ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS AA-50-GYR-050GYRO069-N-105-2025
IMSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO

MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,

MAYO-JUNIO 2025.

~ ' INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

CONTRATO ABIERTO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS
BIENESTAR, MAYO-JUNIO 2025, CON CARACTER NACIONAL QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL POR
CONDUCTO DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, REPRESENTADO POR LA DOCTORA FLOR IRENE RODRIGUEZ MELO,
EN SU CARACTER DE TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE, EN
ADELANTE "EL INSTITUTO" Y POR LA OTRA “INFRA DEL SUR, S.A. DE C.V.”, REPRESENTADA POR EL C. MARIANO ANTONIO
CASTILLO ACOSTA, EN SU CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL
PARTICIPANTE A” POR OTRA PARTE, “INFRA S.A. DE C.V.”, REPRESENTADA POR EL I, =N\
SU CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL PARTICIPANTE B” Y POR OTRA
“CRYOINFRA S.A. DE C.V.”, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL (I, =\ SU CARACTER DE
REPRESENTANTE LEGAL, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL PARTICIPANTE C” A QUIENES DE MANERA CONJUNTA
SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, AL TENOR DE LAS DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

DECLARACIONES
l. “EL INSTITUTO” DECLARA QUE:

1.1 ES UN ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO DE LA ADMINISTRACION 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 CARACTER
NACIONAL. ESTA FACULTADO PARA CELEBRAR LOS ACTOS NECESARIOS PARA LA CONSECUCION DE LOS FINES PARA LOS
QUE FUE CREADO, ASI COMO PARA LA ADQUISICION DE BIENES MUEBLES E INMUEBLES, DE CONFORMIDAD CON EL
ARTICULO 251 FRACCIONES IV Y V DE LA LEY DEL SEGURO SOCIAL.

1.2 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 I, XXIIl Y XXXVI, Y 155 FRACCION IV INCISOS A) Y B) DEL REGLAMENTO INTERIOR DEL INSTITUTO
MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL; Y DE ACUERDO AL PODER QUE CONSTA EN ESCRITURA PUBLICA NUMERO 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 NUMERO 95 DE LA CIUDAD DE MEXICO, 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 QUEDO DEBIDAMENTE
REGISTRADO EN EL REGISTRO PUBLICO DE ORGANISMOS DESCENTRALIZADOS (REPODE) EL DIA 29 DE DICIEMBRE DE 2023,
BAJO EL FOLIO NUMERO: 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.

, ES LA SERVIDORA PUBLICA QUE CUENTA CON FACULTADES LEGALES PARA CELEBRAR EL PRESENTE
CONTRATO, QUIEN PODRA SER SUSTITUIDA EN CUALQUIER MOMENTO EN SU CARGO O FUNCIONES, SIN QUE ELLO IMPLIQUE
LA NECESIDAD DE ELABORAR CONVENIO MODIFICATORIO.

1.3 DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 FRACCION Il BIS Y 84 PENULTIMO PARRAFO DEL
REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, NUMERAL 2.2,
417, 4.24.6, 5.3.15 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, SUSCRIBE EL PRESENTE INSTRUMENTO LA DRA. LOURDES NALLELY AGUILAR REYES, SUPERVISOR
MEDICO REGIONAL DEL PROGRAMA IMSS BIENESTAR CON R.F.C [ D:SIGNADA PARA DAR SEGUIMIENTO
Y VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES QUE DERIVEN DEL OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, QUIEN
PODRA SER SUSTITUIDA EN CUALQUIER MOMENTO, BASTANDO PARA TALES EFECTOS UN COMUNICADO POR ESCRITO Y
FIRMADO POR EL SERVIDOR PUBLICO FACULTADO PARA ELLO, INFORMANDO A “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” PARA LOS
EFECTOS DEL PRESENTE CONTRATO.

1.4 LA ADJUDICACION DEL PRESENTE CONTRATO SE REALIZO MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION DIRECTA
NACIONAL NUMERO AA-50-GYR-050GYR069-N-105-2025, DE CARACTER NACIONAL, CON FECHA 6 DE MAYO DE 2025, 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 Il Y PARRAFO SEXTO, 36, 39, FRACCION I, 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
DEMAS DISPOSICIONES APLICABLES EN LA MATERIA

1.5 "EL INSTITUTO™ CUENTA CON SUFICIENCIA PRESUPUESTARIA OTORGADA MEDIANTE EL CERTIFICADO DE
DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO CON SOLICITUD 0000001113, DE FECHA 02/05/25, ASOCIADO A LA CUENTA Sl
MISMO QUE SE AGREGA AL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO COMO ANEXO NO. 2 (DOS).

1.6 CUENTA CON EL REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES N° IMS-421231-145.

1.7 TIENE ESTABLECIDO SU DOMICILIO EN AV. MARIA LAVALLE URBINA NUMERO 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 SENALA PARA LOS FINES Y EFECTOS LEGALES DEL PRESENTE
CONTRATO.

1.8. CELEBRAN EL PRESENTE CONTRATO DE ACUERDO AL OFICIO DE NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA NO.
04.800.11.50.900/CAE/077/2025 DE FECHA 06 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 ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL NUMERO: AA-50-GYR-050GYR069-N-105-2025, PARA EL SERVICIO DE
SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR, MAYO-JUNIO 2025. ANEXO NO. 1 (UNO).
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

[ i A

-'ﬂ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA

@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS AA-50-GYR-050GYRO069-N-105-2025

IMSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO
MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,

MAYO-JUNIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

1. “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” DECLARA QUE:

”INFRA DEL SUR, S.A. DE C.V.” (PARTICIPANTE “A”)::

1.1 ES UNA PERSONA MORAL LEGALMENTE CONSTITUIDA MEDIANTE EL ESCRITURA PUBLICA NUMERO

-~ BaF SCRITURA NUMERO
123 DE MEXICO, D.F. INSCRITO EN

DE C.V. CUYO OBJETO SOCIAL ES, ENTRE OTROS: LA FABRICACION, VENTA Y DISTRIBUCION DE TODA CLASE DE GASES
COMPRIMIDOS DE SUS ANEXOS SIMILARES Y ACCESORIOS.

1.2 EL APODERADO LEGAL, CUENTA CON FACULTADES
SUFICIENTES PARA SUSCRIBIR EL PRESENTE CONTRATO Y OBLIGAR A SU REPRESENTADA, COMO LO ACREDITA CON LA
ESCRITURA PUBLICA NUMERO

. MISMO QUE BAJO PROTESTA DE

DECIR VERDAD MANIFIESTA NO LE HA SIDO LIMITADO NI REVOCADO EN FORMA ALGUNA.

1.3 REUNE LAS CONDICIONES TECNICAS, JURIDICAS Y ECONOMICAS, ASi COMO LA ORGANIZACION Y ELEMENTOS NECESARIOS
PARA SU CUMPLIMIENTO.

14 CUENTA CON SU REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES: ISU-820801-FT2. ASIMISMO, CUENTA CON REGISTRO PATRONAL
ANTE “EL INSTITUTO” NUMERO: il Y NUMERO DE PROVEEDOR |

1.5 ACREDITA EL CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACIONES FISCALES EN TERMINOS DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 32-D DEL
CODIGO 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 (INFONAVIT) Y LAS DE
SEGURIDAD SOCIAL ANTE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL (IMSS), CONFORME A LAS OPINIONES DE
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDAS POR EL SAT, INFONAVIT E IMSS, RESPECTIVAMENTE.

1.6 TIENE ESTABLECIDO SU DOMICILIO EN CALLE 60, NUMERO 337, ENTRE CALLE 35 Y ESQUINA, COLONIA CENTRO, MERIDA
YUCATAN, C.P. 97000; TEL: (999) 254200 Y 981 81 2-00-79 FAX: 981 81 2-01-67. CORREO ELECTRONICO:
INFRACAM@INFRASUR.COM.MX.

ELIMINADO: NUMERO DE ESCRITURA PUBLICA, INFORMACION DE MISMA, NUMERO DE FOLIO MERCANTIL, NUMERO DE PORVEEDOR,

FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 134, 6, 21, 25, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

MOTNAC\ON LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRI\/AC\DAD 2
IAS, PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O ILICITOS DE SU INFORMACION PERSON,

YCUMPUENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTEC E

EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRAN DA’

COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS QUE SE CONSIDERAN

CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEGIDOS

TECCION DE DATOS EST/\BLEUDO!:
TO:!
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS AA-50-GYR-050GYRO069-N-105-2025

Y ' INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

IMSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO

MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,
MAYO-JUNIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

Il. “EL PRESTADOR DEL SERVICIO” DECLARA QUE:

1.1

111.2

1.3

“INFRA S.A. DE C.V.” (PARTICIPANTE “B”):

ES UNA PERSONA MORAL LEGALMENTE CONSTITUIDA MEDIANTE LA ESCRITURA PUBLICA NL:JMERO: 4

_ _ _ L _ __ _ L L L _ _ . CUYO OBJETO
SOCIAL ES, ENTRE OTROS: EJERCER EL COMERCIO Y LA INDUSTRIA EN GENERAL Y EN ESPECIAL LA FABRICACION DE
GASES, ACETILENO Y OXIGENO, LA DISTRIBUCION Y VENTA DE ESTOS MISMOS GASES, LA COMPRAVENTA DE TODA
CLASE DE ELECTRODOS Y SOLDADURAS, LA COMPRAVENTA DE MAQUINAS Y EQUIPOS PARA SOLDADURA ELECTRICA Y
AUTOGENA, LA COMPRAVENTA DE TODA CLASE DE ARTICULOS PARA PROTECCION INDUSTRIAL, LA COMPRAVENTA
DE CARBURO DE CALCIO, LA COMPRAVENTA DE EQUIPOS PARA OXIGENO, TERAPIA Y TODA CLASE DE GASES
MEDICINALES Y ANESTESICOS; LA COMPRAVENTA DE GASES CARBONICOS Y HIELO SECO, LA COMPRAVENTA DE
HERRAMIENTAS ELECTRICAS DE MANO, LA COMPRAVENTA DE CILINDROS PARA GASES DE ALTA PRESION Y ENVASES
DE ACETILENO, LA COMPRAVENTA DE GASES CRIOGENICOS, ENTRE OTROS.

EL 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 PUBLICA NUMERO

]
M QUE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD MANIFIESTA NO LE HA SIDO LIMITADO NI REVOCADO EN FORMA
ALGUNA.

REUNE LAS CONDICIONES TECNICAS, JURIDICAS Y ECONOMICAS, ASI COMO LA ORGANIZACION Y ELEMENTOS NECESARIOS
PARA SU CUMPLIMIENTO.

1114 LA SECRETARIA DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO, LE OTORGO EL REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES NUMERO: INF-

1.5

891031-LT4 Y REGISTRO PATRONAL

ACREDITA EL CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACIONES FISCALES EN TERMINOS DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 32-D DEL
CODIGO 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 (INFONAVIT) Y LAS DE
SEGURIDAD SOCIAL ANTE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL (IMSS), CONFORME A LAS OPINIONES DE
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDAS POR EL SAT, INFONAVIT E IMSS, RESPECTIVAMENTE.

ELIMINADO: NUMERO DE ESCRITURA PUBLICA, INFORMACION DE MISMA, NUMERO DE FOLIO MERCANTIL, REGISTRO PATRONAL

FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 134, 6, 21, 25, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA 3
MOTIVACION: LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRIVACIDAD

DE LAS PERSONAS, PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O ILICITOS DE SU INFORMACION PERSONAL,

Y CUMPLIENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS ESTABLECIDOS

EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRAN DATOS

COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS, QUE SE CONSIDERAN

CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEGIDOS
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rY ) INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

-'ﬂ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA

@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS AA-50-GYR-050GYRO069-N-105-2025

IMSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO
MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,

MAYO-JUNIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

111.6

V.

V.1

V.2

V.3

V.4

V.5

V.6

TIENE ESTABLECIDO SU DOMICILIO EN CALLE FELIX GUZMAN 16, PRIMER PISO, COLONIA EL PARQUE, NAUCALPAN DE
JUAREZ, ESTADO DE MEXICO, C.P. 53398 TEL: 55 53293300 FAX: 55 53293469. CORREO ELECTRONICO:
INFRAGER@INFRASUR.COM.MX.

“EL PRESTADOR DEL SERVICIO” DECLARA QUE:

“CRYOINFRA S.A. DE C.V.” (PARTICIPANTE “C”):

ES UNA PERSONA MORAL LEGALMENTE CONSTITUIDA MEDIANTE LA

.CUYO OBJETO SOCIAL ES, ENTRE OTROS: EJERCER EL
COMERCIO Y LA INDUSTRIA EN GENERAL Y EN PARTICULAR LA PRODUCCION, LA DISTRIBUCION, Y LA
INSTALACION, ADQUISICION, OPERACION O EXPLOTACION DE UNA O MAS PLANTAS DE O FABRICAS DE OXIGENO,
NITROGENO, HIDROGENO, ARGON, ANHIDRIDO CARBONICO, EN FORMA LIQUIDA Y GASEOSA, Y DEMAS GASES
INDUSTRIALES; LA FABRICACION Y DISTRIBUCION DE CILINDROS DE ACERO SIN COSTURA, PARA ENVASAR GASES DE
ALTA PRESION, HERRAMIENTAS, EQUIPO E IMPLEMENTOS NECESARIOS EN LA SOLDADURA CON AUTOGENA O
ELECTRICA Y TANQUES, TERMOS PARA CONTENER, TRANSPORTAR Y EVAPORAR GASES LICUADOS A BAJAS
TEMPERATURAS; ENTRE OTROS

EL C. NN EN SU CARACTER DE APODERADO LEGAL, CUENTA CON FACULTADES
SUFICIENTES PARA SUSCRIBIR E

. MISMO QUE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD MANIFIESTA NO LE HA SIDO LIMITADO NI REVOCADO EN FORMA
ALGUNA.

REUNE LAS CONDICIONES TECNICAS, JURIDICAS Y ECONOMICAS, ASi COMO LA ORGANIZACION Y ELEMENTOS NECESARIOS
PARA SU CUMPLIMIENTO.

LA SECRETARIA DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO, LE OTORGO EL REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES NUMERO:

Y REGISTRO PATRONAL ANTE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO: IS

ACREDITA EL CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACIONES FISCALES EN TERMINOS DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 32-D DEL
CODIGO 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 (INFONAVIT) Y LAS DE
SEGURIDAD SOCIAL ANTE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL (IMSS), CONFORME A LAS OPINIONES DE
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDAS POR EL SAT, INFONAVIT E IMSS, RESPECTIVAMENTE.

TIENE ESTABLECIDO SU DOMICILIO EN CALLE FELIX GUZMAN 16, PRIMER PISO, COLONIA EL PARQUE, NAUCALPAN DE
JUAREZ, ESTADO DE MEXICO, CP. 53398 TEL: 55 53293300 FAX: 55 53293469. CORREO ELECTRONICO:
INFRAGER@INFRASUR.COM.MX.

DE “LAS PARTES”:

QUE ES SU VOLUNTAD CELEBRAR EL PRESENTE CONTRATO Y SUJETARSE A SUS TERMINOS Y CONDICIONES, POR LO QUE DE
COMUN 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"™ SERVICIO PARA EL SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS
BIENESTAR, MAYO-JUNIO 2025, EN LOS TERMINOS Y CONDICIONES ESTABLECIDOS EN LA ADJUDICACION DIRECTA
NACIONAL NUMERO AA-50-GYR-050GYR069-N-105-2025, EN ESTE CONTRATO Y SUS ANEXOS QUE FORMAN PARTE
INTEGRANTE DEL MISMO.

