[ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

ﬂ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025

@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
IM$ COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE

ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

CONTRATO ABIERTO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE ENFERMOS Y/O PARA
URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN ORDINARIO, EJERCICIO 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 CRUZ
ROJA MEXICANA, I.A.P. , EN LO SUCESIVO “EL PRESTADOR DE SERVICIOS”, REPRESENTADA POR LA C. MARIA ELENA
ROSINOL DE LA CABADA, A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, AL TENOR DE LAS
DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:
DECLARACIONES
I. “EL INSTITUTO” DECLARA QUE:

I.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.

I.2 CONFORME A LO DISPUESTO POR LOS ARTICULOS 251 A DE LA LEY DEL SEGURO SOCIAL, 2 FRACCION IV, INCISO
A), 138, 139, 141, 144 FRACCIONES I, XXITI 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 NOTARTA 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. ROMF7103015SA, ES LA SERVIDORA PUBLICA QUE CUENTA CON
FACULTADES LEGALES PARA CELEBRAR EI PRESENTE CONTRATO, QUIEN PODRA SER SUSTITUIDA EN CUALQUIER
MOMENTO EN SU CARGO O FUNCIONES, SIN QUE ELLO IMPLIQUE LA NECESIDAD DE ELABORAR CONVENIO
MODIFICATORIO.

I.3 DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 FRACCION III BIS Y 84 PENULTIMO PARRAFO DEL
REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, NUMERAL
2.2, 4.17, 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. TERESA CONCEPCION
CHULINES VALENCIA, COORDINADORA DE PREVENCION Y ATENCION A LA SALUD CON R.F.C CUVT700423I34,
DESIGNADA 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.

I.4 LA ADJUDICACION DEL PRESENTE CONTRATO SE REALIZO MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION DIRECTA
NACIONAL NUMERO AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025, CARACTER NACIONAL, CON FECHA 21 DE ABRIL DE 2025,
DERIVADO DE LA LICITACION PUBLICA NUMERO LA-50-GYR-050GYR069-N-41-2025 Y LA-50-GYR-050GYR069-N-6-
2025 MISMAS QUE RESULTARON DESIERTAS, , AL AMPARO DE LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 134 DE LA
CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, Y DE CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS 24, 25, 26
FRACCION III Y PARRAFO SEXTO, 26 BIS FRACCION II, 28 FRACCION I, 38 PARRAFO TERCERO, 40, 41 FRACCION
VII, 45, 46 Y 47 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP),
28, 29, 31, 71, 72 FRACCION VI, 79, 81 Y 84 PARRAFO CUARTO DE SU REGLAMENTO, LAS POLITICAS, BASES Y
LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y PRESTACION DE SERVICIOS Y DEMAS
DISPOSICIONES APLICABLES EN LA MATERIA.

I.5 "EL INSTITUTO" CUENTA CON SUFICIENCIA PRESUPUESTARIA  OTORGADA MEDIANTE EL DICTAMEN DE
DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO CON FOLIO 0000064951-2025, DE FECHA 31/03/25, ASOCIADO A LA
CUENTA 52411011 MISMO QUE SE AGREGA AL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO COMO ANEXO NO. 2 (DOS).

I.6 CUENTA CON EL REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES N° IMS-421231-I45.

I.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.

I.8. CELEBRAN EL PRESENTE CONTRATO DE ACUERDO AL OFICIO DE NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA NO.
04.800.11.50.900/CAE/075/2025 DE FECHA 21 DE ABRIL 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-83-2025,
PARA EL SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE
ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN ORDINARIO, EJERCICIO 2025. ANEXO NO. 1 (UNO).
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II.

II.1

II.2

II.3

II.4

II.5

II.6

III.

