. a 9fr.,, 1
longitud 115 a 200 cm., 0 mayor.
10.23.004 bcb61 Aguja de corte de 7 a 5 fr. 1
10.23.004 bcb62 Esfinterotémo de triple lumen. 20 mm. 5.5 a 7 fr. 200 a 240 cm o mayor., de longitud. T(uno) a
10.23.004 bcb63 Esfinterotémo de triple lumen. 30 mm. 5.5 a 7 fr. 200 a 240 cm de longitudo mayor. elerit:élg{zzgel
1023.004 beb72 Guia de alto rendimiento, didametro dentro del rango de 0.018" a 0.035". con longitud de 230 1
a 240 cm o mayor.
10.23.008 Dilatacién de tubo digestivo alto y/o bajo adulto.
clave procedimiento c;i‘ée Bien de Consumo Basico Cantidad
10.23.008 bcbl4 Baléon O catéter de dilatacion esofagica y pilérica de medidas en forma progresiva desde 6 1
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hasta 20 mm., cada baldn O catéter deberd ofrecer 3 medidas, con guia y jeringa de 60 cc.
Con mandmetro integrado para insuflacion de balén de dilatacion.

10.23.009 Colangiografia con esfinterotomia biliar y colocacién de prétesis biliar y pancreatica basica adulto.

clave procedimiento c;i‘:)e Bien de Consumo Basico Cantidad
. . I - . - - 1(uno) a
Balén de dilatacion hidrostatico o hidroneumatico entre 4 a 20 mm. de didmetro, con un L.
10.23.009 bcb10 ) ) - ) L eleccion del
rango de 2 a 8 cm. de longitud, con mandémetro de presién para insuflacion. O T
especialista
Catéter de dilatacion biliar calibrado en un rango de 6 a 12 fr., con de 180 a 240 cm., de
10.23.009 bcb30 longitud o o Cateter de dilatacion biliar radial controlada con medidas de 6a12 mm,
longitud de 240 cm.
10.23.009 bcb6l Aguja de cortede 7a 5 fr. 1
10.23.009 bcb62 Esfinterotémo de triple lumen. 20 mm. 5.5 a 7 fr. 200 a 240 cm o mayor., de longitud. O T(uno) a
10.23.009 bcb63 Esfinterotémo de triple lumen. 30 mm. 5.5 a 7 fr. 200 a 240 cm de longitudo mayor. eleritggi:\:gel
10.23.009 beb72 Guia de alto rendimiento, didmetro dentro del rango de 0.018" a 0.035". con longitud de 230 1
a 240 cm o mayor.
10.23.009 bebl25 Stent plastica biliar (precargada o con sistema introductor) calibre 7 a 1.5 fr.,y longitud 1
dentro del rango de 5 cm hasta 18 cms.
10.23.009 beb126 Stent plastica pancreatlca (precargada o con sistema introductor) entre 5a 10 fr. Y entre 5a 1
10 cm., de longitud.
10.23.010 Colangiografia con esfinterotomia biliar y litotricia mecdanica para coledocolitiasis compleja.
clave procedimiento c;i\{)e Bien de Consumo Basico Cantidad
Balén de dilatacion hidrostatico o hidroneumatico entre 4 a 20 mm. de didmetro, con un
10.23.010 bcbl10 - ) L . L 1
rango de 2 a 8 cm. de longitud, con mandmetro de presién para insuflacion.
10.23.010 beb20 Canastilla para litotricia y extraccion de ;alcu‘los, 2a 2.5 mm. de didmetro, con apertura de 1
canasta de 1.5cm a 3 cm presentar medidas intermedias.
10.23.010 beb27 Catéter con Balén de extraccion triple lumen en el rango de 85 a 18 mm ( incluir medidas 1
o intermedias) Con punta distal, y longitud de 195 a 210 cm,, estéril y desechable.
10.23.010 bcb61 Aguja de corte de 7 a 5fr. 1
10.23.010 bcb62 Esfinterotémo de triple lumen. 20 mm. 5.5 a 7 fr. 200 a 240 cm o mayor., de longitud. O T(uno) a
10.23.010 bcb63 Esfinterotémo de triple lumen. 30 mm. 5.5 a 7 fr. 200 a 240 cm de longitudo mayor. eleni(;gir;gel
10.23.010 beb72 Guia de alto rendimiento, diametro dentro del rango de 0.018" a 0.035". con longitud de 230 1