RELACION DE ANEXOS:

ANEXO NO. 1.- NOTIFICACION 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 TECNICO.

ANEXO NO. 6.- TERMINOS Y CONDICIONES.

ELIMINADO: NUMERO DE ESCRITURA PUBLICA, INFORMAC\ON DE M\SMA NUMERO DE FOLIO MERCANTIL, NUMERO DE PORVEEDOR, 4
FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 13. ERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

MOTIVACION: LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EV\TAR LA VULNERAC\ON DE LA PRIVACIDAD

DE LAS PERSONAS, PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O ILICITOS DE SU INFORMACION PERSONAL.

Y CUMPLIENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS ESTABLECIDOS

EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRAN DATOS

COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS, QUE SE CONSIDERAN

CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEGIDOS
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SEGUNDA.

TERCERA.

CUARTA.

QUINTA.

MONTO DEL CONTRATO.- "EL INSTITUTO" PAGARA A “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” COMO
CONTRAPRESTACION POR LOS SERVICIOS OBJETO DE ESTE CONTRATO, LA CANTIDAD MINIMA DE $86,400.00
(OCHENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS PESOS 00/100 M.N.) NO GENERA 1.V.A. Y UN MONTO MAXIMO DE $216,000.00
(DOSCIENTOS DIECISEIS MIL PESOS 00/100 M.N.) NO GENERA 1L.V.A.

EL PRECIO UNITARIO DEL PRESENTE CONTRATO, EXPRESADO EN MONEDA NACIONAL SE DESCRIBEN EN EL ANEXO
NO. 1 (UNO) DEL PRESENTE CONTRATO. LOS PRECIOS SERAN FIJOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO DE
ACUERDO A LA NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA Y A LA PROPUESTA ECONOMICA DE “EL PRESTADOR DE
SERVICIOS”.

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 TRAVES DE TRANSFERENCIA ELECTRONICA
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 TECNICO Y SUS ANEXOS Y ANEXO NO. 6 (SEIS) TERMINOS Y
CONDICIONES QUE FORMA PARTE INTEGRANTE DE ESTE CONTRATO.

EL PAGO SE REALIZARA EN UN PLAZO MAXIMO 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 ELECTRONICA 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 ESTA REUNA 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 ACOMPANADA 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
ELECTRONICA ENTREGADO PRESENTE ERRORES, EL ADMINISTRADOR DEL PRESENTE CONTRATO O A QUIEN ESTE
DESIGNE POR ESCRITO, DENTRO DE LOS 3 (TRES) DIAS HABILES SIGUIENTES DE SU RECEPCION, INDICARA A “EL
PRESTADOR DE SERVICIOS” LAS DEFICIENCIAS QUE DEBERA CORREGIR; POR LO QUE, EL PROCEDIMIENTO DE PAGO
REINICIARA 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 COMPUTARA 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 TECNICO Y SUS ANEXOS Y ANEXO NO. 6 (SEIS) TERMINOS Y CONDICIONES QUE FORMA PARTE
INTEGRANTE DE ESTE CONTRATO.

EL CFDI O FACTURA ELECTRONICA SE DEBERA PRESENTAR DESGLOSANDO EL IMPUESTO 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, “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” DEBERA SER TITULAR DE UNA CUENTA
BANCARIA, EN LA QUE SE EFECTUARA LA TRANSFERENCIA ELECTRONICA 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 INFORMACION Y DOCUMENTACION "EL INSTITUTO" LE
SOLICITE PARA EL TRAMITE DE PAGO, ATENDIENDO A LAS DISPOSICIONES LEGALES E INTERNAS DE "EL
INSTITUTO".

EL PAGO DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS RECIBIDOS, QUEDARA CONDICIONADO 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.- 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 TECNICO Y
SUS ANEXOS Y ANEXO NO. 6 (SEIS) TERMINOS Y CONDICIONES QUE FORMA PARTE INTEGRANTE DE ESTE CONTRATO.

5
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SEXTA.

SEPTIMA.

OCTAVA.

NOVENA.

LOS SERVICIOS SERAN PRESTADOS EN LOS DOMICILIOS SENALADOS EN EL ANEXO NO. 5 (CINCO) ANEXO TECNICO Y
SUS ANEXOS Y ANEXO NO. 6 (SEIS) TERMINOS 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 TECNICAS, “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”
CONTARA CON UN PLAZO ESTABLECIDOS POR "EL INSTITUTO™" EN EL ANEXO NO. 5 (CINCO) ANEXO TECNICO Y SUS
ANEXOS Y ANEXO NO. 6 (SEIS) TERMINOS Y CONDICIONES QUE FORMA PARTE INTEGRANTE DE ESTE CONTRATO,
PARA LA REPOSICION O CORRECCION, CONTADOS A PARTIR DEL MOMENTO DE LA NOTIFICACION POR CORREO
ELECTRONICO Y/O ESCRITO, SIN COSTO ADICIONAL PARA "EL INSTITUTO".

VIGENCIA DEL CONTRATO.- “LAS PARTES” CONVIENEN EN QUE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATO SERA DEL
6 DE MAYO Y HASTA EL 30 DE JUNIO DEL 2025.

MODIFICACIONES DEL CONTRATO.- “LAS PARTES” ESTAN DE ACUERDO EN 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 ESTE VIGENTE.

LA MODIFICACION SE FORMALIZARA MEDIANTE LA CELEBRACION DE UN CONVENIO MODIFICATORIO.

“EL INSTITUTO” PODRA AMPLIAR LA VIGENCIA DEL PRESENTE INSTRUMENTO, SIEMPRE Y CUANDO, NO IMPLIQUE
INCREMENTO DEL MONTO CONTRATADO O DE LA CANTIDAD DE 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 PODRA SER
SOLICITADA POR CUALQUIERA DE “LAS PARTES”.

EN LOS SUPUESTOS PREVISTOS EN LOS DOS PARRAFOS ANTERIORES, NO PROCEDERA LA APLICACION DE PENAS
CONVENCIONALES POR ATRASO.

CUALQUIER MODIFICACION AL PRESENTE CONTRATO DEBERA FORMALIZARSE POR ESCRITO, Y DEBERA
SUSCRIBIRSE POR EL SERVIDOR PUBLICO DE “EL INSTITUTO” QUE LO HAYA HECHO, O QUIEN LO SUSTITUYA O ESTE
FACULTADO PARA ELLO, PARA LO CUAL “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” REALIZARA EL AJUSTE RESPECTIVO DE LA
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO, EN TERMINOS DEL ARTICULO 91, ULTIMO PARRAFO DEL REGLAMENTO DE LA LAASSP,
SALVO QUE POR DISPOSICION LEGAL SE ENCUENTRE EXCEPTUADO DE PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.

“EL INSTITUTO” SE ABSTENDRA 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 PRESTADOR DE SERVICIOS COMPARADAS CON LAS ESTABLECIDAS ORIGINALMENTE.

GARANTIA DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.- PIARA 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.- CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

CONFORME A LOS ARTICULOS 69, FRACCION II, 70 FRACCION | Y 11, DE LA “LAASSP”; 85, FRACCION III, 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 COMPARNIA AFIANZADORA MEXICANA AUTORIZADA POR LA
COMISION 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 IVA.

DICHA FIANZA DEBERA SER ENTREGADA A “EL INSTITUTO”, A MAS 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 ORGANO INTERNO DE CONTROL
PARA QUE PROCEDA EN EL AMBITO DE SUS FACULTADES.

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.
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DECIMA.

DECIMA
PRIMERA.

DECIMA
SEGUNDA.

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 ULTIMO 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 CONTRATACION 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 DEBERA SER RENOVADA POR “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” CADA EJERCICIO FISCAL
POR EL MONTO QUE SE EJERCERA EN EL MISMO, LA CUAL DEBERA PRESENTARSE A “EL INSTITUTO” A MAS 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 DARA INICIO A LOS TRAMITES PARA LA CANCELACION DE LA GARANTIA
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, LO QUE COMUNICARA 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 TECNICAS, DE CALIDAD Y DEMAS CONDICIONES ESTABLECIDAS EN EL
PRESENTE CONTRATO Y SUS RESPECTIVOS ANEXOS.

ASUMIR LA RESPONSABILIDAD DE CUALQUIER DARNO QUE LLEGUE A OCASIONAR A “EL INSTITUTO” O A TERCEROS
CON MOTIVO DE LA EJECUCION Y CUMPLIMIENTO DEL PRESENTE CONTRATO.

PROPORCIONAR LA INFORMACION QUE LE SEA REQUERIDA POR PARTE DE LA SECRETARIA DE LA FUNCION 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
EL SUMINISTRO.

OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO”.- “EL INSTITUTO”SE OBLIGA A:

A)

B)

)

OTORGAR LAS FACILIDADES NECESARIAS, A EFECTO DE QUE “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” LLEVE A CABO EN
LOS TERMINOS 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 DE TRAMITE A LA CANCELACION DE LA
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL PRESENTE CONTRATO.

ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION DEL SERVICIO.- “EL INSTITUTO” DESIGNA
COMO ADMINISTRADOR DEL PRESENTE CONTRATO AL SERVIDOR PUBLICO SENALADO EN LA DECLARACION 1.3 DEL
PRESENTE CONTRATO, QUIEN DARA SEGUIMIENTO Y VERIFICARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS DERECHOS Y
OBLIGACIONES ESTABLECIDOS EN ESTE INSTRUMENTO.

LOS SERVICIOS SE TENDRAN POR RECIBIDOS PREVIA REVISION DEL ADMINISTRADOR 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 TECNICA.

“EL INSTITUTO”, A TRAVES DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, RECHAZARA LOS SERVICIOS PRESTADOS QUE NO
CUMPLAN LAS ESPECIFICACIONES ESTABLECIDAS EN ESTE CONTRATO Y EN SUS ANEXOS, OBLIGANDOSE “EL
PRESTADOR DE SERVICIOS” EN ESTE SUPUESTO, A REALIZARLOS 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 TRAVES DEL ADMINISTRADOR 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 SERVICIOS, CUANDO LA NATURALEZA PROPIA DE ESTOS LO PERMITA.
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DECIMA

TERCERA.

DECIMA
CUARTA.

DECIMA
QUINTA.

DECIMA
SEXTA.

DECIMA
SEPTIMA.

DEDUCCIONES.- “EL INSTITUTO” APLICARA DEDUCCIONES AL PAGO POR EL INCUMPLIMIENTO TOTAL, 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 “TERMINOS Y CONDICIONES” QUE FORMA PARTE
INTEGRANTE DE ESTE CONTRATO SOBRE EL MONTO DE LOS SERVICIOS.

LAS CANTIDADES A DEDUCIR SE APLICARAN EN EL CFDI O FACTURA ELEC}TRONICA 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 REQUERIRA A “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” QUE REALICE EL PAGO DE LA
DEDUCTIVA A TRAVES DEL ESQUEMA ES5CINCO 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 ECONOMICAS SE APLICARAN SOBRE LA CANTIDAD INDICADA SIN INCLUIR IMPUESTOS.

EL CALCULO DE LAS DEDUCCIONES CORRESPONDIENTES LAS REALIZARA EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO DE “EL
INSTITUTO”, CUYA NOTIFICACION SE REALIZARA POR ESCRITO O VIA CORREO ELECTRONICO, DENTRO DE LOS DIAS
POSTERIORES AL INCUMPLIMIENTO PARCIAL O DEFICIENTE, QUE SE ENCUENTRA EN EL APARTADO DE DEDUCCIONES
DEL ANEXO NO. 6 “TERMINOS 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 “TERMINOS 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 DETERMINARA EL CALCULO DE LA PENA CONVENCIONAL, CUYA NOTIFICACION SE REALIZARA
POR ESCRITO O VIiA 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 CONVENCINOALES DEL ANEXO NO.
6 “TERMINOS 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 TERMINOS DE LO PREVISTO EN LA CLAUSULA VIGESIMA CUARTA DE RESCISION, NO
PROCEDERA EL COBRO DE DICHAS PENAS NI LA CONTABILIZACION DE LAS MISMAS AL HACER EFECTIVA LA
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

EL PAGO DE LA PENA PODRA EFECTUARSE A TRAVES DEL ESQUEMA E5CINCO PAGO ELECTRONICO DE DERECHOS,
PRODUCTOS Y APROVECHAMIENTOS (DPA’S), A FAVOR DE “EL INSTITUTO”; O BIEN, A TRAVES DE UN COMPROBANTE
DE EGRESO (CFDI DE EGRESO) CONOCIDO COMUNMENTE COMO NOTA DE CREDITO, EN EL MOMENTO EN EL QUE EMITA
EL COMPROBANTE DE INGRESO (FACTURA O CFDI DE INGRESO) POR CONCEPTO DE LOS SERVICIOS, EN TERMINOS DE
LAS DISPOSICIONES JURIDICAS APLICABLES.

EL IMPORTE DE LA PENA CONVENCIONAL, NO PODRA EXCEDER EL EQUIVALENTE AL MONTO TOTAL DE LA
GARAN:I'iA 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 PUBLICO.

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 POLIZA DE SEGURO POR
RESPONSABILIDAD CIVIL.

TRANSPORTE.- “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” SE OBLIGA BAJO SU COSTA Y RIESGO, A TRANSPORTAR LOS BIENES
E INSUMOS NECESARIOS PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, DESDE SU LUGAR DE ORIGEN, HASTA LAS
INSTALACIONES DEL INSTITUTO.
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DECIMA
OCTAVA.

DECIMA
NOVENA.

VIGESIMA.

VIGESIMA
PRIMERA.

VIGESIMA
SEGUNDA.

VIGESIMA
TERCERA.

IMPUESTOS Y DERECHOS.- LOS IMPUESTOS, DERECHOS Y GASTOS QUE PROCEDAN CON MOTIVO DE LA PRESTACION
DE SERVICIOS, OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, SERAN PAGADOS POR “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”, MISMOS
QUE NO SERAN REPERCUTIDOS A “EL INSTITUTO”.

“EL INSTITUTO” SOLO CUBRIRA, CUANDO APLIQUE, LO CORRESPONDIENTE AL LV.A., EN LOS TERMINOS 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 O 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 DARNOS 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, LIBERANDOLA 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 INFORMACION
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 PODRA DIFUNDIRSE A TERCEROS DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LAS LEYES GENERAL
Y FEDERAL, RESPECTIVAMENTE, DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, LEY GENERAL DE
PROTECCION DE DATOS PERSONALES EN POSESION DE SUJETOS OBLIGADOS, Y DEMAS 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 INFORMACION DEL PRESENTE CONTRATO.

SUSPENSION TEMPORAL DEL CONTRATO.-CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 55 BIS DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y 102 FRACCION II, DE SU REGLAMENTO, “EL
INSTITUTO” EN EL SUPUESTO DE CASO FORTUITO O DE FUERZA MAYOR O POR CAUSAS QUE LE RESULTEN
IMPUTABLES, PODRA 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 PODRA
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 INTERES
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 ALGUN DANO O PERJUICIO A “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 FUNCION
PUBLICA, PODRA DAR POR TERMINADO ANTICIPADAMENTE EL PRESENTE CONTRATO SIN RESPONSABILIDAD
ALGUNA PARA “EL INSTITUTO”, ELLO CON INDEPENDENCIA DE LO ESTABLECIDO EN LA CLAUSULA QUE ANTECEDE.
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VIGESIMA
CUARTA.

CUANDO “EL INSTITUTO” DETERMINE DAR POR TERMINADO ANTICIPADAMENTE EL CONTRATO, LO NOTIFICARA 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 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, ESTEN DEBIDAMENTE COMPROBADOS Y SE RELACIONEN
DIRECTAMENTE CON EL PRESENTE CONTRATO, LIMITANDOSE SEGUN CORRESPONDA A LOS CONCEPTOS
ESTABLECIDOS EN LA FRACCION I, DEL ARTICULO 102 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.