III.1

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” DECLARA QUE:

ES UNA PERSONA MORAL LEGALMENTE CONSTITUIDA MEDIANTE EL ESCRITURA PUBLICA NUMERO 98,209 DE FECHA 03
DE MARZO DE 1967, PASADA ANTE LA FE DEL LICENCIADO FRANCISCO LOZANO NORIEGA, NOTARIO PUBLICO NUMERO
71 DEL DISTRITO FEDERAL AHORA CIUDAD DE MEXICO. MODIFICACION AL OBJETO SOCIAL.- MEDIANTE ACTA NUMERO
82,877 DE FECHA 11 DE MARZO DE 2003, ANTE LA FE DEL LICENCIADO JOAQUIN TALAVERA SANCHEZ, NOTARIO
NUMERO 50 DE LA CIUDAD DE MEXICO INSCRITA EN EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD Y EL COMERCIO EN LA
CIUDAD DE MEXICO CON EL FOLIO 17,596 DEL 16 DE JUNIO DE 2003, CUYO OBJETO SOCIAL ES, ENTRE OTROS: D)
PRESTAR SERVICIOS DE URGENCIAS MEDICAS O DE EMERGENCIAS Y SOCORRO PARA VICTIMAS DE DESASTRES,
INFORMANDO A LAS AUTORIDADES COMPETENTES Y CUMPLIENDO LA LEGISLACION APLICABLE.. F) EN GENERAL,
CONTRIBUIR A MEJORAR LA SALUD, PREVENIR LAS ENFERMEDADES, ALIVIAR LOS SUFRIMIENTOS DE LA POBLACION
PREFERENTEMENTE EN CONDICIONES DE VULNERABILIDAD, DESARROLLANDO AL EFECTO TODA ACCION HUMANITARIA
TENDIENTE A ESTOS FINES DE ACUERDO CON SUS POSIBILIDADES Y LAS DISPOSICIONES LEGALES VIGENTES,
REGLAMENTOS Y NORMAS OFICIALES APLICABLES.

LA C. MARIA ELENA ROSINOL DE LA CABADA, EN SU CARACTER DE APODERADA LEGAL, CUENTA CON FACULTADES
SUFICIENTES PARA SUSCRIBIR EL PRESENTE CONTRATO Y OBLIGAR A SU REPRESENTADA, COMO LO ACREDITA CON LA
ESCRITURA PUBLICA NUMERO 38,873 DE FECHA 23 DE JUNIO DE 2022, PASADA ANTE LA FE DEL LICENCIADO
GUILLERMO EDUARDO VELAZQUEZ QUINTANA, NOTARIO PUBLICO NUMERO 21 EN NAUCALPAN DE JUAREZ, ESTADO DE
MEXICO. 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.

CUENTA CON SU REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES: CRM6702109K6. ASIMISMO, CUENTA CON REGISTRO
PATRONAL ANTE “EL INSTITUTO” NUMERO: (BB Y NUMERO DE PROVEEDOR IMSS: (I

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 JUAN LUIsS VIVES NOUMERO 200, COL. LOS MORALES POLANCO,
DELEGACION MIGUEL HIDALGO EN LA CIUDAD DE MEXICO. C.P. 11510; TEL: 9383840447. CORREO ELECTRONICO:
SERVICIOSCRUZROJACARMENQ@GMAIL.COM

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 DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN
AMBULANCIA DE ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN ORDINARIO, EJERCICIO 2025. EN LOS
TERMINOS Y CONDICIONES ESTABLECIDOS EN LA ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL NUMERO AA-50-GYR-
050GYR069-N-82-2025, 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.- DICTAMEN 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.

SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO.- "EL INSTITUTO" PAGARA A “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” COMO

CONTRAPRESTACION POR LOS SERVICIOS OBJETO DE ESTE CONTRATO, LA CANTIDAD MINIMA DE $800,000.00
(OCHOCIENTOS MIL PESOS 00/100 M.N.) NO GENERA I.V.A. Y UN MONTO MAXIMO DE $2,000,000.00 (DOS
MILLONES DE PESOS 00/100 M.N.) NO GENERA I.V.A.

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

TERCERA. ANTICIPO.- PARA EL PRESENTE CONTRATO "EL INSTITUTO" NO OTORGARA ANTICIPO A “EL PRESTADOR DE
SERVICIOS”.

CUARTA. 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 51 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 51,
PARRAFO TERCERO, DE LA “LAASSP”.

QUINTA. 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.

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;
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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".

SEXTA. VIGENCIA DEL CONTRATO.- “LAS PARTES” CONVIENEN EN QUE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATO SERA
DEL 21 DE ABRIL Y HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DEL 2025.