a 240 cm o mayor.
10.23.13 Extraccién de cuerpo extrafio en tubo digestivo alto/o bajo adulto
clave procedimiento ctl’i‘: Bien de Consumo Basico Cantidad
* No contiene insumos, se utiliza el instrumental solicitado
10.23.015 Gastrostomia endoscépica adulto.
clave procedimiento ctl’i‘: Bien de Consumo Basico Cantidad
10.23.015 bebl7 Boto‘n de repuesto o recambio o mic-key, segun calibre solicitado ( 24 fr.). De diferentes 1
longitudes en el rango de 0.8 a 3.5 cms.
1023.015 bebl03 SeF de gastrostom|a endoscoplca percutanea,l ge colocacién inicial estandar, 24 fr., por 1
método de traccidn y accesorios para colocacion.
10.23.022 Polipectomia de tubo digestivo alto y/o bajo adulto.
clave procedimiento c;i‘!’)e Bien de Consumo Basico Cantidad
Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 22G 0 23 G; extension maxima de 4a 5
10.23.022 beb2 mm. Catéter con didmetro externo de 2.3 a 2.5 mm., longitud 180 a 240 cm. O ](U'.’F’) a
- - — - - — — eleccion del
1023.022 beb3 Aguja de hemostasia para escleroterapia; aguja de 25 G; extensién maxima de 4a 5 mm. médico
e Catéter con didmetro externo de 2.3 a 2.5 mm., longitud 180 a 240 cm.
10.23.022 bcb7 Asa endoscoépica con red para atrapar pdlipos de acuerdo al canal de trabajo. 1
1023.022 bebs Asa gndoscoplca para polipectomia de tres medidas diferentes y de 230 cm o mayor de 1
longitud. compatible con los tubos ofertados.
10.23.024 Colangiopancreatografia retrégrada endoscopica para extracciéon de litos basica adulto.
clave procedimiento ctl,i‘l’)e Bien de Consumo Basico Cantidad
Balén de dilatacion hidrostatico o hidroneumatico entre 4 a 20 mm. de didmetro, con un
10.23.024 bcbl10 - . ) . ) 1
rango de 2 a 8 cm. de longitud, con mandmetro de presién para insuflacion.
1023.024 beb20 Canastilla para litotricia y extraccion de ;alcuilos, 2a 2.8 mm. de didmetro, con apertura de 1uno) a
canasta de 1.5cm a 3 cm presentar medidas intermedias. O -
, y — - - - - eleccion del
1023.024 beb27 Catéter con Balon de extraccion triple lumen en el rango de 85 a 18 mm ( incluir medidas médico
T intermedias) Con punta distal, y longitud de 195 a 210 cm,, estéril y desechable.
10.23.024 bcb61 Aguja de corte de 7 a 5 fr. 1
10.23.024 bcb62 Esfinterotémo de triple lumen. 20 mm. 5.5 a 7 fr. 200 a 240 cm o mayor., de longitud. O T(uno) a
10.23.024 bcb63 Esfinterotémo de triple lumen. 30 mm. 5.5 a 7 fr. 200 a 240 cm de longitudo mayor. elergggir::gel
1023.024 beb72 Guia de alto rendimiento, didmetro dentro del rango de 0.018" a 0.035". con longitud de 230 1
a 240 cm o mayor.
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BIENES DE CONSUMO COMPLEMENTARIOS

Los siguientes Bienes de Consumo Complementarios podran solicitarse dependiendo la necesidad de la
unidad.

Paquete 2 ENDOSCOPIAS DE APARATO RESPIRATORIO Y DIGESTIVO

Clave Nombre

10.21.901 Stent bronquial de silicon( o cubierta equivalente) varias medidas.

10.21.902 Pinza para biopsia biliar o pancreatica desechable o Pinza para biopsia de gastroenterologia para via biliar o
pancreatica desechable.

10.21.903 Sobretubo flexible de 140 cm o mayor, con baldn ( de latex o silicon)incluido en la punta distal compatible con
la marca o modelo ofertado de enteroscopio.