RESCISION ADMINISTRATIVA.- “EL INSTITUTO” PODRA INICIAR EN CUALQUIER MOMENTO EL PROCEDIMIENTO DE

a)

b)
c)

d)

e)

9

h)

m)

n)
0)

P)

a)

RESCISION, CUANDO “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” INCURRA EN ALGUNA DE LAS SIGUIENTES CAUSALES:

CONTRAVENIR LOS TERMINOS 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, INFORMACION O DOCUMENTACION
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 INFORMACION QUE CONOZCA EN EL DESARROLLO DEL CUMPLIMIENTO
DEL OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, SIN CONTAR CON LA AUTORIZACION DE “EL INSTITUTO” EN LOS
TERMINOS DE LO DISPUESTO EN LA CLAUSULA DE CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES
DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO;

IMPEDIR EL DESEMPENO 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 TERMINO 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.
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VIGESIMA
QUINTA.

VIGESIMA
SEXTA.

V!GESIMA
SEPTIMA.

TRANSCURRIDO DICHO TERMINO “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 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 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 QUEDARA SIN EFECTO, PREVIA
ACEPTACION Y VERIFICACION DE “EL INSTITUTO” DE QUE CONTINUA VIGENTE LA NECESIDAD 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 ALGUN DARNO O AFECTACION A
LAS FUNCIONES QUE TIENE ENCOMENDADAS. EN ESTE SUPUESTO, “EL INSTITUTO” ELABORARA UN DICTAMEN EN
EL CUAL JUSTIFIQUE QUE LOS IMPACTOS ECONOMICOS O DE OPERACION QUE SE OCASIONARIAN CON LA RESCISION
DEL CONTRATO RESULTARIAN MAS 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 52 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
FACULTADA PARA OPTAR POR EXIGIR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, O RESCINDIRLO, APLICANDO LAS
SANCIONES QUE PROCEDAN.

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, ESTE 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 INSTITUTO”.

RELACION Y EXCLUSION LABORAL.- “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” RECONOCE Y ACEPTA SER EL UNICO
PATRON DE TODOS Y CADA UNO DE LOS TRABAJADORES QUE INTERVIENEN EN LA PRESTACION DEL SERVICIO,
DESLINDANDO 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
NINGUN 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 ORDENES 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 PUBLICA, LA INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS, O LA SOLICITUD DE COTIZACION 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.- “LLAS 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, 222 Y 112 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y
SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, Y 126 AL 136 DE SU REGLAMENTO.
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VIGESIMA
OCTAVA.

VIGESIMA
NOVENA.

TRIGESIMA.

EN CUALQUIER MOMENTO DURANTE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATO, “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” O
“EL INSTITUTO” PODRAN PRESENTAR ANTE EL ORGANO INTERNO DE CONTROL EN “EL INSTITUTO” SOLICITUD DE
CONCILIACION 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, ADEMAS HARA REFERENCIA AL NUMERO
DE CONTRATO, AL SERVIDOR PUBLICO ENCARGADO DE SU ADMINISTRACION, OBJETO, VIGENCIA Y EL MONTO DEL
CONTRATO, SENALANDO, EN SU CASO, SOBRE LA EXISTENCIA DE CONVENIOS MODIFICATORIOS, DEBIENDO
ADJUNTAR COPIA DE LOS INSTRUMENTOS CONSENSUALES DEBIDAMENTE SUSCRITOS.

DOMICILIOS. “LAS PARTES” SENALAN 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 NOTIFICACION JUDICIAL O EXTRAJUDICIAL, EMPLAZAMIENTO,
REQUERIMIENTO O DILIGENCIA QUE EN DICHOS DOMICILIOS SE PRACTIQUE, SERA ENTERAMENTE VALIDA, AL
TENOR DE LO DISPUESTO EN EL TiTULO TERCERO DEL CODIGO CIVIL FEDERAL.

LEGISLACION APLICABLE.- “LAS PARTES” SE OBLIGAN A SUJETARSE ESTRICTAMENTE PARA EL SERVICIO OBJETO
DEL PRESENTE CONTRATO A TODAS Y CADA UNA DE LAS CLAUSULAS QUE LO INTEGRAN, SUS ANEXOS QUE FORMAN
PARTE INTEGRAL DEL MISMO, A LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO,
SU REGLAMENTO; CODIGO CIVIL FEDERAL; LEY FEDERAL DE PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO; CODIGO FEDERAL
DE PROCEDIMIENTOS CIVILES; LEY FEDERAL DE PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD HACENDARIA Y SU
REGLAMENTO.

JURISDICCION.- “LLAS PARTES” CONVIENEN QUE, PARA LA INTERPRETACION 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 DE LA CIUDAD DE SAN FRANCISCO DE CAMPECHE, CAMPECHE, RENUNCIANDO
EXPRESAMENTE AL FUERO QUE PUDIERA CORRESPONDERLES EN RAZON 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.

POR:
“EL INSTITUTO”
NOMBRE CARGO RFC
“EL INSTITUTO™
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
“EN TERMINOS DEL ARTICULO 144 FRACCION 1Y 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™.
DOCTORA FLOR IRENE ) ) ]
RODRIGUEZ MELO TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE
“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, AS| COMO DE LOS NUMERALES 2.2, 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
DRA. LOURDES NALLELY SOCIAL™, [
AGUILAR REYES SUPERVISOR MEDICO REGIONAL DEL PROGRAMA IMSS
BIENESTAR
POR:

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS”

NOMBRE APODERADO LEGAL R.F.C.
INFRA DEL SUR, S A.DE C.V. 1SU-820801-FT2
“EL PARTICIPANTE A”
REPRESENTANTE COMUN Y
OBLIGADO SOLIDARIO

|
INFRA S.A. DE C.V. “EL | INF-891031-LT4
]

PARTICIPANTE B”

CRYOINFRA S.A.DE C.V. “EL CRY800801222

PARTICIPANTE C”

ELIMINADO: RFC, NOMBRE DE LA PERSONA FISICA QUE REPRESENT/\/\ UNA PERSONA MORAL .
FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 134, 6, 21, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.
MOTI \VAC\ON LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRIVACIDAD

DE LAS P

PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O ILICITOS DE SU INFORM/\CION PERSONAL, 12

A ONAS, PREVINIENI INDI T
Y CUMPLIENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS ESTABLEC\
EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRAN DATO:
COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS QUE SE CONSIDERAN
CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEGIDOS
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ANEXO NO. 1.- NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA.

Gobierno de g
P INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
exlco @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO

San Francisco de Campeche, Campeche, a 6 de mayo del afio 2025
Oficio No. 04.800.11.50.900/CAE/077/2025
Asunto: Notificacion de la adjudicacion del contrato

INFRA DEL SUR SA DE CV
Calle 60 X 35 No. 337

Col. Centro, Mérida, Yucatan
C.P. 97000

Presente.-

Con fundamento en los articulo 134, de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexican'os, y de conformidad con los articulos 32,
33, 35 fraccion I y parrafo sexto, 36, 39, fraccion I, 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 Prestacién de Servicios y demés disposiciones aplicables
en la materia, asi como de la confirmacion 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, confirmacion que da el inicio al
procedimiento de adjudicacién directa numero: AA-50-GYR-050GYR069-N-105-2025, por lo que en términos del articulo 58, 62, 66 y
67 de la LAASSP, asi como el articulo 84, parrafo cuarto del RLAASSP, se realiza la presente notificacion de la adjudicacién del
contrato para la contratacion de la partida siguiente:

$86,400.00 $216,000.00

UNICA MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS

BIENESTAR, MAYO-JUNIO 2025

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

Asimismo, se comunica que el proveedor se verifico en el Directorio de Proveedores y Contratistas Sancionados disponible en

https://directoriosancionados.funcionpublica.gob.mx , con fecha de consulta el mismo dia de la presentacion y notificacion 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 6 de mayo de 2025, descargado el dia 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 parrafo 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 cotizacion, se sefala lo siguiente:

* Tipo de procedimiento de contratacion: Adjudicacién Directa

e Justificacién de la contratacion: Por necesidad del servicio

e Caracter del procedimiento: Nacional.

e Los bienes, arrendamientos y/o servicios contratados: SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO,
IMSS BIENESTAR, MAYO-JUNIO 2025. L

e Vigencia de la presente contratacion: A PARTIR DE LA FECHA DE NOTIFICACION DEL FALLO AL 30 DE JUNIO DE 2025.

s Proveedor: INFRA DEL SUR SA DE CV EN PARTICIPACION CONJUNTA CON INFRA SA DE CV Y CRYOINFRA SA DE CV.
Tipg de contrato: ABIERTO.

La Mujer
Indigena
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NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO

Nuamero de contrato: 050GYR0O69N10525-001-00

Objeto del Contrato: SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR, MAYC-JUNIO
2025.

Monto del contrato: Importe minimao: $86,400.00 no genera LV.A (ochenta y seis mil cuatrocientos pesos 00/100 M.N., no
genera LV.A).

Importe maximo: $216,000.00 no genera LV.A. (doscientos dieciséis mil pesos 00/100 M.N., no genera LV.A).

Fianza expedida por afianzadora debidamente constituida en términos de la Ley de instituciones de seguros y de fianzas, por
un importe de $21,600.00 (veintiiin mil seiscientos pesos 00/100 M.N) equivalente al 10% (diez por ciento) del monto maximo
de la asignacion, sin considerar el impuesto al valor agregado, a favor del Instituto Mexicano del Seguro Social, de
conformidad con el articulo 81 fraccién II del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico

Dicha garantia debera presentarse a mas tardar dentro de los 10 dias naturales siguientes a la firma del contrato en la Oficina
de Contratos, de la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento, sita en calle nueva del Seguro Social, S/N entre calles
Ignacio Ayala y 20, Colonia Centro, Cédigo Postal 24000.

De conformidad con el articulo 32, tercer parrafo del Reglamento de la LAASSP, previo a la firma del conirato, es decir, a mas tardar (2)
dos dias posteriores a la notificacién de adjudicacién del contrato, el licitante ganador debera enviar a los siguientes correos electronicos:
Carolina Medina Estrella carolina.medinae@imss.gob.mx ; Melissa Mercedes Aguilar NUfiez melissa.aguilar@imss.gob.mx y Jorge Arturo
Pinto Sierra jorge.pintos@imss.gob.mx, asi como también, presentar original o copia certificada para su cotejo en la Oficina del
Contratos, ubicada en la Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento, ubicada en la Calle Nueva del Seguro Sacial, Sin Numero,

Colonia Centro. C.P. 24000, San Francisco de Campeche, Campeche, los siguientes documentos con los que se acredite su existencia legal

y las facultades de su representante para suscribir el contrato correspondiente, siendo indispensable para la formalizacién del contrato
presentar dicha documentacion.

k)

Persona moral

a. Acta constitutiva y, en su caso, sus respectivas modificaciones.

b. Poder notarial del representante legal que firmara el contrato.

Persona fisica

a. Acta de nacimiento o carta de naturalizacion.

a) Identificacion oficial vigente y con fotografia del representante legal (cartilla del servicio militar nacional, pasaporte,
credencial para votar 6 cédula profesional), tratandose de personas fisicas, y en el caso de personas morales, de la
persona que firme la propuesta.

b) cédulade Registro Federal de Contribuyentes.

€) Comprobante de domicilio con vigencia no mayor a 3 meses.

d) En su caso, escrito de estratificacion de empresa en términos del articulo 3 de la Ley para el Desarrollo de la
Competitividad de la Micro, Pequefia y Mediana Empresa.

@) Escrito en términos del articulo 71 y 90, cuarto parrafo de la LASSPP.

f) Opinién positiva de cumplimiento de obligaciones fiscales emitida por el SAT, vigente a la firma del contrato, en

términos del articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la Federacion.

Afio de Tel 9818112909 Y 90818163803, wwweimss.aob.mn
La Mujer
Indigena
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NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO

g) Opinién positiva de cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad social vigente a la firma del contrato
emitida por el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), en términos del articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la
Federacién y del Acuerdo ACDO.AS1.HCT.260220/64.P.DIR dictado por el H. Consejo Técnico de “EL INSTITUTO"
publicado en el Diario Oficial de la Federacién el 30 de marzo de 2020, el Acuerdo ACDO.AS2.HCT.270422/107.P.DIR,
referente a las reglas para la obtencién de la citada opinion, publicado el 22 de septiembre de 2022 en el Diario Oficial
de la Federacion y el Acuerdo ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR dictado en sesién ordinaria celebrada el dia 25 de abril
del 2023, por el que se aprobaron las Disposiciones transitorias aplicables a las Reglas de caracter general para la
obtencién de la opinién del cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad social, publicadas el 22 de
septiembre de 2022,

h) Constancia de situacién fiscal vigente, emitida por el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores
(INFONAVIT) en los términos establecidos por las “Reglas para la obtenciéon de la constancia de situacion fiscal en
materia de aportaciones patronales y entero de amortizaciones” publicadas en el Diario Oficial de la Federacién (DOF) el
28 de junio del 2017.

i)  Escrito bajo protesta de decir verdad que no desempefia empleo, cargo o comisién en el servicio publico o, en su caso,
que, a pesar de desempeiarlo, con la formalizacién del contrato correspondiente no se actualiza un conflicto de interés.
(Articulo 49 fraccién IX de la Ley General de Responsabilidades Administrativas DOF 18-07-2016). (Anexo XIV)

J)  Manifiesto donde se indique cual es del nimero de proveedor IMSS

k) Registro Patronal

1)  Autorizacion para consultar su opinién de cumplimiento (32-D) ante el IMSS

Con fundamento en el articulo 62, 66, penultimo parrafo y 67, primer parrafo de la LAASSP; asi como el articulo 84 del RLAASSP y
numeral 4.2.6 SUSCRIPCION DE CONTRATOS del MAAGMAASSP, se sefiala a los proveedores adjudicados que la firma de contrato se
llevard a cabo el dia 21 de mayo de 2025 en un horario de 9:00 am. a 15:00 p.m., o en su defecto dentro de los quince dias
naturales siguientes al de la presente notificacion, considerando que la fecha del contrato sera aquélla en la que el proveedor lo hubiere
firmado, asi como también, en cumplimiento a lo establecido en el “"ACUERDO por el que se incorpora como un modulo de
CompraNet la aplicacion denominada Formalizacion de Instrumentos Juridicos y se emiten las Disposiciones de caracter general
que regulan su funcionamiento” publicado en el DOF el 18 de septiembre de 2020, la formalizacién del contrato serd de manera
electronica.

En razén de lo anterior, los licitantes deberan realizar su registro en el Médulo de Formalizacién de Instrumentos Juridicos, para poder
suscribir contratos y/o convenios a través de la Plataforma, para lo cual deberan acceder a la siguiente liga:

https://comprasmx.buenqgobierno.qob.mx/mfij#material_de apoyo

Para llevar a cabo el registro, es indispensable contar con la e. Firma vigente de la persona moral o fisica con actividad empresarial a la
que se desea registrar.

Obedeciendo a lo sefialado en el articulo 84 del Reglamento de la LAASSP, el cual dice que para la formalizacién de los contratos se
debera recabar, en primer término, la firma del servidor publico de la dependencia o entidad de que se trate con las facultades necesarias
para celebrar dichos actos y posteriormente, se recabara la firma del proveedor. La fecha del contrato, serd aquélla en la que el proveedor
lo hubiere firmado.