SEPTIMA. 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 52 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.

OCTAVA. GARANTIA DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.- PARA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS MATERIA DEL
PRESENTE CONTRATO, NO SE REQUIERE QUE “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” PRESENTE UNA GARANTIA POR LA
CALIDAD DE LOS SERVICIOS CONTRATADOS.

NOVENA. GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.- CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.
CONFORME A LOS ARTICULOS 48, FRACCION II, 49, FRACCION I, 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 COMPANIA 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
JUripICO, Y NO IMPEDIRA QUE “EL INSTITUTO” RECLAME LA INDEMNIZACION POR CUALQUIER
INCUMPLIMIENTO QUE PUEDA EXCEDER EL VALOR DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.

EN CASO DE INCREMENTO AL MONTO DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO O MODIFICACION AL PLAZO, “EL
PRESTADOR DE SERVICIOS” SE OBLIGA A ENTREGAR A “EL INSTITUTO”, DENTRO DE LOS 10 (DIEZ DIAS)
NATURALES SIGUIENTES A LA FORMALIZACION DEL MISMO, DE CONFORMIDAD CON EL ULTIMO PARRAFO DEL
ARTICULO 91, DEL REGLAMENTO DE LA “LAASSP”, 1OS 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.

4
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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”.

DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” .- “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” SE OBLIGA A:

A. PRESTAR LOS SERVICIOS EN LAS FECHAS O PLAZOS Y LUGARES ESPECIFICOS CONFORME A LO REQUERIDO EN
EL PRESENTE CONTRATO Y ANEXOS RESPECTIVOS.

B. CUMPLIR CON LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS, DE CALIDAD Y DEMAS CONDICIONES ESTABLECIDAS EN EL
PRESENTE CONTRATO Y SUS RESPECTIVOS ANEXOS.

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

D. PROPORCIONAR LA INFORMACION QUE LE SEA REQUERIDA POR PARTE DE LA SECRETARfA DE LA FUNCION
PUBLICA Y EL ORGANO INTERNO DE CONTROL, DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 107 DEL REGLAMENTO DE
LA “LAASSP”.

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

A) 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.

B) REALIZAR EL PAGO CORRESPONDIENTE EN TIEMPO Y FORMA.

C) 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.

DECIMA

SEGUNDA. ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION DEL SERVICIO.- “EL INSTITUTO” DESIGNA
COMO ADMINISTRADOR DEL PRESENTE CONTRATO AL SERVIDOR PUBLICO SENALADO EN LA DECLARACION I.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, AST 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.

DECIMA

TERCERA. 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 ELECTRONICA QUE “EL PRESTADOR DE
SERVICIOS” PRESENTE PARA SU COBRO, EN EL PAGO QUE SE ENCUENTRE EN TRAMITE O BIEN EN EL SIGUIENTE
PAGO.
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DE NO EXISTIR PAGOS PENDIENTES, SE REQUERIRA A “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” QUE REALICE EL PAGO
DE LA DEDUCTIVA A TRAVES DEL ESQUEMA ES5SCINCO 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.

DECIMA

CUARTA. 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 EIL CALCULO DE LA PENA CONVENCIONAL, CUYA NOTIFICACION SE REALIZARA
POR ESCRITO O VIA CORREO ELECTRONICO, DENTRO DE LOS DIAS POSTERIORES AL ATRASO EN EL
CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION DE QUE SE TRATE, QUE SE ENCUENTRA EN EL APARTADO DE PENAS
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
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, Y EN EL CASO DE NO HABERSE REQUERIDO ESTA GARANTIA, NO
DEBERA EXCEDER DEL 20% (VEINTE POR CIENTO) DEIL 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.

DECIMA

QUINTA. 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.