10.22.902 Aguja de aspiracion para lesiones y biopsia de 19 a 25 GA,, estériles, con extensién de 8 cm., con jeringa
incluida de 5 6 10 cc., con camisa para ajuste previo a la toma, con seguros de la camisa y de la aguja, con guia
metalica, compatible con el US endoscdpico.

10.23.901 Prétesis metdlica, autoexpandible, removible, totalmente cubierta de silicén, con didmetro en el rango de 16 a
25 mm. y una longitud dentro del rango de 13 a 18 cm,, con sistema de implantacion y longitud dentro del
rango de 60 a 75 cm y sistema de extraccion ( sobre tubo extractor y cable extractor).

10.23.903 Pinza Anchor y Twin Grasper, de 180 a 230 cm., de longitud, con clips para sellado de perforaciones, fistulas y
sangrados con tres tipos de configuraciéon de mordida, didmetro 11,12 y 14 mm. O equivalente que cumpla la
misma funcién.

10.23.905 Prétesis autoexpandible total o parcialmente o totalmente descubierta para uso de tubo digestivo con
diametro minimo de 18 mm y longitud de acuerdo al area anatdmica, de distintas medidas.

10.23.906 Sistema (tipo OTSG o equivalente que cumpla la misma funcién), para sellado de perforaciones, fistulas y
sangrados y resecciones.

10.23.907 Botdn de repuesto o recambio o mic-key, segun calibre solicitado (14 a 20 fr.). De diferentes longitudes 0.8 a
3.5cms.

10.23.908 Prétesis biliar, metdlica de nitinol ( o cubierta equivalente)totalmente cubierta, autoexpandible, de 10 mm., de
didmetroy 4 cm,, de longitud, con introductor de 6 fr 0 8.5 fr,, guia 0.035" pulgadas, de 200 cm., de longitud.

10.23.909 Protesis esofagica de 18 mm. de diametroy en el rango de 7 a 12 cm. de longitud, con guia.

10.23.910 Protesis 6 Stent plastica biliar, precargada o con sistema de liberacién, calibre de 8.5 a 11.5 fr,, longitud de 5a 15
cm.

10.23.911 Protesis metalica autoexpandible tipo yoyo para drenaje de pseudoquiste o necrosectomia pancreatica de 10
mm 6 mas de apertura y de didmetro lateral de 20 mm de longitud como minimo.

10.23.912 Asa para polipectomia con tres medidas de asa de acuerdo a la tecnologia del fabricante, controlable y
desechable, de didmetro y de longitud compatible con los Equipos propuestos.

10.23.913 Asa para polipos planos con crecimiento lateral (diente de Tiburén o media luna),de 2.4 6 2.7 mm., de
diametroy 230 a 240 cm., de longitud.

10.23.914 Baldn para dilatacion neumatica ,para la estrechez esofagica de 20 a 40 mm., de didmetro, con accesorio de
insuflacion. Para el caso de pediatria deben de ser de 5,6,8,10,12,14,16,18 y 20 ATM(o balén de dilatacion de
acuerdo a la tecnologia de cada fabricante y de acuerdo a las necesidades del area usuaria y del paciente
pediatrico).

10.23.915 Canastilla con red de 180 a 240 cm., de longitud y de 3 x 6 cm,, de diametro. O canastilla de Dormia sin red de
4 a 6 hilos de 180 a 240cm de longitud.

10.23.916 Cepillo de 2.4 o0 mayor, de 180 a 230cm de longitud para citologia esofagica. Compatible con el equipo
ofertado.

10.23.917 Extension yeyunal para gastrostomia endoscépica 8.5 fr a 12 fr; de silicona, balén de retencién, anillo de
retencion, conector universal, puerto de descompresién gastrica, multiples puertos de salida, extremo distal
en punta, con contrapeso de tungsteno o tubo de alimentacién yeyunal 8.5 fr a 12 fr. con punta doblada o en
espiral con lazo de sujecién en la punta, de material radiopaco, anillo de retencién y guia. Kit que incluya
material para su colocacion.

10.23.918 Catéter de ablaciéon con argdn hibrida con long de mas de 1.9 metros y didmetro de 2.3 mm o Sonda de Argén
con filtro integrado con longitud de acuerdo a las necesidades del paciente.