Si el participante a quien se le hubiere adjudicado el contrato, por causas imputables a él, no formaliza el mismo dentro de la fecha
sefalada en el parrafo anterior, se estara alo previsto en el tercer parrafo del articulo 67 de la LAASSP y, se dar aviso a la Secretaria
Anticor) y Buen Gobierno (SABG), para que resuelva lo procedente en términos del articulo 89 de la LAASSP.

2 Av. Marfa Lavatle Urbina it 4 por v, Fundadares. C.P, 24010, Barrle de San Francisco, 5an £ I e € .
AL de ol 931612989 ¥ SN G1G3303. www.imss.aab,
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NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO

Con la Notificacién de la Adjudicacién del Contrato seran exigibles los derechos y obligaciones establecidos en el modelo de contrato
de la presente solicitud de cotizacion y obligara al Instituto y a la persona a quien se haya adjudicado, a firmar el contrato, del mismo
modo, con la Notificacién de la Adjudicacién del Contrato por el que se adjudica el contrato, las obligaciones derivadas de éste seran
exigibles, sin perjuicio de la obligacién de las partes de firmarlo en la fecha y términos sefialados en la Notificacién de la Adjudicacién
del Contrato, asimismo, el plazo para la entrega de los bienes o inicio de la prestacién del servicio sera el que se establezca en el
contrato, el cual, para los efectos de la Ley, la Solicitud de Cotizacion, el contrato y sus anexos son los instrumentos que vinculan a las
partes en sus derechos y obligaciones, conforme el articulo 62 y 66, segundo parrafo y 67, primer parrafo de la LAASSP y articulo 84,
quinto parrafo del RLAASP.

En los casos excepcionales, en los que las condiciones no permitan formalizar los instrumentos juridicos a través del MFL, éstos seran
formalizados en la Oficina de Contratos de la Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento, sita en calle nueva del Seguro Social, S/N
entre calles Ignacio Ayala y 20, Colonia Centro, Cadigo Postal 24000, dentro de los quince dias habiles siguientes al de la notificacion de
la adjudicacion del contrato, en un horario de 9:00 a.m. a 15:00 p.m. , considerando que la fecha del contrato sera aquélla en la que el
praoveedor lo hubiere firmado

Obligacién del registro en el REPIIMSS

El registro en el REPIIMSS es de caricter obligatorio para todos aquellos proveedores que resulten adjudicados en cualquier
procedimiento de contratacion del IMSS.

En todos los contratos que formalice el IMSS, se establecera la obligacién contractual de integrarse al REPIIMSS en un periodo no mayor
a 30 dias naturales posteriores a la formalizacién del contrato. La no integracion al REPIIMSS en el periodo establecido, sera considerada
como un incumplimiento contractual con las consecuencias que establece la normatividad aplicable.

Del procedimiento para la incorporacién al REPIIMSS

Los proveedores que no estén incorporados al REPIIMSS y que se les otorgue un contrato con el IMSS, tienen un plazo de 30 dias
naturales, a partir de la formalizacién del instrumento contractual para registrarse y obtener su evaluacién en el REPIIMSS, para ello
debera:

1)Ingresar al portal web que para tal efecto habilite el IMSS y registrase con su RFC, que serd su usuario, asignandose una
contrasefia de acceso.

2) Aceptar los términos y condiciones de su incorporacién al REPIIMSS.

3) Incorporar al REPIMSS la informacién y documentacién estipulada en el Manual de Operacion.

4) En especifico, incorporar la informacién del instrumento contractual que motiva su incorporacion al REPIMSS (apartado 7.18
del presente Manual de Operacién:
www.dof.gob.mx/2024/IMSS/manual_de operacion del registro de proveedores para la integridad_ante_el imss.pdf ).

5) Aceptar y recibir la visita de verificacion en su domicilio.

6) Atender las observaciones y comunicaciones que se le realicen, mediante la plataforma, para atender los requisitos de

incorporacién y evaluacion.
Actualizacién de instrumentos contractuales REPIIMSS.
Aquellos proveedores que ya estén incorporados al REPIIMSS con caracter de aceptados, y que hayan sido adjudicados de nuevos

instrumentos contractuales, distintos al que dio origen a su incorporacion al REPIIMSS, deberan en los 30 dias naturales posteriores, a
partir de la informacién del nuevo instrumento contractual:

La Mujer
Indigena
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1) Incorporar la informacion del nuevo instrumento contractual (apartado 7.18 del Manual de Operacidn).
2) Actualizar la informacién y documentacion que se requiera de los otros apartados.

Actualizacién de informacion y documentacion.
En caso de actualizacion de informacién y documentacién, respecto a la incorporada en su registro en el REPIIMSS, dentro de los 30 dias
naturales siguientes al acto que sea actualizable, se debera ser actualizada.

De la informacién a incorporar al REPIIMSS: Los proveedores, en un periodo no mayor a 30 dias naturales posteriores a la
formalizaciéon del contrato, deberan incorporar en el portal informatico la informacion sobre el instrumento juridico que tiene
formalizado:

a) Tipo de procedimiento de contratacion;

b) Justificacién de la contratacién;

c) Carécter del procedimiento;

d) Vigencia del contrato;

e) Monto del contrato; y

f) Los bienes, arrendamientos y/o servicios contratados.

Dicha informacién sera proporcionada por el Responsable de la Unidad Compradora, el Lic. Alberto Romero Rojas, Jefe del
Departamento de Adquisicion de Bienes y Contrataciéon de Servicios en la firma del contrato, asi como también en la presente

notificacion.

Para efectos de la notificacion y en términos del articulo 50 de la LAASSP, a partir de esta fecha se pone a disposicion del proveedor el
presente oficio de notificacién de adjudicacién del contrato en la Plataforma.

Sin otro asunto en particular, aprovecho la ocasién para enviarle un cordial saludo.

ATENTAMENTE

Titular del Departamento ion de Bienes y Contratacién de Servicios

ELIMINADO:, FIRMA AUTOGR/

FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACC\ONES V, VI, 134, 6, 21, 25, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.
MOTIVACION: LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRIVACIDAD

DE LAS PERSONAS, PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O ILICITOS DE SU INFORMACION PERSONAL,

Y CUMPLIENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS ESTABLEC\DOS

EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRAN DATO:!

COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS QUE SE CONSIDERAN CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEGIDOS.

13, 24010, Barrle de San Francisco. San Francisco de Campache, Campazhe.
%

2025 Av, Marla Lavalie Urbi

Ano de Tel. 9818112909 Y 981
La Mujer
Indigena

na i 4° por Av. Fundadores, C
3803, www.imss.gob.
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rY ) INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO
-'ﬂ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA

@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS AA-50-GYR-050GYRO069-N-105-2025
IMSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO

MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,
MAYO-JUNIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

_ Gobierno de g
M o INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
exlco @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO

Anexo 1
Cotizacion

2 025 Av. Marfa Lavaite Urbina # 4" por Av. Fundadores. C.0, 24010. Barrlo de San Francisco, San Francisco de Campeche, Campeche.
Ano de Tel 9818112909 Y 9818163803, www.imss.gob.mx

Z°\ La Mujer
- Indigena
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA

ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS AA-50-GYR-050GYRO069-N-105-2025

~ ' . INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

IMSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO

MAYO-JUNIO 2025.

MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

AN
S\INFRA DELSUR,

PROPUESTA ECONOMICA
SAN FRANCISCO CAMPECHE, CAMPECHE A 06 DE MAYO DE 2025.

MNo. de solicitud de cofizacion AA-50-GYR-OS0GYROE-N-105-2025 FECHA: 06 de mayo de 2025 No. DE PROVEEDOR IR

NOMBRE DE LA SOLICITUD DE COTIZACION: Senicio De Suministro De Oxigeno Medicinal Hospitalario, IMSS Bienestar, Mayo-Junio 2025
ESTRATIFICACION MIPYME: MICRO({ ) PEQUENA( ) MEDIANA{ )GRANDE( )NOESMIPYME

| |00SENO MEDICINALGASECSOPORTATI|  HECELCMAKAN | CilinaroTipe 3 1 |opm 532042 |5 - § 19252 |5 384504
2 | 0GENDMEDICINALGASEQSOFORTATI  MAMANTEL Cilindra Tipe & 1] 0 |eEp 53042 |5 - 532042 | 5320420 |5 540840
HE IINALGASEDSOPORTATI] HECELCHAKAN | CilindreTipe M [i] [REE 523000 5 - 523000 |5 - H -
4 | OXKEEND MEDICINAL BASEDSD HECELCMAKAN | CilindroTioo B u 2 |m3 5 5645 |35 - S 5645 |5 620085 |5 124190
1 | OXKEEND MEDICINAL GASEDSD MAMANTEL CilindroTioo & i) EE 5 5645 |5 - 5 5645 |5 56450 |5 112900
& | OXMSEND MEDICINALGASEDSOPORTATIL  MAMANTEL Cilingra Tige M 3 6 | 523000 |5 - 523000 |5 69000 | 5 1380.00
7 | XIGEND MEDICINAL LIGUIDD FORTATIL | MAMANTEL Dewar &2 IEE L oM |5 - S M2 |5H7I58 | 55200072
& | OXIGENO MEDICINAL LIGUIDD PORTATIL | HECELCHAKAN Grangecy 0 [EE S an s - T - H -
Totak: < 66,007.06

Se consideran dos decimales sin redondear, y sin formulas.

Atentamente

INFRADEL SUR, S.A.DECV.

Acepto y entiendo que las cantidades expresadas son de referencia y la adjudicacion sera de acuerdo con la disponibilidad
presupuestal autorizada.

Los importes asignados son susceptibles de ejercicio y de acuerdo con los dictdmenes de disponibilidad presupuestal
asociados en base a los precios unitarios ofertados por el Licitante.

Manifiesto que conozco v acepto los términos y condiciones del procedimiento y los hago parte de mi proposicion para
participar en las claves que propone mi representada en la presente proposicion y que entre otros cormesponden justa, exactay
cabalmente a la descripcion y presentacion solicitada.

La presente tendra una vigencia de sostenimiento de |a cotizacion por un plazo de veinte dias habiles, contados a partir del
dia en que envié la confirmacion de la cotizacion

En caso de que exista instancia de inconformidad |a presente estard vigente hasta que la misma se resuelva y 60 dias
adicionales.

ELIMINADO:, NUMERO DE PORVEEDOR, FIRMA AUTOGRAFA

FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 1 25, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.
MOTIVACION: LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRIVACIDAD

DE LAS PERSONAS, PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O ILICITOS DE SU \NFORMAC\ON PERSONAL,

Y CUMPLIENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS ESTABLECID!

EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRAN DATOS

COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS, QUE SE CONSIDERAN CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEGIDOS.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

lMSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

ADJUDICACION DIRECTA NUMERO
AA-50-GYR-050GYR069-N-105-2025
SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO
MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,
MAYO-JUNIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

ANEXO NO. 2.- CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO.

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE FINANZAS

COORDINACION DE PRESUPUESTO E INFORMACION PROGRAMATICA
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO

encia Solicitante DO0054 IMSS-BIENESTAR Campeche
DSG Divisién Servicios Generales
04010020 Oficina Delegacional Can

tante AC QUINTAL BEATRIZ KARINA Matricula: 311040162

C OXIGENO HOSPITALARIO

2/05/2025

cha Validacion
33901 Subcontrataciéon de servicios con terceros Clave CUCoP: 33901-003;
Importe Cuenta CC
Iro| do (en pesos) $ 233,160.00 g

ENE FEB | MAR |__ABR | may JUN | JuL | __AGO

Subcontratacion con terceros

ul uo Proyecto
54 N/A
SEP | ocT | NOV DIC

Este documento de respaldo presupuestario se emite con base en la revision efectuada en el Modulo de Control de Compromisos del Sistema
Financiero PREI-Millenium, por lo que el monto sefialado se encuentra comprometido para dar inicio a las gestiones de adquisicion de bienes y

os previo cumplimiento del marco normativo vigente, siendo responsabilidad del area solicitante 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 Publ

s y Servicios Relacionados con las

Mismas, 87, 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
DOSCIENTOS TREINTA Y TRES MIL CIENTO SESENTA PESOS 00/100 MN

ELIMINADO: FIRMA AUTOGRAFA Y NUMERO DE CUENTA,
FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 134, 6, 21, 25, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.
MOTIVACION: LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRIVACIDAD
DE LAS PERSONAS, PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O ILICITOS DE SU INFORMACION PERSONAL,
Y CUMPLIENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS ESTABLECIDOS
EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRAN DATOS
COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO NUME O DE MATR\LULA ENTRE OTROS, QUE SE CONSIDERAN
CONF\DENC\ALES Y DEBEN SER P CUENTA BANCARIO DE LAS DEPENDENC\AS
T\DA S ES N D

ATO CUYA PUBUC\DAD PUEDE PROP\C\AR LA COMISION DE DELITOS. EN TERM
INAI, “ES POSIBLE AFIRMAR QUE LA D\FUS\ON

OR EL Ql
PUBUCA DEL M\SMO FAC\LITARIA QUE CUALQU\ER PERSONA INTERESADA EN AFECTAR EL PATRIMONIO
DEL TITULAR DE LA CUENTA, REALICE CONDUCTAS TENDIENTES A TAL FIN Y TIPIFICADAS COMO
DELITOS -FRAUDE, ACCESO ILICITO A SISTEMAS INFORMATICOS, FALSIFICACION DE TITULOS DE CREDITO,
ENTRE OTROS CON LO QUE SE OCASIONARIA UN SERIO PERJUICIO A LAS ACTIVIDADES DE PREVENCION
DE LOS DELITOS QUE LLE\/AN A CABO LAS AUTORIDADES COMPETENTES." TAL CRITERIO

E ENCUENTRA DISPONIBL
HTTP /IINICIO.IFALORG. MX;’CR\TER\OSrOQ 09%20N%C3%BAMERO%20DE%20CUENTA%20BANCARIA.PDF

Autorizo

$ 233,160.00

Titular@e la Jefatura de taciones Médicas
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ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

X

IMSS

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

AA-50-GYR-050GYR069-N-105-2025
SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO

MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,

MAYO-JUNIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

ANEXO NO. 3.- DESIGNACION DEL ADMINISTRADOR DE CONTRATO.