DECIMA

SEXTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL.-
“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” SE OBLIGA A CONTRATAR UNA POLIZA DE SEGURO POR SU CUENTA Y A SU
COSTA, EXPEDIDA POR UNA INSTITUCION NACIONAL DE SEGUROS, DEBIDAMENTE AUTORIZADA, EN LA CUAL SE
INCLUYA LA COBERTURA DE RESPONSABILIDAD CIVIL, QUE AMPARE LOS DANOS Y PERJUICIOS Y QUE
OCASIONE A LOS BIENES Y PERSONAL DE “EL INSTITUTO”, ASI COMO, LOS QUE CAUSE A TERCEROS EN SUS
BIENES O PERSONAS, CON MOTIVO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO MATERIA DEL PRESENTE CONTRATO.

“EL PRESTADOR DE SERVICIOS” DEBERA PRESENTAR DURANTE LOS PRIMEROS DIEZ DIAS NATURALES A LA
NOTIFICACION DE ADJUDICACION, UNA POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL PARA CUBRIR LOS
DANOS Y PERJUICIOS QUE PUEDAN SUCEDER CON MOTIVO DEL CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACIONES
CONTRACTUALES, EN LA JEFATURA DE PRESTACIONES MEDICAS, UBICADA AV. MARIA LAVALLE URBINA 4,
AREA AH, 24014 CAMPECHE, CAMP, CON EL DR. ALBERTO MANUEL CU CANETAS, TITULAR DE LA JEFATURA DE
SERVICIOS DE PRESTACIONES MEDICAS, PARA LA ENTREGA DE LA POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL.

LA POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL, DEBERA ESTAR CONSTITUIDA ATENDIENDO LO
SIGUIENTE:

QUEDA CUBIERTA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN QUE INCURRA POR DANOS A LOS PACIENTES Y/O TERCEROS
POR SINIESTROS, NEGLIGENCIA Y PERJUICIOS QUE OCURRAN DENTRO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.
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RIESGOS QUE DEBA CUBRIR DE MANERA ENUNCIATIVA MAS NO LIMITATIVA:

. DANOS OCURRIDOS A LOS PACIENTES POR CUALQUIER FENOMENO METEOROLOGICO EN EL TRASLADO DE
AMBULANCIAS.

. DANOS OCURRIDOS A LOS PACIENTES POR CUALQUIER FENOMENO METEOROLOGICO EN EL TRASLADO DE
AMBULANCIA.

. DANOS OCASIONADOS A TERCEROS EN SUS BIENES O PERSONAS (GASTOS MEDICOS Y FUNERARIOS) .

. INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL.

MONTOS: LA CUAL DEBERA SER CONSTITUIDA POR UN PORCENTAJE EQUIVALENTE AL: 20% DEL MONTO TOTAL
DE LA CONTRATACION.

RIESGOS QUE DEBA CUBRIR DE MANERA ENUNCIATIVA MAS NO LIMITATIVA:

POR LO QUE SE REFIERE A LA EXPEDICION DE FIANZAS EN MONEDA EXTRANJERA, SE ATENDERA A LAS
REGLAS GENERALES EMITIDAS POR LA SHCP, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 8 DE LA LEY
MONETARIA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS.

ES IMPORTANTE MENCIONAR, QUE EL NO PRESENTAR LA POLIZA EN TIEMPO Y FORMA, SERA CAUSA DE
RECISION DE CONTRATO.

sf, “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” LLEGASE A CONTAR CON UNA POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL
GLOBAL, PODRA ENTREGAR EN LA COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO , UBICADA EN LA
CALLE NUEVA DEL SEGURO SOCIAL, SIN NUMERO, COLONIA CENTRO, C.P. 24000, EN SAN FRANCISCO DE
CAMPECHE, CAMPECHE, EL ENDOSO QUE GARANTICE EL CONTRATO O CONVENIO QUE SE CELEBRE, MISMO QUE
DEBERA CORRESPONDER AL MONTO O PORCENTAJE QUE SE HUBIERA ESTABLECIDO, SIN QUE SEA NECESARIO
EXIGIRLE LA PRESENTACION, EXHIBICION O ENTREGA DE LA POLIZA ORIGINAL.

ES IMPORTANTE MENCIONAR, QUE EL NO PRESENTARLA EN TIEMPO Y FORMA LA POLIZA PODRA SER CAUSA DE
RECTISION DE CONTRATO.

DECIMA

SEPTIMA. 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.