10.23.919 Polvo hemostatico para tracto gastrointestinal, con administracion a través de aerosol, con catéter de 6 a 12 fr
y longitud de 200 a 230 cm, para canal de 2.8 a2 3.9 mm

10.23.922 Stent bronquial metalico recubierto diferentes longitudes de acuerdo a la anatomia y necesidades del
paciente

10.23.923 Cepillo de citologia para via biliar guiado de al menos21a3 mmy longitud de 200 a 240 CM.
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SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA
PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION
PARTIDA 2 ENDOSCOPIA PARA EL REGIMEN

ORDINARIO 2025.

ANEXO 11 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00

DISTRIBUCION.
Numeral 11 Numeral | Numeral1 | Numeral 12 | Numeral13 |  Numeral16 | Numeral 17
531.328.165
Tone de 53144717 Unidad de | SCCB Torre para
visualizacion o 531.316.94 |electrocitug| endoscopia | 531.146.154
.. Videogastro | 531.217.235 | ,
ietbuc endoscdpica de o | Videocal Videoduode| iacon avanzada de 4
FHIREEn alta especialidad HE . ) eocl? on noscopio |coagulacion aparato Videabrone
~|ladultolpedi| oscopio. . , L i
para tubo digestiva Stico] terapéutico. | deargdn | respiratorio | oscopio.
adulto alneer [adultolpedi adulto
atrico).
No. |del ODOADIUMAE | Tipo |Himero Localidad Cantidad Cantidad | Cantidad | Cantidad | Cantidad Cantidad Cantidad
13| 4 |Campeche HGZMF 1| Campeche HGZMF 1Campeche 1 1 1 1 1 1 1
| 4 |Campeche HGZMF 4{Ciudad del Cammen HGZMF 4 Ciudad del Carmen 1 1 1 1 1 I I
| 4 |Campeche UGS 14| Ciudad del Camen |MAA % 1 1 1 1 1
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ANEXO 12 CONTRATO No. 050GYR069T11725-001-00
CATALOGO DE UNIDADES MEDICAS DEL SMI PARA PROCEDIMIENTOS DE MINIMA INVASION (PMI) 2025.

ANEXO T12 Catalogo de Unidades Médicas del SMI para Procedimientos de Minima Invasion (PMI) 2025

No. Clave OO0AD/UMAE Tipo |Numero Localidad Direccion
OO0AD/UMAE
Av, Lopez Mateos por Talamantes y Quintana Roo, Neo. 1, Col.
01 Campeche HGZ/MF|1 CAMPECHE Centro C.P. 24000.
Calle 41 "B" Domicilio Conocido entre 20 y 22 Col. Centro
2 01 Campeche HGZMF| 4 CD. DELCARMEN CAMPECHE| C.P. 24100, Ciudad del Carmen, Campeche
3 01 Campeche UMas 14 CAMPECHE Ay, Lazare cardens Ne.107 Sector Las Florescp. 24097

109




Contrato: 050GYR069T11725-001-00

Cadena original:

cf 10d3eb4b80f 1f dd74306ab6e6152f 1822b19451b959eba448ba2d0b2beb22b

Firmante: TERESA CONCEPCION CHULINES VALENCIA Numero de Serie: 00001000000711638843
RFC: CUVT700423134 Fecha de Firma: 03/06/2025 12:54
Certificado:

M | Gbz CCBFegAW BAg! UVDAWVDEWVDAWVDA3MTE2 Mz g4 NDMAMDQYJ KoZI hv ¢ NAQEL BQAWY g GVMTI UwiviniY DVQQRDDC BQy BERUWG U0 VSV DSUBgREUg QURNSUSJ UTRSQUNI TO4gVFIJQ VUQVJ J QT EuMOWGAL UECgw
UOVSVKI DSU8gREUgQURNSU5J ULRSQUNI T04gVFJIJQ VUQVJIJ QTEaMBg GALUECWMVRUOFULUN FUy BBdXRob3JpdHkxM AwBgkghki GOWOBCQEW 3Nl cnZpY2l ve2FsY29udHIpYnV5ZW0ZUBz YXQuZ29i Lnl4MSYw
JAYDVQQI DB1Bdi 49SG k YWnby A3NywgQR9sLi BHAVWy cmvy bz EOMAWGAL UEEQWFMVDYz MDAX Cz AJ BgNVBAYTAK 1 YMQDWOWYDVQQ DARDRELYMRMAVEQYDVQQHDAD DVUFVSFRFTUI DVRUAMEWYDVQQE Evx TQVQENZ A3
MDFOTj MkXDBaBgk ghki GAwOBCQ TTXJI c3BvbnNhYnx| O BBRE1J Tkl TVFIBQOI PTi BDRUSUUKFM ERFI FNFUl ZJQ0I PUy BUUKI CVWRBUKI PUy BBTCBDTO5UUKI CWWI FTI RFMBAXDTI OMTEyNTI zM MOOFoXDTI 4
MTEyNTI zM Qy OFowgf oxLDAqBgNVBAMI| 1RFUKVTQSBDTO5DRVBDSUIA ENI VUXJ Tk VTI FZBTEVOQDI BMBwWwKg YDVQQP Ey NURVJ FUOEg QQ90QOVQQOI PTi BDSFVIVBUS FUy BWQUX FTk NJ QTES MCoGALUEChM VEVS
RVNBI ENPTkNFUENJ T04gQOhVTEl ORVMy Vk FIVRUS DSUEX Cz AJ BgNVBAYTAK 1 YMSWWKg YIKoZI hve NAQKBFh1j aHVsaWsl c192YWkI briNp YUBob3Rt YW s LmiNv b TEWVBQGAL UEL RMNQL VWDc wivDQy Mok z NDEbMBK G
ALUEBRVSQLVW/DCWVDQy MD1DQOhMJj AXM 1 Bl j ANBgkghki GOWOBAQEFAACCAQBAM | BCgKCAQEAKGTN4551 DOI 91 vOc/ zROnyZGQvl Ai ay SN7aNNUu7f kDAt G247Me 3¢/ dpeKxq50Ra+Y7UNj NAqgi yONaH6Uj X
0i | nR8Znj f 3c1EdnYht EEGOWZO2denRKy bz TYX0Ghy 7RVWGBTVH Pp3vaAl9FMspJIn¥ (BSf nt WebEoQoaTj aZNoVAUKII Jns Be QXpHTWASr X HPi LI RH/ 19RKmOt zHCy Ni EKHax/ yNQt +czPVI wyJzunD7GUTJIz THH
J4kw C4AhPP6cNOTpN3ea909Qa0oA5q7nhz YuTZ6WO0UQgzm Zgf HcONTS68hol 1TSHnYZ4gl T3DNeP1l g51Cf n4/ 3+LeOgouw DAQABo08WT TAMBgNVHRIVBAF 8EA] AAMAs GA1Ud DWQEAW D2DARBgI ghkgBhvhC
AQEEBANCBaAWHQYDVRO! BBYWFAY! KwYBBQUHAWQGCCs GAQUFBWMVCVAO GCSG GS| b3DQEBOMUAALI CAQAMY Swy qZF+xFsst hA20i / AkzKnbgK6CXTEVMX+03Wi0h Y9 nDKKHr Lgu79uAj Qs UQM Ldg7VowaKQhq22g
0d5441INkef FbzgWa3t Wer r VBNQpr 4uRRB6FM Zi a2f ABaZgqTWLv+eZGXj CMy2Zk+PLT/ IwQWeBD7paqPDO7 ACGPNI z19xcr NGkFPI FWZ8eE/ n2f t 8P9j c4j XmXy A5q/ NFKEydQBVj / RhwlWIIm AWRvi Rdsy27
6! S5i Fdr d707Qe7Y3sPPKdnvsEx2Mh++F2ygVi j 1d9V2Vb6St f TLINo6CguFeddc Yeei hHLR uQAL9BdapAxr / VacpzXdt Al zhykLG WRf t g\t pf r kt | N98I Jxh1qj UDSYNV6gWBFZ8hT2r uqLRs UGHCENCRFY
€ZOLq/ VWAFzdx91 07L3GnOULQpGr QoPf 231 XUl veZDi YBal wpbNypi pH72Gi i bog0Snz2A/ 10pLAITWOSP130nVgLj 2EshABFULS5I ZRj W Yr 85n9BWQLWI f st cVI sHASNnsi Dr QFbbYpFFkGnhiEf | DXEhS+cyC
nPql Zt KGypQZ0oOPMB79Bt | G yWDj 0gbVWZ+qlul nP5I ci j f 5ex3o0p&GAy Sx3i M.3UzVz QxPN02Sy QeBzeDoMAXCi z FQN+@BNGLu205Fy HKOUy 3i 3nDvyZCBVOg==