Gobxerno de

éxico

if
} Prograry

IMSS IMSs S Umhrn i

Dra. Lourdes NaMely Aguﬂar Reyes
Superwsor Medico Re ional del Pro rama IMss Bj enest.:r
9 gra ] 1
—QUipo My Iticdlisciplinar o R
Area de AdSCIlpClOl) enel IMSS: é > Region

DO'IIICI'IO 1N M ntr
st I: calle B num. 27 e 3
</ entre 4 7y calle del sol co

CURP

Correo electrénico ﬁ
Teléfono institucional: < 318117879 ‘

De conformida € a
- mida n Ic
Bl ,d( .{d con lo establecido los ar ticulos 2 fraccion 1) Bis
1 I COMO el numer : 1
Umeral 1 “Definici iones Yy Siglas” de M/\/\( A \ SP
as AL ‘>> Y los nume
S 2rales,

Santa Ana, C.p 24050

penuitimo parrafo, del
2.2 5P,

4.24.6 15 Iy

: 1CIsO
Adquisiciones k/ s, j\””l“”m“"”df()y', 3 de las Polit S

. \rre y i = I cas ) -
funcién de Adn!ln!;;rjgl( Mos y Servicios, le infc 5 ; 1“‘\]”]“)”“" N Materia de

a 2rvidor public
or del Contrato que se derive del pr ‘ocedimiento :);“HM\ = ue actuaraien
% e contratacion

carrespondiente al: su
H 1,
; MINISTRO DE OXIGENO ME C,
DICINAL HOSPITAL ARIO, IMSS BIENESTAR, MAYO

Sin mas el mome a
as POr e momento aprovecho Para enviarle un saludo

Acepto Responsabilidad

ograma IMSS Bienestar

Supervisor Medico Re,f‘

ATENTAMENTE
‘SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL"

De conformidad con el art. 2 fraccion Il del LAA SSP y los numerales 4.24
S en Materia de Adquisicione

>as, Bases y Lineamientos
Area Requirente

4241y 5.1 de las
servicios

s, Arrendamientos

Polit

e Prestaciones Médicas

2P\ 2025
_,,—') La ‘M‘ujm'

Indigena

Pagina1de 1

Puerta del Sol y Brasil, Barrio S

8 #2 7, entre Cal

21

ELIMINADO: RFC, CORREO ELECTRONICO CON NOMBRE DE LA PERSONA FISICA, FIRMA AUTOGRAFA,
25, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 134, 6, 21

MOTIVACION: LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRIVACIDAD

DE LAS PERSONAS, PREVINIENDO USOS \NDEE\DOSg \L\C\TOS
ON TEC

DE SU \NFORMAC\ON PERSONAL,
LOS PRINCIPIOS DE PRO' ATOS ESTABLEC

Y CUMPLIENDO Ci
EN LA LEY. DENTRO DE LA \NFORMAC\ON PERSONAL, SE ENCUENTRAN DATO:
COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS QUE SE CONSIDERAN
CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEG\DOS
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rY ) INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

-'ﬂ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA

@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS AA-50-GYR-050GYRO069-N-105-2025

IMSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO
MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,

MAYO-JUNIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

ANEXO NO. 4.- FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

MODELO DE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS, SERVICIOS, OBRA PUBLICA O
SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA. (DEPENDENCIAS).
(AFIANZADORA O ASEGURADORA)

DENOMINACION SOCIAL: . EN LO SUCESIVO (LA "AFIANZADORA" O LA "ASEGURADORA™)
DOMICILIO: .

AUTORIZACION DEL GOBIERNO FEDERAL PARA OPERAR: (NUMERO DE OFICIO Y FECHA)
BENEFICIARIA:

TESORERIA DE LA FEDERACION, EN LO SUCESIVO "LA BENEFICIARIA™.

DOMICILIO: .

DEPENDENCIA CONTRATANTE: . (EN LO SUCESIVO "LA CONTRATANTE")

EL MEDIO ELECTRONICO, POR EL CUAL SE PUEDA ENVIAR LA FIANZA A "LA CONTRATANTE" Y A LA BENEFICIARIA": EN FORMA DIGITAL.
FIADO (S): (EN CASO DE PROPOSICION CONJUNTA, EL NOMBRE Y DATOS DE CADA UNO DE ELLOS)
NOMBRE O DENOMINACION SOCIAL: .

RFC: .

DOMICILIO: . (EL MISMO QUE APAREZCA EN EL CONTRATO PRINCIPAL)

DATOS DE LA POLIZA:

NUMERO: . (NUMERO ASIGNADO POR LA "AFIANZADORA" O LA "ASEGURADORA")
MONTO AFIANZADO: (CON LETRA Y NUMERO, SIN INCLUIR EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO)
MONEDA: .

FECHA DE EXPEDICION: .

OBLIGACION GARANTIZADA: EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESTIPULADAS EN EL CONTRATO, EN LOS TERMINOS DE LA CLAUSULA PRIMERA DE
LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA.

NATURALEZA DE LAS OBLIGACIONES: ____ (DIVISIBLE O INDIVISIBLE, DE CONFORMIDAD CON LO ESTIPULADO EN EL CONTRATO).

Sl ES DIVISIBLE APLICARA EL SIGUIENTE TEXTO: LA OBLIGACION GARANTIZADA SERA DIVISIBLE, POR LO QUE, EN CASO DE PRESENTARSE ALGUN
INCUMPLIMIENTO, SE HARA EFECTIVA SOLO EN LA PROPORCION CORRESPONDIENTE AL INCUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION PRINCIPAL.

SI ES INDIVISIBLE APLICARA EL SIGUIENTE TEXTO: LA OBLIGACION GARANTIZADA SERA INDIVISIBLE Y EN CASO DE PRESENTARSE ALGUN 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 LETRA Y NUMERO, 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 POLIZA DE FIANZA PARA HACERLA EFECTIVA: EL PREVISTO EN EL ARTICULO 282 DE LA LEY DE
INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS.

COMPETENCIA Y JURISDICCION: PARA TODO LO RELACIONADO CON LA PRESENTE POLIZA, 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 RAZON DE SU DOMICILIO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA.

LA PRESENTE FIANZA SE EXPIDE DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO POR LOS ARTICULOS 48, FRACCION 11 Y ULTIMO 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 I1'Y 49, FRACCION | 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 ELECTRONICA 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 POLIZA DE FIANZA GARANTIZA EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESTIPULADAS EN EL "CONTRATO" A QUE SE REFIERE ESTA POLIZA Y DE 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, AUN 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 POLIZA, QUE ES (CON NUMERO Y
LETRA SIN INCLUIR EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO) QUE REPRESENTA EL __ % (SENALAR 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 POLIZA, SIEMPRE Y CUANDO NO SE REBASE EL __ 9% 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 OBLIGACION 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 INDEMNIZACION 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 DURANTE EL CUMPLIMIENTO A LA O LAS OBLIGACIONES QUE GARANTICE EN LOS TERMINOS DEL "CONTRATO" Y
CONTINUARA VIGENTE EN CASO DE QUE "LA CONTRATANTE" OTORGUE PRORROGA O ESPERA AL CUMPLIMIENTO DEL "CONTRATO", EN LOS TERMINOS DE
LA SIGUIENTE CLAUSULA.

ASIMISMO, ESTA FIANZA PERMANECERA VIGENTE DURANTE LA SUBSTANCIACION DE TODOS LOS RECURSOS LEGALES, ARBITRAJES O JUICIOS QUE SE
INTERPONGAN CON ORIGEN EN LA OBLIGACION 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 RAZON DEL PLAZO ESTABLECIDO PARA CUMPLIR LA O LAS OBLIGACIONES
CONTRACTUALES.

QUINTA. - PRORROGAS, ESPERAS O AMPLIACION AL PLAZO DEL CONTRATO.

EN CASO DE QUE SE PRORROGUE EL PLAZO ORIGINALMENTE SENALADO O CONCEDER ESPERAS O CONVENIOS DE AMPLIACION 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.
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(LA "AFIANZADORA O LA "ASEGURADORA") ACEPTA EXPRESAMENTE GARANTIZAR LA OBLIGACION A QUE ESTA POLIZA SE REFIERE, AUN EN EL CASO DE QUE
SE OTORGUE PRORROGA, 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 OBLIGACION.

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.

(SOLO INCLUIR PARA EL CASO DE POLIZA EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS)

PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL "CONTRATO", CUANDO CONCURRAN LOS SUPUESTOS DE SUSPENSION EN LOS TERMINOS DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, 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 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 TERMINOS 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 DE LA POLIZA INICIAL.

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.

(SOLO INCLUIR PARA EL CASO DE POLIZA EN MATERIA DE OBRAS PUBLICAS Y SERVICIOS RELACIONADOS CON LAS MISMAS)

PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, EN CASO DE SUSPENSION DE LOS TRABAJOS POR CUALQUIER CAUSA JUSTIFICADA EN LOS TERMINOS
DE LA LEY DE OBRAS PUBLICAS Y SERVICIOS RELACIONADOS CON LAS MISMAS, SUREGLAMENTO 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 EJECUCION INICIALMENTE PACTADO, POR LO QUE SUBSISTIRAN INALTERADOS LOS TERMINOS 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 POLIZA INICIAL.

SEPTIMA. - SUBJUDICIDAD.

(LA "AFIANZADORA" O LA "ASEGURADORA") REALIZARA EL PAGO DE LA CANTIDAD REQUERIDA, BAJO LOS TERMINOS ESTIPULADOS EN ESTA POLIZA 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 SUBJUDICE, EN VIRTUD DE PROCEDIMIENTO ANTE AUTORIDAD JUDICIAL, ADMINISTRATIVA O
TRIBUNAL ARBITRAL, SALVO QUE EL FIADO OBTENGA LA SUSPENSION DE SU EJECUCION, ANTE DICHAS INSTANCIAS.

(LA "AFIANZADORA" O LA "ASEGURADORA") DEBERA COMUNICAR A "LA BENEFICIARIA" DE LA GARANTIA, EL OTORGAMIENTO DE LA SUSPENSION AL FIADO,
ACOMPANANDOLE 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 IMPLICARA NOVACION 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 ASUMIO EN LA PRESENTE
POLIZA DE FIANZA Y EN SUS DOCUMENTOS MODIFICATORIOS, DE CONFORMIDAD CON LO EXPRESAMENTE ESTIPULADO PARA TALES EFECTOS EN EL
CONTRATO PRINCIPAL MATERIA DEL AFIANZAMIENTO.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

(SOLO INCLUIR PARA EL CASO DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS)

(LA "AFIANZADORA" O LA "ASEGURADORA") QUEDARA LIBERADA DE SU OBLIGACION 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 PODRA SOLICITAR LA CANCELACION DE LA FIANZA PARA LO CUAL DEBERA PRESENTAR A (LA "AFIANZADORA" O LA

*ASEGURADORA") LA CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO TOTAL DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES. CUANDO EL FIADO SOLICITE DICHA CANCELACION
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 HABIENDOSE 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 POLIZA Y SUS RESPECTIVOS CONVENIOS MODIFICATORIOS.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

(SOLO INCLUIR PARA EL CASO DE OBRAS PUBLICAS Y SERVICIOS RELACIONADOS CON LAS MISMAS)

(LA "AFIANZADORA" O LA "ASEGURADORA") QUEDARA LIBERADA DE SU OBLIGACION 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 POR HABERSE
CUMPLIDO CON LAS OBLIGACIONES A CARGO DEL FIADO Y ACEPTADO LA GARANTIA POR DEFECTOS O VICIOS OCULTOS.

EL FIADO PODRA SOLICITAR LA CANCELACION DE LA FIANZA PARA LO CUAL DEBERA PRESENTAR A (LA “AFIANZADORA" O LA “ASEGURADORA), 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. SIEMPRE Y CUANDO SE HAYA EXHIBIDO Y ACEPTADO LA GARANTIA DE VICIOS OCULTOS. CUANDO EL FIADO SOLICITE
LA CANCELACION 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 282 DE LA LEY DE
INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS PARA HACER EFECTIVA LA FIANZA.

DECIMA PRIMERA REQUERIMIENTO.

“LA BENEFICIARIA" PODRA REALIZAR EL REQUERIMIENTO DE PAGO A QUE SE REFIERE EL ARTICULO 282 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE
FIANZAS EN LAS OFICINAS PRINCIPALES, SUCURSALES, OFICINAS DE SERVICIO O BIEN EN LOS DOMICILIOS DE LOS APODERADOS DESIGNADOS POR LA
INSTITUCION PARA RECIBIR REQUERIMIENTOS DE PAGO, CORRESPONDIENTES A CADA UNA DE LAS REGIONES COMPETENCIA DE LAS SALAS REGIONALES DEL
TRIBUNAL FEDERAL DE JUSTICIA ADMINISTRATIVA.

“LA BENEFICIARIA" REQUERIRA DE PAGO A LA INSTITUCION ACOMPANANDO LOS DOCUMENTOS JUSTIFICATIVOS SIGUIENTES:

1. EL ACTO O CONTRATO EN QUE CONSTE LA OBLIGACION A CARGO DEL FIADO.

2. LAPOLIZA DE FIANZA Y ENDOSO O ENDOSOS RESPECTIVOS.

3. EL ACTA ADMINISTRATIVA, EN LA QUE SE HARAN CONSTAR DE MANERA CRONOLOGICA Y CIRCUNSTANCIADA LOS ACTOS U OMISIONES QUE
CONSTITUYAN EL INCUMPLIMIENTO A LAS OBLIGACIONES GARANTIZADAS.

4. LA LIQUIDACION DE ADEUDO O DOCUMENTO EN EL CUAL CONSTE EL CREDITO O IMPORTE A REQUERIR CON CARGO A LA GARANTIA.

5. SI LOS HUBIERE, LA DEMANDA O EL ESCRITO DE CUALQUIER OTRO MEDIO DE DEFENSA LEGAL PROCEDENTE, PRESENTADO POR EL FIADO, RESOLUCIONES
O SENTENCIAS FIRMES DICTADAS POR AUTORIDAD COMPETENTE Y SUS NOTIFICACIONES.

6. LOS DEMAS DOCUMENTOS QUE LA TESORERIA ESTIME PERTINENTES.

DICHOS DOCUMENTOS SE ACOMPARNARAN EN ORIGINAL O EN COPIA CERTIFICADA, SALVO LA POLIZA DE FIANZA Y SU ENDOSO O ENDOSOS, LOS CUALES
DEBERAN ANEXARSE EN ORIGINAL.

DECIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES.

SERA APLICABLE A ESTA POLIZA, EN LO NO PREVISTO POR LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS LA LEGISLACION MERCANTIL Y A FALTA DE
DISPOSICION EXPRESA EL CODIGO CIVIL FEDERAL.

DECIMA TERCERA. - ENTREGA DE FIANZAS. (LA "AFIANZADORA" O LA "ASEGURADORA") DEBERA ENTREGAR A "LA BENEFICIARIA", UNA COPIA DE ESTA POLIZA A
TRAVES DEL MEDIO ELECTRONICO, LA DIRECCION DE CORREO ELECTRONICO, O AMBOS CONFORME A LO SENALADO EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA.
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ANEXO TECNICO

4

y
4

El Area Requirente y/o Técnica, bajo su responsabilidad elabora y suscribe el presente
Anexo Técnico, en observancia con el numeral 4.2 ELABORACION E INTEGRACION DE
REQUISICIONES y sus sub-numerales del MAAGMAASSP; asi como de los numerales 2.4,
27, 2.8, 424, 4243, 425 y 511 inciso c¢) de las POBALINES, en razon de que se
determinaron y analizaron las necesidades para la contratacion, realizando la solicitud al
Area Contratante, remitiendo la documentacion y especificaciones correspondientes,

DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DE LOS SERVICIOS SOLICITADOS

El presente procedimiento es partida Gnica, como se muestra a continuacion:

_ Partida CLAVE CUCOP

DESCRIPCION

1 25301-3434

OXIGENO

Por o anterior, “EL PROVEEDOR", debera cotizar la partida de la siguiente manera:

1| CILINDRO 4 10 M3
3 | CILINDRO 6 15 M3
4 | CILINDRO 3 6 M3
5 DEWAR 470 1176 M3

L EEETae

Es importante sefialar, que no se consideraran

las propuestas que presenten

incompleta la partida, es decir, que no incluyan el precio unitario de alguno de los

renglones que integran la partida.

g% 2020
3} Ano de
Hﬂ \ A h?d,:;:':g Pagina 1 de 2

Calle 18 #2 7, entre Calle Puerta del Sol y Bradil, Barrio Santa Ana
It/ /wwwim

San Francisco de Camipeche, €. P. 24050, Campechs
B rnx/imss-bienestar

el (981) 8117879

24




)

IMSS

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS AA-50-GYR-050GYRO069-N-105-2025
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO

MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,
MAYO-JUNIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

(44 g
‘s

o
Gobierno de ™4 Programa

MQXICO IM)k,\ IMSS-Bienestar

"EL PROVEEDOR" adjudicado se obliga y compromete a entregar sobre este listado a
“EL INSTITUTO"”, el cual a entera satisfaccién solicitara del mismo, en las cantidades
necesarias hasta cubrir el monto minimo o maximo del presupuesto de la contratacion.