DECIMA

OCTAVA. 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 I.V.A., EN LOS TERMINOS DE
LA NORMATIVIDAD APLICABLE Y DE CONFORMIDAD CON LAS DISPOSICIONES FISCALES VIGENTES.

DECIMA

NOVENA . 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”.

VIGESIMA. 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 DANOS 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.

VIGESIMA

PRIMERA. 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.
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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.

VIGESIMA

SEGUNDA. 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 1O 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.

VIGESIMA

TERCERA. 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.

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, AST 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.

VIGESIMA

CUARTA. RESCISION ADMINISTRATIVA.- “EL INSTITUTO” PODRA INICIAR EN CUALQUIER MOMENTO EL PROCEDIMIENTO
DE RESCISION, CUANDO “EL PRESTADOR DE SERVICIOS” INCURRA EN ALGUNA DE LAS SIGUIENTES CAUSALES:

a) CONTRAVENIR LOS TERMINOS PACTADOS PARA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS, ESTABLECIDOS EN EL
PRESENTE CONTRATO;

b) TRANSFERIR EN TODO O EN PARTE LAS OBLIGACIONES QUE DERIVEN DEL PRESENTE CONTRATO A UN
TERCERO AJENO A LA RELACION CONTRACTUAL;

c) CEDER LOS DERECHOS DE COBRO DERIVADOS DEL CONTRATO, SIN CONTAR CON LA CONFORMIDAD PREVIA Y
POR ESCRITO DE “EL INSTITUTO”;

d) SUSPENDER TOTAL O PARCIALMENTE Y SIN CAUSA JUSTIFICADA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DEL
PRESENTE CONTRATO;

e) NO REALIZAR LA PRESTACION 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, INFORMACION 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;

1) CUANDO LA SUMA DE LAS DEDUCCIONES AL PAGO, EXCEDAN EL LIMITE MAXIMO ESTABLECIDO PARA LAS
DEDUCCIONES;

m) 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
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TERMINOS DE LO DISPUESTO EN LA CLAUSULA DE CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES
DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO;

n) IMPEDIR EL DESEMPENO NORMAL DE LABORES DE “EL INSTITUTO”;

o) CAMBIAR SU NACIONALIDAD POR OTRA E INVOCAR LA PROTECCION DE SU GOBIERNO CONTRA RECLAMACIONES
Y ORDENES 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.

g) 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.

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 DANO 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 EI 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.

ST 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”.

VIGESIMA

QUINTA. 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.
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VIGESIMA
SEXTA.

VIGESIMA
SEPTIMA.

VIGESIMA
OCTAVA.

VIGESIMA
NOVENA .

TRIGESIMA.

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 1O ESTABLECIDO EN LA CONVOCATORIA, INVITACION O SOLICITUD
RESPECTIVA, DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 81, FRACCION IV, DEL REGLAMENTO DE LA “LAASSP”.

CONCILIACION.- “LAS PARTES” ACUERDAN QUE PARA EL CASO DE QUE SE PRESENTEN DESAVENENCIAS
DERIVADAS DE LA EJECUCION Y CUMPLIMIENTO DEL PRESENTE CONTRATO PODRAN SOMETERSE AL
PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 77, 78 Y 79 DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, Y 126 AL 136 DE SU REGLAMENTO.

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.- “LAS PARTES” CONVIENEN QUE, PARA LA INTERPRETACION Y CUMPLIMIENTO DE ESTE
CONTRATO, AST 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 R.F.C.

“EL INSTITUTO”
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
“EN TERMINOS DEL ARTICULO 144 FRACCION I Y XXIII DEL REGLAMENTO
INTERIOR DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Y NUMERAL 5.3.16
INCISO B) DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS”.
DOCTORA FLOR IRENE ROMF7103015SA
RODRiGUEZ MELO TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE

“RESPONSABLE DE ADMINISTRAR EL PRESENTE CONTRATO”
“EN TERMINOS DEL ARTICULO 2 FRACCION III BIS Y 84 PENULTIMO
PARRAFO DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS
Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, ASf 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 POLIT| Y LINEAMIENTOS
EN MATERTA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIE SERVICIOS DEL

DRA. TERESA CONCEPCION INSTITUTO MEXICANO DEL SEGUR CUVT700423I34
CHULINES VALENCIA COORDINADORA DE PREVENCION Y ATENCION A LA SALUD
POR:
“EL PRESTADOR DE SERVICIOS”
[ NOMBRE [ APODERADA LEGAL [ R.F.C.
| CRUZ ROJA MEXICANA, I.A.P. | C. MARIA ELENA ROSINOL DE LA CABADA | CRM6702109K6 |
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ANEXO NO. 1.- NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA.