Firma:

Ahl / +t daJaMDf Sev/ DI | 0Jyyst Hbl EwdqPazl Wpl Y8a004N1CSKkU hOk29hi UEF vMEGAeSuYst NG cv27FUnQoX2W/ / Y1k CQs SQoM2gbBHXH dI 7bpHTebs UpDphhj 61VLoZF6vwvh2Kf j dRn5ngXePBGZnku
46vr f xGBVuDzZngFZRt Xzkkm/QBQt y Q6A2WeS4UJ8297r nsWbZZREZShCoCgRuyr ERbV1ZKbLKf YaGKg+gnvqg6La8c@Bd44Fk/ TOf Tol j Zr 7Gzu4d 1Cf LDzoOFuguGZezd4ek OH3/ | +5B+5aDalqMbl Sf Fs6z
r a6Mz SqabNTsk8y DHHv5pA==

Firmante: FLOR IRENE RODRIGUEZ MELO Numero de Serie: 00001000000512987026
RFC: ROMF7103015SA Fecha de Firma: 03/06/2025 13:33
Certificado:

M | G\Nz CCBB+gAW BAg! UVDAWVDEWVDAWVDALMTI 50Dcw YWDQYJKoZI hv e NAQEL BQAwg g GEMSAWHG YDVQQDDBA BVVRPUK | EQUQY QOVSVEI GSUNBRE9 SQTEUMOAVGALUECgwW UOVSVKI DSUBgREUg QURNSUSJULRS
QUNJTO04gVFIJQ VUQVJJQTEaVBg GALUEOMRUOFULUI FUy BBdXRob3JpdHkxKj AoBgkghki GOWOBCQEWG2NvbnRhY3RvLNR Y25pY29Ac2FOLnvYi 5t e DEmMVCQGALUECQMIQVYul ERJREFMRO8gNz sl ENPTC4g
R1VFU JFUk8xDj AMBgNVBBENMBTA2 Mz AMVs wCQYDVQQGEWI NVWDEZMBe GA1UECAWQQOI VREFEI ERFI ELFWEI DTz ETMBEGAL UEBWWKQL VBVUh URU1 PQz EVIVBMGAL UEL RVMMUOFUOT e Wz A Tk 42 MWW\ YI KoZI hveN
AQKCEO1y ZXNwb252 YW s ZTog QURNSUS.J U1 RSQUNJ T04g QOVOVFI BTCBERSBTRVIWSUNI TIMgVFJIJQ VUQVIJI TIMyQUAGQO9OVFIJQ VZRUSURTAeFWOy M ALMTMy MTAy MIJaFwOy Nj ALMIVY MTAyNTJaM HTVSI w
| AYDVQQDEX| GTE9SI El SRUSFI FIPRFJJR1VFW BNRUxPMSI vl AYDVQQpEx| GTE9SI El SRUSFI FJPRFJJR1VFW BNRUXPMVSI wi AYDVQQKEX| GTE9SI El SRUSFI FJPRFJJR1VFW BNRUx PMQs wOQYDVQQGEWJ NVIDE]
MCEGCSqGSI b3DQEJARYUZHIhZnxven AaG0bWFpbC5j b20x Fj AUBgNVBCOTDVJ PTUY3MTIAz NDE1UOEX Gz AZBgNVBAUTEI J PTUY3MTIAz NDFNVFNETEWnOT CCASI wDQYJ KoZI hvc NAQEBBQADgg EPADCCAQuCggEB
Al 129Sat W.Lz/ 8mcP+wONbshvyl C/ Hpl bP4ni OLMyYzI nWR/ 3Ri Sg+ScX+JY/ 0Xpr f r Js8B4oi XnJPv8uz! | 38nS| bv/ p7ei ki 6f f el f QAzecUaof PEAI i 6dqn10zD/ cXwHFOpLYi 81 wbhi Vj SV2Chx8i pUSk
DaTsOOMy21 g04HI cl gr 07w7kPbJcOxPb5j NROMARRZs UTLuqqJB2sL50E1F31 yXZ+ulaoo@J7/ KBt dr JpnYO+ObFesUz45s LvHE4] yAOCKKLRI uk8ETKD13q8xP8FpLI MOEnKs7+2nB0Z7r 4Et / 3CSi 3W0Fnxg
nMY0Ca5XAns2j hvhaPl Vpj / UCAWEAAaNPVEOWDAYDVROTAGQH BAI WADAL BgNVHQBEBAMCAIGWEQYJ Y ZI AYb4 QuEBBAQDAG W MBOGA1 UdJ QQWVBQGCCs GAQUFBWVEBggr ByEFBQE DAj ANBgkghki GOWOBAQs FAACC
AgEAABIZkNj | FHQSROUUEULr X4i nFJ8uOACTW3p0q2f KuOLSDhHVBaVVBPVKBPsvnf f +boLoBnebOnmb1Knzj yLgRot 9gl 6] 4zKY3pv72yzQUq7ul U4aS1KsJt 6UaZe/ 7khd4r Fl t Vwk+Ovm 0+2Esbs9XI KAQB3X
Ul gqG7NHRaxhJd8z! | ot i swKo@UABTHnT7f FA7PkBGYyVncxyPPDgi NSSWEI z8/ EYbY! boThFbi KRr cZb7Ws81AAt +0AvGZ1vqCCe7phF+9h7XPTdTCHYxs3JyZhnt NBt r bCn9XAw2j N kZUDGASxx/ x 7 D5wWKn3
$8P9t gnSVKa4EFf zi BOURcDy4Z7gCTj PBNCBVI Usgxp3cr SPZR6FIBPLj r NOBAgMsw+0t KKVGKkwLXHO11mE2dLh8233uz8svbxBXH: Y1 M DALEwy pBOF i 0gWKCGr Zf Yj +39BA5PoaWCy OUSLWY QLeNx53b6t 8
yqf 6wWK7qH S6X7EF8bINTLFVTRggvl Z1scgqJd3l 7MeUnOLM AQ PSNPt O 83wRz 68z SyuJ3xCC3eB8aPj Cl 3ggDRI j y8WnNAWFgI Si j gx FMB9A5PKIhgqWgCP3WhINIEII j xhnBygDi 8ecr ZxsSSW Z7qr Vey3r A
CN+l 4ZL0avEDCuvhEcl GZzWCXAQ2qCVi 4GdbzWy71 4LLj | =