Las cantidades expresadas del presente documento son Unicamente referenciales para
que los interesados conozcan el alcance aproximado, por lo cual estos podran ser
utilizaclo por los licitantes Unica y exclusivamente para que realice su proyeccién y no
obliga al Instituto a contratar sobre dichas cantidades, toda vez que la adjudicacion s
realizara por el Monto que se cuente en la Suficiencia presupuestal.

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

Conforme el articulo 31 del RLAASSP y numerales 4.24.3 y 4.28.4 de las POBALINES, no
se exigird certificado emitido por un organismo de certificacion acreditado por la EMA,
de las Normas oficiales mexicanas o estandares en el procedimiento de contratacion
siendo que se limita la libre participacion y concurrencia de los interesados; por tal
motivo, el Area Requirente bajo su responsabilidad hace del conocimiento que no se
exigira certificado emitido por un organismo ce certificacion acreditado por la EMA, de
las Normas oficiales mexicanas o estandares en el procedimiento de contratacion,
indicando que las especificaciones del servicio y la metodologia de evaluacion a
emplear para dar cumplimiento con los articulos 31y 39 fraccion I, inciso d) y fraccion
VI, inciso c) del RLAASSP se solicitan en los términos y condiciones, siendo motivo de
desechamiento el no presentar la documentacion solicitada, toda vez que afecta la
solvencia de la propuesta.

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

yde ladefatura ge Prestaciones Médicas.

Conforme el numeral 5.3.2 de las POBALINES gue dice:

5.3.2 El Anexo Técnico deberd estar firmado autdgrafamente en la Ultima hoja, y rubricado en todas las demas, por las
personas servidoras publicas responsables de su elaboracion del Area Requirente o, en su caso, Técnica, los cuales deberan
ser:

b) En OOAD:
El Titular, el jefe de Servicios, el Jefe de Departamento o el Jefe de Oficina de que se trate.

,,\ 2025

ANO e
\ La Mujer
Indigena

Pagina 2 de 2

Calle 18 #2 7. entre Calle Puerta del Sol y Brasil, Barri rancisco de Campeche, € P, 24050, Campeche. Tel. (981) 8117879

ELIMINADO:, FIRMA AUTOGRAF,

A,

FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 134, 5 21 25, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.
MOTIVACION: LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS 0S ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRIVACIDAD
DE LAS PERSONAS, PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O IL\C\TOS DE SU INFORMACION PERSONAL,
Y CUMPLIENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS ESTABLECIDOS
EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRA!

LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS QUE SE CONSIDERAN
CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEGIDOS 2 5
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ANEXO NO. 6.- TERMINOS Y CONDICIONES.
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%
TERMINOS Y CONDICIONES

El Area Requirente y/o Técnica, bajo su responsabilidad elabora y suscribe los
presentes Términos y Condiciones, en observancia con el numeral 4.2.]
ELABORACION E INTEGRACION DE REQUISICIONES y sus sub-numerales del
MAAGCMAASSP; asi como de los numerales 2.7, 2.8, 2118, 4.24, 4.24.], 4.25, 51.1
inciso c) de las POBALINES, en razéon de que se determinaron y analizaron las
necesidades para la contratacién, realizando la solicitud al Area Contratante,
remitiendo la documentacion y especificaciones correspondientes.

TIPO DE CONTRATACION
ABIERTO

La contratacion serd hard mediante contrato abierto, conforme los términos
establecidos en el articulo 66 y 68 de la LAASSP, asi como de los articulos 81y 85
del RLAASSP

EJERCICIOS FISCALE QUE ABARCARA LA CONTRATACION
La contratacion Unicamente abarcara el ejercicio fiscal 2025

VIGENCIA DE LA CONTRATACION Y EJERCICIO PRESUPUESTAL

La vigencia del contrato sera a partir del 1 de mayo de 2025 hasta el 30 de
junio de 2025, en caso de que la fecha de la notificacién de adjudicacién
directa sea posterior al 1 de mayo de 2025, la vigencia quedara comprendida a
partir de la fecha de la notificacion de adjudicaciéon directa hasta el 30 de
junio del 2025.

CONDICION DE PRECIOS

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.

A
SRR 2025
; LV La Mu}er
= d Indigena Pagina 1 de 33

Calle 18 #2 7, entre Calie Pusrta del Sot v Brasil, Barric

Campeche. Tel. [281) 817679
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PLAZO DE ENTREGA DEL SERVICIO

La prestacion de los servicios se realizaran de acuerdo a los plazos,
condiciones, necesidad y conforme a las solicitudes que emita el “EL
INSTITUTO" durante la vigencia del contrato.

Por lo anterior, conforme el articulo 39, fraccion Il, inciso i), numero 1, del
RLAASSP, las solicitudes para la prestacién de los servicios se realizaran a
traves de ordenes de suministro (Anexo OS1), en las cuales se indicara la
cantidad, lugar, fecha y demas informacion que se considere pertinente para la
prestacion de los servicios, estas seran enviadas por correo electrénico por
parte del Administrador del Contrato durante la vigencia del contrato hasta
ejercer el importe minimo o maximo del contrato, las ordenes de suministro
tendran un plazo maximo de 10 dias naturales para la prestacién de los
servicios, el plazo de la orden de suministro contara a partir de la fecha en que
el proveedor reciba la orden respectiva, en el entendido de que “EL
PROVEEDOR"” debera dar respuesta al correo electréonico por la misma via,
indicando la recepciéon de la orden de suministro en un plazo no mayor a 2
horas contadas a partir del envio del correo electrénico que contenga la orden
ce suministro por parte del Administrador del Contrato, en caso de no recibir
respuesta al correo electronico se tomara como recibida y aceptada la orden de
suministro, empezando el computo de los dias para la la prestacién de los
servicios. d

Sobre este orden de ideas, el proveedor adjudicado debera presentar al
Administrador de Contrato a mas tardar dos (2) dias habiles posteriores a la
notificacion de la adjudicacién directa una carta o escrito libre membretado y
firmado por el representante legal, incdicando el correo electrénico en el cual
recibiran las solicitudes para la prestacién del servicio, manifestando también
gue en caso de no dar respuesta al correo electréonico que contenga la orden de
suministro por parte del Administrador de Contrato dentro de las 2 horas
contadas a partir del envio del correo electronico por parte del Administrador
del Contrato, la misma debera tomarse como recibida y aceptada.

Del mismo modo, al presentar su propuesta en el procedimiento de
contratacion, el licitante entiende y acepta las via por la cuales se solicitaran las
ordenes de suministro descritas anteriormente.
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Es importante mencionar, que “EL PROVEEDOR" antes de la de la prestacién
del servicio debera dar aviso al Administrador de Contrato.

En los casos que derivado de la verificacion se detecten defectos o
discrepancias en la prestacién del servicio o incumplimiento en las
especificaciones técnicas, “EL PROVEEDOR” contara con un plazo de 3 dias
habiles para la reposicion o correccion, contados a partir del momento de la
notificacion por correo electréonico y/o escrito, sin costo adicional para “EL
INSTITUTO”.

CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

“EL. PROVEEDOR" se obliga a realizar la prestar el servicio acorde a las
siguientes condiciones que garanticen su correcta operacion, funcionamiento e
integridad de los servicio hasta el momento de su entrega, conforme el articulo
79 de la LAASSP.

El Administrador de contrato solicitara los servicios de acuerdo con lo ofertado
por el proveedor.

Dicho lo anterior, Los servicios seran prestados en la(s) siguiente(s) unidad(es)
y ubicacion(es):

UNIDAD UBICACION

QSSZEAL CARRETERA FEDERAL SIN  LOCALIDAD
Ayt o MAMANTEL, CARMEN, CAMPECHE. CP. 24315
St BARRIO SAN ANTONIO S/N, HECELCHAKAN,
HECELCHAKAN | CAMPECHE.CP.24800

Todos los servicios seran recibidos, inspeccionados y aceptados no solo por el
personal técnico, sino también por el Administrador del Contrato, para su
control en los lugares de entrega previamente establecidos.
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“EL PROVEEDOR" estd obligado a entregar en forma oportuna la informacion
requerida por “EL INSTITUTO", utilizando los formatos institucionales
autorizados.

La informacion generada en la operacidon del contrato, serd propiedad del
Instituto y soélo podra ser utilizada por persona fisica o moral diferente al IMSS,
con el consentimiento por escrito y expreso del Instituto, en los términos
establecidos por la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién
Publica.

CRITERIO DE EVALUAC}()N DE PROPOSICIONES CONFORME A LO
DISPUESTO POR LOS ARTICULOS 51, 52 Y 53 DEL RLAASSP.

Para evaluar la solvencia de las proposiciones técnica, legal-administrativa y
econodmica se utilizara el criterio de evaluacion binario, con fundamento en el
Articulo 47 y 48, fraccion Il de la LAASSP vy 51 del RLASSP.

Dicho lo anterior, para el caso de los requisitos técnicos que se evaluaran se
verificara que las proposiciones cumplan con todos los requisitos solicitados y
mencionados en el anexo técnico, términos y condiciones y los que a
continuacion se describen, preferentemente membretada, con nombre y firma
del representante o apoderado legal, sin tachaduras ni enmendaduras:

¢ Descripcion amplia y detallada del servicio o de los bienes ofertados.

e Carta garantia (contra vicios ocultos, defectos, etc), en papel
membretado y firma original del representante legal, en la que se
compromete a responder por cualquier caso de los defectos y vicios
ocultos de los bienes o servicios, tanto durante el tiempo de vigencia del
contrato como durante la vida util, debiendo cumplir con las obligaciones
de canje y devolucion precisadas en los presentes términos vy
condiciones, lo cual podra ser notificado en cualgquier momento durante
la vigencia del contrato o de la vida Gtil.

e El licitante hara propio el Anexo técnico y los términos y condiciones,
mediante su transcripcidon en papel membretado del licitante y firmado
por su representante legal, para su presentacién como parte de su
propuesta técnica.

e En concordancia con el articulo 84, ultimo péarrafo del RLAASSP, Carta
bajo protesta de decir verdad en el cual “EL. PROVEEDOR” acepta la
forma y términos en que se realizaréa la verificacion de las
especificaciones y la aceptacion de los bienes o servicios, asi como la
conformidad de "EL PROVEEDOR" de que hasta en tanto ello no se
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cumpla, éstos no se tendran por recibidos o aceptados, conforme el
Anexo 1 TyC.

e El escrito mediante el cual “EL PROVEEDOR"” manifieste que en caso de
no estar en condiciones de entregar lo correspondiente al contrato en los
plazos o condiciones establecidas, llevara a cabo todas las acciones
necesarias para invariablemente no interrumpir su prestacion y
mantener el cumplimiento de las obligaciones de acuerdo a lo
convenido, conforme el Anexo 2 TyC.

e El escrito mediante el cual "EL PROVEEDOR” manifiesta contar con
capacidad suficiente para cumplir con lo sefialado en el anexo técnico, asi
como los términos y condiciones de la contratacion, conforme el Anexo 3

TyC.
Toda la documentacion debera ser legible.

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

Sobre lo anterior, deberan tener en cuenta que sélo se adjudicara a quien
cumpla los requisitos establecidos y oferte el precio mas bajo.

Por lo anterior, con fundamento en el Articulo 47, parrafo primero y segundo de
la LAASSP, se verificard que las proposiciones cumplan con todos los requisitos
y anexen todos los documentos solicitados, mediante el cual sdlo se adjudica a
quien cumpla los requisitos establecidos y oferte el precio mas bajo.

Asimismo, se justifica el criterio en apego al Articulo 51 del RLAASSP, siendo que
el Area requirente y/o técnica no necesita vincular las condiciones que deberan
cumplir los proveedores con las caracteristicas y especificaciones de los
servicios a contratar porque éstos se encuentran estandarizados en el mercado
y el factor preponderante que se considera para la adjudicacion del contrato es
el precio mas bajo.

Es importante mencionar, que la LAASSP en su parrafo tercero del Articulo 47,
nos indica que los Unicos casos en los cuales no se puede utilizar el método
Binario, es cuando la contrataciéon conlleve el uso de caracteristicas de alta
especialidad técnica o de innovacion tecnologia, para tales casos, se utilizara el
criterio de evaluacion de puntos y porcentajes o de costo beneficio, sin
embargo, para el caso concreto de la presente contratacion no aplica.
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LICENCIAS, PERMISOS, REGISTROS, CERTIFICADOS O AUTORIZACIONES QUE
DEBE CUMPLIR O APLICARSE AL SERVICIO A CONTRATAR.

El participante deberd acompafar su propuesta técnica en copia simple
electronica la documentacion que a continuacion se sefala:

e Registro federal de contribuyentes en el que cual se determinen las
actividades del proveedor y que concuerde con la contratacion del
presente servicio.

Cabe mencionar que, en caso de resultar adjudicado, los permisos antes citados
deberan estar vigentes durante el periodo de la contrataciéon, de lo contrario se
procedera a la rescision administrativa del contrato que se haya generado para
los efectos

Toda la documentacion debera ser legible.

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

Sobre lo anterior, deberan tener en cuenta que soélo se adjudicara a quien
cumpla los requisitos establecidos.

Asimismo, durante la vigencia del contrato las licencias, permisos, registros,
certificados o autorizaciones deberan permanecer vigentes, por lo que “EL
INSTITUTO” podra solicitar a “EL PROVEEDOR” en cualquier momento las
licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones para verificar su
cumplimiento.

LAS PENAS CONVENCIONALES Y DEDUCCIONES AL PAGO

PENA CONVENCIONAL

En caso que “EL PROVEEDOR" incurra en atraso en el cumplimiento de las
fechas pactadas para la prestacién de los servicios objeto del presente
contrato, de conformidad con lo establecido en el articulo 75 de la Ley de
Adaquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP), “EL
INSTITUTO” por conducto del administrador del contrato aplicara la pena

< San Francisco de Campeche, €. P, 24050, Campache. Tel. [981) 8117673
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convencional de atraso sobre la parte de los servicios no prestados, de
conformidad con este instrumento legal y sus respectivos anexos.

El pago de los servicios quedara condicionado, proporcionalmente, al pago que
“EL. PROVEEDOR” 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 DE RESCISION", no procedera el cobro de dichas penas ni la
contabilizacion de las mismas al hacer efectiva la garantia de cumplimiento del
contrato.

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.

La penalizacion se calculara a partir del periodo de tiempo en que concluye el
plazo o fecha convenida para prestaciéon de los servicios, y hasta la hora o el
dia en que inicié la prestacién del servicio de forma extemporanea, siendo el
monto maximo la garantia de cumplimiento del contrato, conforme a lo
establecido en el siguiente recuadro:

;oncepto S mNive-I | B BT e o | T ey
servicio medida convencional incumplimiento
Prestar el | Prestar el | Por el atraso en | Se aplicarda una | Hasta por el
servicio servicio dentro | la prestacién del | pena monto de la
solicitado por | de los 10 dias | servicio, convencional del | garantia de
correo naturales contados a partir | 1.0% sobre la | cumplimiento
electrénico. contados a partir | del dia siguiente | factura, mas IVA | que sera del 10%
de la solicitud | de los 10 dias
por correo naturales
solicitados para
la prestacion

El calculo para la pena convencional serd por cada dia de atraso hasta un
maximo de 10 dias naturales, de acuerdo con el porcentaje de penalizacion
establecido en el numeral 5558 de las Politicas Bases y Lineamientos en
Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Contratacion de Bienes, aplicado al
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valor de los servicios prestados con atraso y de manera proporcional al importe
de la garantia de cumplimiento que corresponda a la partida que se trate. La
suma de las penas convencionales no debera exceder el importe de dicha
garantia.

El administrador del presente contrato serda el encargado de determinar,
calcular, y notificar a “EL PROVEEDOR" las penas convencionales; asi como de
vigilar el registro o captura y validar en el sistema PREI Millenium, dentro de los
5 dias habiles siguientes a la conclusion del atraso, la aplicacion de las penas
convencionales, objeto del presente instrumento juridico, y comunicar los
atrasos.

“EL INSTITUTO” descontara las cantidades que resulten de aplicar la pena
convencional sobre los pagos que deba cubrir “EL. PROVEEDOR". Por lo tanto
“EL PROVEEDOR" autoriza a descontar las cantidades que resulten de aplicar
las sanciones sefialadas en los parrafos anteriores, sobre los pagos que a éste
deba cubrirle a “EL INSTITUTO"” durante el periodo en que incurra y/o se
mantenga en atraso con motivo de prestacion de los servicios.

Para autorizar el pago de los servicios, previamente “EL PROVEEDOR” tiene
que haber cubierto las penas convencionales aplicadas conforme a lo dispuesto
en el contrato. El administrador del contrato sera el responsable de verificar que
se cumpla esta obligaciéon, dentro de los 5 dias habiles siguientes a la conclusion
del atraso, la aplicacion de las penas convencionales, objeto del presente
instrumento juridico, y comunicar los atrasos.

En ningdn caso, se autorizara el pago de los servicios, si no se ha determinado,
calculado y notificado al proveedor las penas convencionales pactadas en el
contrato, asi como su registro y validacion en el Sistema PREI Millenium.

DEDUCCIONES.

“EL INSTITUTO” aplicard deducciones al pago por el incumplimiento total,
parcial o deficiente, en gue incurra “EL PROVEEDOR” conforme a lo estipulado
en las clausulas del presente contrato y sus anexos respectivos, las cuales se
calcularan conforme el cuadro que se muestra en este apartado. Las cantidades a
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deducir se aplicaran en el CFDI o factura electronica que “EL PROVEEDOR"
presente para su cobro, en el pago que se encuentre en tramite o bien en el
siguiente pago. En el entendido de que en el supuesto de gque sea rescindido el
contrato, no procedera el cobro de dichas penalizaciones, ni la contabilizacion de
las mismas para hacer efectiva la garantia de cumplimiento.

De no existir pagos pendientes, se requerira a “EL PROVEEDOR” que realice el
pago de la deductiva a través del esquema eScinco 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 econdmicas se aplicaran sobre la cantidad indicada sin incluir el
L.V.A.

El calculo de las deducciones correspondientes las realizara el administrador del
contrato de “EL INSTITUTO"”, cuya notificacion se realizara por escrito o via correo
electrénico, dentro de los 5 dias habiles posteriores al incumplimiento total,
parcial o deficiente.

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.

El Administrador del Contrato seré el responsable de determinar, calcular, aplicar
y dar seguimiento a las deducciones, segun sea el caso, asi como de notificarlas al
proveedor para que éste realice el pago correspondiente.

En ningdn caso, se autorizara el pago de los servicios, si no se ha determinado,
calculado y notificado al proveedor las deducciones pactadas en el contrato, asi
como su registro y validacion en el Sistema PREI Millenium.

Nivel de | Unidad de . Limites de
Concepto . ) Deduccidon ) N

servicio medida incumplimiento
Prestar el | Prestar el | Por la no | Se aplicarda una | Hasta por el
servicio servicio dentro | entrega, o, | pena monto de la
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solicitado por | de los 10 dias | entrega parcial o | convencional del | garantia de
correo naturales deficiente de la | 1.0% sobre la | cumplimiento
electrénico. contados a partir | prestacién  del | factura, mas IVA | que seréa del 10%
de la solicitud | servicio dentro
por correo del plazo
establecido

En el procedimiento para la aplicacion de las deducciones para los contratos de
prestacion de servicios, el administracdor del contrato sera responsable de
calcular y aplicar la deduccidon por incumplimiento total, parcial o deficiente
tomando en consideracion los siguientes elementos:

MECANISMOS REQUERIDOS AL PROVEEDOR PARA RESPONDER POR
DEFECTOS O VICIOS OCULTOS DE LA CALIDAD DE LOS SERVICIOS.

El proveedor con la presentacion de su propuesta técnica acepta responder en
cualquier caso de los defectos y vicios ocultos de los servicios objeto del
contrato, tanto durante el tiempo de vigencia del contrato como durante la vida
util del producto, debiendo cumplir con las obligaciones de canje precisadas en
los presentes términos y condiciones, lo cual podra ser notificado en cualquier
momento durante la vigencia del contrato o de la vida util del.

De conformidad al articulo 75 de la LAASSP, EL PROVEEDOR queda obligado
ante EL INSTITUTO como con el Administrador de Contrato, y debera responder
ante estas por defectos y vicios ocultos que afecten la calidad del servicio.

Con base en el Articulo 75 segundo parrafo, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP), “EL PROVEEDOR’
estara obligado a responder por los defectos o vicios ocultos de por la calidad
de los servicios prestados, asi como de cualquier otra responsabilidad en que
hubieren incurrido, en los términos sefialados en el presente instrumento y en
la legislacion aplicable.

“EL INSTITUTO”, por conducto del Administrador del Contrato, solicitara el
canje a “EL PROVEEDOR" por presentar defectos o vicios ocultos de por la
calidad de los servicios prestados, ya sea en la recepcion o posteriormente a la
entrega; debiendo notificarse a “EL PROVEEDOR” dentro del periodo de 3
(tres) dias habiles siguientes al momento en que se haya percatado o
detectado el defecto o vicio oculto, turnando correo electrénico del aviso
mediante el cual soliciten a “EL PROVEEDOR" el canje.
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Cuando concurra alguno de los supuestos anteriores, aplicara lo siguiente:

e Se le otorgard un plazo maximo de 3 dias habiles para efectuar la
correccién, reparacién o reposicién correspondiente del servicio, asi
como para atender cualquier otra responsabilidad.

e Larecepcion sera a entera satisfaccién del Administrador de Contrato.

e El plazo contard a partir de la fecha de notificacién por parte de “EL
INSTITUTO"”

» Todos los gastos que se generen por motivo del canje correran por
cuenta de “EL PROVEEDOR?".

e En caso de que “EL PROVEEDOR” no realice la sustitucion de los
servicios en el plazo establecido se hard acreedor de la aplicacion de
penas convencionales y deductivas.

GARANTIAS DE ANTICIPOS, CUMPLIMIENTO, DEFECTOS O VICIOS OCULTOS
DE CALIDAD DE SERVICIOS

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

En cumplimiento con el articulo 2003 del Cédigo Civil Federal y al criterio AD-
02/20M “Divisibilidad o indivisibilidad de las obligaciones contractuales y
aplicacion total o proporcional de la garantia de cumplimiento de los
contratos sujetos a la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico”, publicado el 9 de mayo de 2011, este Gltimo, indicando entre
otras cosa que habra que tomar en cuenta la funcionalidad o utilidad de los
servicios cuando éstos son prestados de manera parcial o total, en este caso
por las caracteristicas, cantidades y destinos de los servicios objeto de la
contratacién, resulta (til, aprovechable y funcional que se entreguen de
manera parcial conforme a las solicitudes emitidas por “EL INSTITUTO" durante
la vigencia del contrato.

De lo anterior, se desprende que el cumplimiento de las obligaciones divisibles
puede darse en partes y, por ende, es factible recibir o dar por cumplidas de
forma aislada partes de tal obligacién.

Conforme a los articulos 69, fracciéon Il, 70, fraccién |, de la “LAASSP"; 85,
fraccion 11, y 103 de su Reglamento; y 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y

peche, C.P 24080, Campeche, Tel. {981) 8117679
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de Fianzas, “EL PROVEEDOR” se obliga a constituir una garantia la cual es
divisible, por lo que sélo se hara efectiva en la proporcion correspondiente al
incumplimiento de la obligacion principal, mediante fianza expedida por
compafia afianzadora mexicana autorizada por la Comision Nacional de
Seguros y de Fianzas, a favor de “EL INSTITUTO”, por un importe equivalente al
10 % del monto total del contrato, sin impuestos. Dicha fianza debera ser
entregada a “EL INSTITUTO”, a mas tardar dentro de los 10 (diez) dias naturales
posteriores a la firma del contrato.

Cuando la garantia de cumplimiento se presente a través de una fianza, se
deberd observar el “modelo de pdliza de fianza de cumplimiento”, aprobado en
las disposiciones de caracter general publicadas en el diario oficial de la
federacioén, el 15 de abril de 2022, que se encuentra disponible en CompraNet.

En caso de que “EL PROVEEDOR” incumpla con la entrega de la garantia en el
plazo establecido, “EL INSTITUTO” podra rescindir el contrato y dara vista al
Organo Interno de Control en el IMSS para que proceda en al ambito de sus
facultades.

La garantia de cumplimiento no seréd considerada como una limitante de
responsabilidad de “EL PROVEEDOR?”, 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 PROVEEDOR" se obliga a entregar a “EL
INSTITUTO”, dentro de los diez dias naturales siguientes a la formalizacion del
mismo, de conformidad con el Ultimo 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 contratacion 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 debera ser
renovada por “EL PROVEEDOR" cada ejercicio fiscal por el monto que se
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ejercera en el mismo, la cual debera presentarse a “EL INSTITUTO" a mas 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” procederd inmediatamente a extender la constancia de
cumplimiento de las obligaciones contractuales y dara inicio a los tramites para
la cancelacion de la garantia de cumplimiento de contrato, lo que comunicara a
“EL PROVEEDOR".

La garantia de cumplimiento a las obligaciones del contrato, Unicamente podra
ser liberada mediante autorizacion que sea emitida por escrito, por parte “EL
INSTITUTO"” a través del administrador del contrato en cumplimiento a lo
previsto en el ultimo parrafo del numeral 5.5.5.2, de las politicas, bases y
lineamiento en materia de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector
publicos, “EL INSTITUTO"” mexicano del seguro social, el cual establece; “el
administraclor del contrato solicitarda en un término no mayor a treinta dias
naturales posteriores a la verificacion del cumplimiento o terminacidon de
vigencia del contrato la cancelacién de la garantia al area contratante”, no
obstante lo anterior, "EL PROVEEDOR" presentara la garantia de cumplimiento
de las obligaciones estipuladas en el contrato mediante fianza, seguro de
caucion o carta de crédito irrevocable, por un importe equivalente al 10% (diez
por ciento) del importe total o maximo del contrato, sin considerar el impuesto
al valor agregado, de conformidad con el numeral 5.5.5.8 de las politicas, bases y
lineamiento en materia de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector
publicos. Esta debera ser a favor de “EL INSTITUTO". La garantia debera ser
entregada para su resguardo, a titulo de garantia en la Oficina de Contratos,
ubicada en la calle nueva del seguro social, sin nimero, colonia centro, C.P.
24000, en San Francisco de Campeche, Campeche.

Esta garantia deberd presentarse a mas tardar, dentro de los diez (10) dias
naturales siguientes a la fecha de firma del contrato, en términos del articulo 69
de la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector publico
(LAASSP). "EL PROVEEDOR" debera manifestar cqque en caso de incumplimiento
en sus obligaciones en materia de seguridad social, solicita se apliquen los
recursos derivados del contrato contra los adeudos que en su caso tuviera a
favor de “EL INSTITUTO".”
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La garantia de cumplimiento podra ser entregada a través de medios
electronicos, siempre que las disposiciones juridicas aplicables permitan la
constitucion de las garantias por dichos medios, lo anterior de conformidad con
el articulo 81 fraccion VI del reglamento de la ley de adquisiciones,
arrendamientos y servicios del sector publico (RLAASSP).

. £

5 A 2025
bt L)k ’)\Kj((;]u
Hr- \M Indigena Pagina 14 de 3%

Calle 18 #2 7, ertre Calle Pusria del Sol v Brasi, Barric $ ciudad San Franc eche, C.P. 24050, Campeche. Tel. [981) 8117679

<cb.mx/inss

39




)

IMSS

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA

ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS AA-50-GYR-050GYR069-N-105-2025
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO

MEDICINAL HOSPITALARIO, IMSS BIENESTAR,
MAYO-JUNIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N10525-001-00

Gobierno de

MéXiCO : @S IMSS-Bienestar

Programa

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 justificacla la prestacién de los
servicios del presente contrato

e) 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 documentacion proporcionada para efecto del presente
contrato;

i) 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

j) 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 desempeiio normal de labores de “EL INSTITUTO";
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o) Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la proteccién de su gobierno
contra reclamaciones y oérdenes de “EL INSTITUTO", cuando sea
extranjero,

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.

a) 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 PROVEEDOR?” el incumplimiento en que haya incurrido, para
que en un término de 5 (cinco) dias habiles contados a partir del dia siguiente
de la notificacién, 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 consideracién los argumentos y pruebas que
hubiere hecho valer “EL PROVEEDOR?”, determinard 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 determinacion de dar por rescindido el contrato se realiza la
prestacién del servicio, el procedimiento iniciado quedara sin efecto, previa
aceptacion y verificacion de “EL INSTITUTO” de que continGia vigente la
necesidad de la prestacién 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
algun dafio o afectacion a las funciones que tiene encomendadas. En este
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supuesto, “EL INSTITUTO" elaborard un dictamen en el cual justifique que los
impactos economicos o de operacion que se ocasionarian con la rescision del
contrato resultarian mas inconvenientes.

De no rescindirse el contrato, “EL INSTITUTO"” 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 Ultimos parrafos del articulo 52
ce 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"” quedard expresamente facultado para optar por exigir el
cumplimiento del contrato, o rescindirlo, aplicando las sanciones que procedan.

Si se llevara a cabo la rescision del contrato, y en el caso de que a “EL
PROVEEDOR” se le hubieran entregado pagos progresivos, éste deberd 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
INSTITUTO"”.

En el supuesto de que se rescinda el contrato, “EL INSTITUTO” no aplicara las
penas convencionales, ni su contabilizacidn para hacer efectiva la garantia de
cumplimiento.

“EL PROVEEDOR” se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafos y/o
perjuicios que, por Inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar a

“EL INSTITUTO” y/o a terceros.

PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION:

peche, C. P 24050, Campache, Tel. [981) 8117679
httpe//wwwirnss.gob.mx /imss-bi
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“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,
My N2 de la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector publico
(LAASSP), y 126 al 136 de su reglamento (RLAASSP).

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 presentard mediante escrito, el cual contendrd los requisitos
contenidos en el articulo 15 de la ley federal de procedimiento administrativo,
ademas hara referencia al niUmero de contrato, al servidor piblico 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 direccién
de: https//comprasmx.buengobierno.gob.mx, por actos del procedimiento de
contratacion que contravengan las disposiciones que rigen las materias objeto
del mencionado ordenamiento, presentandola directamente en el area 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.
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C.P. 01000, EN CIUDAD DE MEXICO.

Asimismo, se sefiala que tales inconformidades podran presentarse mediante la
Plataforma en la direccion electronica
https//comprasmx.buengobiernogob.mx, lo anterior, contra actos del
procedimiento de contratacion que contravengan las disposiciones que rigen
las materias objeto del mencionado ordenamiento.

LA EXISTENCIA DE CONSUMIBLES Y REFACCIONES

El proveedor se compromete a proporcionar los consumibles y refacciones
necesarias para el adecuado funcionamiento del servicio.

FORMA DE PAGO

El pago se realizara en un plazo maximo 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 aprobacién (firma) del Administrador del presente contrato.