Firma:

Bt Q1322PCH8Y/ ZFCi J581 7bP8cj Qar B/ Xt | mvirydg3nBgSRaUvJ3AlI M j hBEHr UQYt cVddf vi UeG609105CgenvpTk/ 3838nnNr gbH7aTj Q+/ r uSpli 1dpl nYORL4AZPnv XBpuARGW | | QHk TphDH94J0/ a4z TX/
SoYLsf BA/ gwbk6Y9pNW ABTWBSMBODqv4JmDNQR2zkj 0UkDaQlzFE1xPM 2k Gs+XPxM Nm 9UW XXh7dxbbl Z/ aD3HZAFpnDCH2/ +r OGX+31 3Y60qYf Sm09Z7haq5TspyOVCE y Sf QL8MOQ+3bdOXInbLM wXf ev8
319vQ7bcXz/ YQYt NTPd00Q==

Firmante: VITALMEX INTERNACIONAL SA DE CV Nimero de Serie: 00001000000709510601
RFC: VIN011206P16 Fecha de Firma: 03/06/2025 23:07
Certificado:

M | GeTCCBGGgAW BAg! UVDAWMVDEWVDAWVDA3 Dk 1 MIA2 MDEWDQYJKoZI hv ¢ NAQEL BQAWY g GVMT Uwivin'Y DVQQDDCx BQy BERUWY UOVSVK | DSUBgREUY QURNSUSJ ULTRSQUNI T04gVFJIJQ VUQVJ J QTEUMOWGAL UECgW