El computo del plazo para realizar el pago se contabilizard a partir del dia habil
siguiente de la aceptacién del CFDI o factura electrdnica, y ésta relna los
requisitos fiscales que establece la legislacidon en la materia, el desglose de los
bienes entregados, los precios unitarios, se verifique su autenticidad, no existan
aclaraciones al importe y vaya acompafada con la documentacién soporte de
la la entrega de los bienes 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 recepcion, indicard a “EL PROVEEDOR" las
deficiencias que debera corregir; por lo que, el procedimiento de pago reiniciarad
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 correccion del CFDI y/o
documentacién soporte entregada, no se computara para efectos de pago, de
acuerdo con lo establecido en el articulo 73 de la “LAASSP".

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

El CFDI o factura electrénica 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 los bienes, 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?” debera ser titular de una cuenta bancaria, en la que se efectuara
la transferencia electronica 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 PROVEEDOR"” debera presentar la informacién y documentaciéon cue “EL
INSTITUTO"” le solicite para el trémite 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 los bienes entregados, quedara condicionado proporcionalmente al
pago que “EL PROVEEDOR” deba efectuar por concepto de penas
convencionales.

El pago de las facturas se realizara en pesos mexicanos, en los plazos normados
por la direccidn de finanzas en el “procedimiento para la recepcion, glosa y
aprobacion de documentos presentados para tramite de pago y constitucion
de fondos fijos”, a partir de su presentacion, debidamente requisitado a
satisfaccion de “EL INSTITUTO", entregando por parte “EL PROVEEDOR", l0s
siguientes documentos:

292.5
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La representacion impresa del comprobante fiscal digital que retna 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 vy erogaciones
con domicilio en av. Marfa Lavalle Urbina ndmero 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 validacién 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 serd
determinada durante la carga y Unicamente los comprobantes validos seran
procedentes para pago.

En dichos documentos, se deberd indicar los bienes el nidmero de proveedor
IMSS, el nimero de contrato y copia del mismo, y relacién de bienes
entregados y cantidad, el nimero de fianza, nombre de la afianzadora, copia
del contrato, copia de la fianza y periodo de recoleccion, 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. Marfa Lavalle Urbina
ndmero 4-a, por avenida fundadores y ¢. Francisco Field Jurado, drea ah Kim
Pech, sector fundadores col. San francisco, C.P. 24010, san francisco de
Campeche, Campeche.

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 realizard mediante transferencia electronica de fondos, a través del
esquema electrénico interbancario que “EL INSTITUTO" tiene en operacion, a
menos que “EL PROVEEDOR"” acredite en forma fehaciente la imposibilidad
para ello.

1 ' 2025
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“EL PROVEEDOR" podrd optar por cobrar a través de factoraje o descuento
electronico conforme al Programa de Cadenas Productivas de Nacional
Financiera, S.N.C., Institucion 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 proporcionard el nimero de cuenta,
clabe, banco y sucursal a nombre de “EL PROVEEDOR".

El pago se depositara en la fecha programada, a través de sistema
interbancario, a través del esquema interbancario via SPEI (sistema de pagos
electrénicos 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 identificacién oficial, estado de cuenta bancario
y comprobante de domicilio; los originales se solicitan Gnicamente 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 cesidn 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 cesion. El mismo procedimiento
aplicara en el caso de que “EL PROVEEDOR" celebre contrato de cesién de
derechos de cobro a través de factoraje financiero conforme al programa de
cadenas productivas de nacional financiera, S.N.C., instituciéon 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
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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 bienes quedara condicionado proporcionalmente al pago que el
Proveedor deba efectuar por conceptos de penas convencionales y/o
deducciones. En ambos casos, el IMSS realizarda 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 contabilizacion 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 bienes quedara condicionado proporcionalmente al pago que
“EL PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales.

En caso de aplicar, el contrato deberd sehalar que “EL. PROVEEDOR” debera
entregar el CFDI a favor de “EL INSTITUTO" por el importe de la aplicaciéon de la
pena convencional por atraso o deficiencia del bien

En ningun caso, se deberd autorizar el pago de los bienes,-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 PRE| MILLENIUM,

Con relacion 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, o siguiente:

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

é | % 2025
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Método de pago.- al momento de emitir el comprobante fiscal debera sehalar
el metodo de pago “PPD pago de parcialidades diferido” que hasta la fecha
tiene con “EL INSTITUTO”.

Unidad de medida.- debera incluirse la unidad de medida del los bienes 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 tratdndose de los casos de prestacién de
servicios o uso o goce temporal de bienes se podra asentar la expresion “no
aplica”.

Versién del CFDL.- 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:

version | Vigencia
| 40 A partir del 1 de enero de 2023

Para cualquier aclaracion, 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 y/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 “opinidon de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad
social”, teniendo que ser positiva y vigente a la fecha de su presentacion.

La "opinion del cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social”
tendra vigencia durante el dia de su emision, de conformidad con la clausula
Novena.- Vigencia, del ACUERDO numero ACDO.AS2.HCT.270422/107.P.DIR
dictado por el H. Consejo Técnico en sesién ordinaria de 27 de abril del presente
ano, por el que se aprobaron las Reglas de caracter general para la obtencion de

S302 2020
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la opinion del cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad
social, asi como su Anexo Unico, publicado el 22 de septiembre de 2022.

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

En caso de que no se adjunte la “opinion de cumplimiento de obligaciones en
materia de seguridad social”, 0 no esté vigente y/o sea negativa, no recibira la
documentacion e informara a “EL PROVEEDOR" que debera obtener la citada
opinion 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 "opinion de cumplimiento de obligaciones en materia de seguricdad
social", presentada por “EL PROVEEDOR" sea positiva y vigente a la fecha en
que se presentd 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 documentacion
presentada para cobro, deberd verificar que se incluya la “opinién de
cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social"; en caso contario
devolverd la documentacion 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 subdelegacién, resolvera la aclaracion que presente “EL
PROVEEDOR"” cuando la "opinion 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 aclaracion, notifica a “EL PROVEEDOR" que la aclaracion fue
procedente y que puede obtener nuevamente la “opinion de cumplimiento de
obligaciones en materia de seguridad social”, o bien, le informa el motivo por el
que no se encuentra al corriente en el cumplimiento de sus obligaciones en
materia de seguridad social.

2025
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“EL PROVEEDOR”, cumplira con la inscripcién de sus trabajadores en el
regimen 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 sequro
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, Gltimo parrafo, 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 otorgara 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
contratacién de bienes

MECANISMOS DE COMPROBACION, SUPERVISION Y VERIFICACION DE LOS
SERVICIOS CONTRATADOS

Conforme el articulo 72 de la LAASSP, el Administrador del Contrato verificaran
el cumplimiento del contrato conforme, segun sea el caso, las condiciones
establecidas, caracteristicas, especificaciones y funcionamiento, asimismo, dara
seguimiento y verificard el cumplimiento de los derechos y obligaciones
establecidos en este instrumento.

Los servicios se tendran por recibido previa revisién del administrador, la cual
consistirda en la verificacion del cumplimiento de las especificaciones
establecidas y en su caso en los anexos respectivos, la aceptacion de los mismos
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se realizara en un plazo no mayor a diez dias habiles 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, obligandose "EL PROVEEDOR” 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 del administrador del contrato, podrd 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

REPIIMSS

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 inscripcién al
REPIIMSS, misma que deberan proporcionarla al Administrador del Contrato a
mas tardar 5 dias habiles posteriores a su obtenciéon, misma que precisara la
fecha y hora del registro.

FUENTE DE ABASTECIMIENTO

Conforme el articulo 40, fraccion XIV de la LAASSP y articulo 59, fraccion 1l del
RLAASP, se adjudicara el 100% de la totalidad de la partida a un sélo licitante o
empresas integrantes de un consorcio en caso de participacién conjunta, por lo
que no aplicard el abastecimiento simultiAnse=seadalado en el articulo 52 de la

LAASSP.
TITULAR D < PRESTACIONES MEDICAS.
§ 2925
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ELIMINADO:, FIRMA AUTOGRAI

FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 134, 6, 21, 25, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

MOTIVACION: LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRIVACIDAD

DE LAS PERSONAS, PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O ILICITOS DE SU INFORMACION PERSONAL,

Y CUMPLIENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS ESTABLECIDOS 52
EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRAN DATO:!

COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS QUE SE CONSIDERAN

CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEGIDOS
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Anexo 1 TyC

FORMATO DE CARTA EN EL CUAL ACEPTA LA FORMA Y TERMINOS EN QUE
SE REALIZARA LA VERIFICACION DE LAS ESPECIFICACIONES Y LA
ACEPTACION DE LA ENTREGA

(Papel preferentemente membretado del interesado)

(Lugary Fecha)

Presente

Por este conducto, quien suscribe, (apoderado o representante legal), bajo
protesta de decir verdad, en nombre de mi representada (denominacion o
razon social), y en términos del articulo 84 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, acepto la forma y
términos en que se realizard la verificacion de las especificaciones y la
aceptacién de la entrega.

Asimismo, estoy de acuerdo que hasta en tanto no se cumpla, éstos no se
tendran por recibidos o aceptados por el Instituto

Lo anterior, de conformidad con lo establecido en los articulos 11 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como de los
articulos 1949,1978 y 2027 del Titulo Segundo del Codigo Civil Federal.

Lo anterior para los fines y efectos a que haya lugar.

ATENTAMENTE

Nombre y firma de la persona fisica o del Apoderadoio

Representante Legal de la persona moral

§apn 20
A\ La Mujer
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Anexo 2 TyC

FORMATO POR EL QUE EL POSIBLE PROVEEDOR SE OBLIGA A GARANTIZAR
EL CUMPLIMIENTO TOTAL DEL SERVICIO O EN LA ENTREGA DE LOS BIENES.

(Papel preferentemente membretado del interesado)

(Lugary Fecha)

Presente

Por este conducto, quien suscribe, (apoderado o representante legal), me
comprometo, en nombre de mi representada (denominacion o razén social), a
garantizar de manera obligatoria el cumplimiento total de la prestacion del
servicio, de la manera convenida en el presente procedimiento de contratacion
o con los contratos especificos que deriven del mismo.

Asimismo, estoy de acuerdo que, en caso de no estar en condiciones de
entregar lo correspondiente en los plazos o condiciones convenidas, llevaré a
cabo todas las acciones necesarias para invariablemente no interrumpir su
prestacion y mantener el cumplimiento de las obligaciones de acuerdo a lo
convenido; debiendo informar con anticipacién, las medidas a tomar al
Administrador del Contrato

Lo anterior, de conformidad con lo establecido en los articulos 11 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como de los
articulos 1949, 1978 y 2027 del Titulo Segundo del Cédigo Civil Federal.

Lo anterior para los fines y efectos a que haya lugar.

ATENTAMENTE

Nombre y firma de la persona fisica o del Aéoderado o

Representante Legal de la persona moral

A 2025
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Anexo 3 TyC

FORMATO PARA LA MANIFESTACION BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD
DE LA CAPACIDAD JURIDICA, TECNICA Y FINANCIERA, ASi COMO LA
EXPERIENCIA, ORGANIZACION ADMINISTRATIVA, RECURSOS HUMANOS
SUFICIENTES PARA DAR CUMPLIMIENTO A LAS OBLIGACIONES

(Papel preferentemente membretado del interesado)

(Lugar y Fecha)

Presente

Por este conducto, quien suscribe, (nombre del representante legal o
apoderado), manifiesto bajo protesta de decir verdad, que mi representada
(denominacién o razén  social), cuenta con capacidad juridica, técnica y
financiera, asi como la experiencia, organizacion administrativa, recursos
humanos suficientes para dar cumplimiento a las obligaciones derivadas de las
obligaciones contraidas con el fallo y la suscripcion del instrumento juridico.

Lo anterior para los fines y efectos a que haya lugar.

ATENTAMENTE

Nombre y firma de la persona ﬂ;;iica orzlelﬂAboderado o

Representante Legal de la persona moral

% A 2025
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| Administracion del Contrato o Fali

INSTRUCTIVO

Orden de suministro

Llenar los campos conforme aplique a la contratacién respectiva.

Proveedor

Do micilio

Teléfono

Correo electrénico
No. de contrato

No. de orden de suministro
Fecha

No. de procedimiento
Domicilio de entrega
Fecha de entrega
Partida

CUCOP

Descripcion

Unidad de medida
Cantidad solicitada
Precio unitario
Importe

Subtotal

Nombre y Registro Federal de Contribuyentes del proveedor.

Calle, namero, colonia, cédigo postal, municipio y entidad federativa del
domicilio del proveedor.

Numero(s) de teléfono del proveedor.

En su caso, correo electrénico del proveedor.

Numero de contrato formalizado con el proveedor y que origina la Orden de
Suministro.

Numero consecutivo generado para poder crear y dar seguimiento a la Orden
de Suministro.

Fecha en que se crea o emite la Orden de Suministro.

En su caso, nimero de procedimiento correspondiente asignado por el sistema
CompraNet.

Domicilio o lugar de entrega de los bienes o prestacion del servicio.

Fecha o plazo de entrega de los bienes o prestacion del servicio.

Numero de partida que corresponda al senalado en el contrato.

Numero de Cédigo en funcion del Clasificador Unico de las Contrataciones
Publicas (CUCOP) asignado al bien o servicio requerido.

Descripcion del bien requerido asociado al CUCOP.

Unidad de Medida (pieza, Kilo, metro, litros, servicio, etc).

Cantidad de bienes o servicios solicitados de cada partida.

Pagina 32 de 33
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Contrato: 050GYR069N10525-001-00

Cadena original:

Firmante: LOURDES NALLELY AGUILAR REYES Numero de Serie: (I
rrc: Fecha de Firma: 20/05/2025 10:44

Certificado:

Firma:

Firmante: FLOR IRENE RODRIGUEZ MELO Ntmero de Serie: (N
rec: [ Fecha de Firma: 20/05/2025 15:13
Certificado:

Firma:

Firmante: INFRA SA DE CV Nimero de Serie: (I
RFC: | I Fecha de Firma: 20/05/2025 16:14
Certificado:

Firma:

ELIMINADO:, CADENA ORIGINAL, CERTIFICADO, RFC, NUMERO DE SERIE, FIRMA ELECTRONICA,

FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 134, 6, 21, 25, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.
MOTIVACION: LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRIVACIDAD

DE LAS PERSONAS, PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O ILICITOS DE SU INFORMACION PERSONAL,

Y CUMPLIENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS ESTABLECIDOS

EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRAN DATOS

COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS, QUE SE CONSIDERAN

CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEGIDOS
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Contrato: 050GYR069N10525-001-00

Firmante: INFRA DEL SUR SA DE CV Namero de Serie: O
rrC N Fecha de Firma: 20/05/2025 16:33
Certificado:

Firma:

ELIMINADO:, CADENA ORIGINAL, CERTIFICADO, RFC, NUMERO DE SERIE, FIRMA ELECTRONICA,

FUNDAMENTO: ARTICULO 1 FRACCIONES V, VI, 134, 6, 21, 25, DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.
MOTIVACION: LA MOTIVACION PARA TESTAR ESTOS DATOS ES EVITAR LA VULNERACION DE LA PRIVACIDAD

DE LAS PERSONAS, PREVINIENDO USOS INDEBIDOS O ILICITOS DE SU INFORMACION PERSONAL.

Y CUMPLIENDO CON LOS PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS ESTABLECIDOS

EN LA LEY. DENTRO DE LA INFORMACION PERSONAL, SE ENCUENTRAN DATOS

COMO LA FIRMA, NOMBRE COMPLETO, NUMERO DE MATRICULA, ENTRE OTROS, QUE SE CONSIDERAN

CONFIDENCIALES Y DEBEN SER PROTEGIDOS
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