UOVSVKI DSU8gREUgQURNSU5J ULRSQUNI T04gVFJIJQ VUQVJIJ QTEaMBg GALUECWMVRUOFULUN FUy BBdXRob3JpdHkxM AwBgkghki GOWOBCQEW 3Nl cnZpY2l vc2FsY29udHIpYnV5ZW0ZUBz YXQuZ29i Lml4MSYw
JAYDVQQIDB1Bdi 49SA kYWnby A3NywgQ9sLi BHIWy ¢ mvy bz EOMAWGAL UEEQM-MDYz MDAX Cz AJ BgNVBAYTAK 1 YMOWOWYDVQQ DARDRELYMRMMEQY DVQOHDAP DVUFVSFRFTU9 DVRUWEWYDVQQX Ewx TQVQBENZ A3
MDFOTj McXDBaBgkqghki GOWOBCQ TTXJI ¢c3BvbnNhYnx| O BBRELJ Tkl TVFIBQDI PTi BDRUSUUKFM ERFI FNFU ZJQ0I PUy BUUKI CVWRBUKI PUy BBTCBDTO5UUKI CWWI FTI RFVMBAXDTI OMDgy MDELMTg1M/oXDTI 4
MDgy MDE1MTkz MVowgg EDVBgwJ g YDVQQDEX OWBVRBTELFWCBI Tl RFUK5BQOI PTkFM FNBI ERFI ENVWBgwd g YDVQQp Ex9WSVRBTELFWCBI Tl RFUK5BQOI PTkFM FNBI ERFI ENWWBgwd g YDVQOKEX 9WSVRBTELFWCBJ
TI RFUK5BQOI PTKFM FNBI ERFI ENVWIQs wOQYDVQQGEWJI NVDEV MOOGCSq GSI b3DQEJ ARYgbWauaWshLmNo YXZhcnJpYUB2aXRhbGll eC5j b20ubXgxJTAj BgNVBOOTHFZI Tj AXMTT wNl AxNi AvI ENBUKO3MTA2MDk 2
REExH AcBgNVBAUTFSAvI ENBUKO3MTA2MD NREZI Wk 4wz CCASI wDQYJ KoZI hv ¢ NAQEBBQADYg EPADCCAQo CggEBAKbwz YKGY 9euYeF9u1KghJnATqi ypTsMIGIznSIvHCQspj dt b8GLt VK3f v1uz6Py AOFI NGpo
bU5zPUI 9zLf nRaHb3FKuKt i Mok8YaE4Pvnol j | ubxSvp/ 6gseM’exr HspPAeyhhY1Nr eAEO+3g0P5p1t 28f TWWGpYgXG 0BAkt 864dnd/ 01 nyh3bTBGUGME CBAhI x XRESYDpaj Eg3QLd9Kai MKI 5ADDUFGnBJLe
ket 0dXOTct EBx1lar hxS/ 0T4l QDI TU+1C+Zyongf RLFVhoHnv 7 YFcc4k GYMig2suz Dr SVi 5SuuHhAW MM n+9weo0Ef DU8b/ 99y Jmak ZdOWTi +Gy 8 CAWEAAaNPMVEOWDAYDVROTAQH BAI wADAL BgNVHQBEBAMCA9gw
EQYJY! ZI AYb4QyEBBAQDAG W MBOGAL UdJ QQWVBQGCCs GAQUFBWVEBggr BgEFBQE DAj ANBgkghki GOWOBAQs FAACCAGEAFI 6C71 C9f SumDp13y K+QxLPSx0eXB7i 13FRANEE7I yxt bb0l qvS051 zNWANGCopXI KVT
GQEPi pwnf i vTWV0aSCdl 3sOL0A6Qxj i dj WB/ y6hK6COw2BVkUZI pHOI G Shcval2zsHEydgMss Xl 4uAFLt +0EEv50r gQu+Qlgedw 0qSua8GLRcOSduM.p/ pugt Vel 3cEsRc7m W BwhhvBqAk EPO+PPYpvsz81i

df ol 0+5dCZt 8gC1N2hKadl Wz SvOwu2N5FvBIC+RG TJezEl ODxI OF4XZf 52136ucf 925ChVU0CCLIdOO9s DCHZ791 SPut +I prdoSCRav Tl GvbS913BDk GRbSHdu+c TUr ssSh/ i KTPoEnHkwKf 3Yt | 0QWAq! i
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