~

,‘;: Q(}v Gobierno de
T écho ' “;q INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL
) '.‘" /) SECURIDAD ¥ SOLDARIOAD SOCIAL
NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA
San Francisco de Campecha, Campeche, a 21 de abrll ded afo 2025
Oficlo No. 04800 1150 900/CAE/075/2025
Asunto: Notificacion de Adjudicacidn
CRUZ ROJIA MEXICANA IAP

Cafla S6 5/N Col. Petrolera C P. 24100
Cludad del Carmen, Campeche
Prasente.-

Con fungdsmento en los articulo 134, oe la Cor clon Pc de los Estados Unidos Mexicanos, y de conformidad con
los articulos 24, 25, 26 fraccion 11l y pdrrafo sexto, 26 Qis fracsdan I, 20 fraccion || 38 parralo tercero, 40, 41 fraccidn Vil 46,
4S5 y 47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamisntos y Servicios del Sector PObilico (LAASSP), 28, 29, 31, 71, 72 fraccion VI,
79, 8] y B4 parrafo cunrto, de su Reglamento, las Paliticas, Bases y Linsamientos en materia de Adquisiciones,
Arrendamientas y Prestacion de Servicios y demds dispesiciones aplicables en la matesia y, darivado de la cotizacion,
sdjunta al presente como Anexo 1, que envid en respuesta a & solicitud de cotizackin nGmero AASO-GYR-OS0CYROES.
N-83-2025, publicada a traves del sistermna CompraNet, la cual fue evaluada solvente, por un lado, el Lic. Alberto Romero
Rojas, Jefe del Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios como Area Contratante, en cuanto &
llevar a cabo b evaluacidn legal-Administrativs y econémica, de scuerdo con el numeral 5310 de las Politicas Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamisntos, y Servicios del IMSS, en adetante POBALINES, por el otro
fado, por e Araa Requirente y Técnica, de conformidad con e articulo 2, fraccion 11l del Reglameanto de Adquisicliones,
Arrendamiantos, y Senviclos del Sector Pablico (RLAASSP), v los numerales 439 y 539 de las POBALINES y ol numaral
422116 del Manual Administrativo de Aplicacion General en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Serviclos del
Sector Publico (MAAGMASSP), por medio de memordndum No. 043001200100/25P9M/283/2025, signado por el Tiuslar de
la Jefaturs de Prestaciones Médicas, Or. Alberto Manuel Cu Cafetas, mismo que fue envindo a través de coffeo
elactronica Institucicne! el dia 1) de atril de 2028, por el cual el Ares Requirente, en funcion de las facultadss descritas
an el articuio 2, fraccidn Il del RLAASSE, que entre olres cosa dice que e Ares Requirente &5 quien solicita o requiere
formalmente ia adquisicion o arrendamiento de bienes o la prestacion de servicios; articulo 40 y 41 de la LASSSP, 7Tl y 72
del RLAASSE; asl comao de la ratificacion de la cotizacion enviada ef dia 8 de abell de 2025

Asimismo, se comunica que &l provesdor se verificd o Directorio de Proveedores y Contratistas Sancionsdos disponible
“n .@ab.mx/, con fecha de consulta el mismo dia de 1o presentacion y
notificacion de adjudicacion directa, ssi comao & listado de las personas iImpedidas pera contratar con &l IMSS canforme
a lo dispuesto en los articulos SO de la Ley y B8 del Reglamenta, can corte al 21 de abril de 2025, descargado el dia en que
e sctia, De dicha verificacion se constatd que el proveedor no se encuentra en dichos lstados, constanciss que se
anexan al expediente de la investigacién de mercado

Por lo anterior, y en términos del articulo B4, pdrrafo cusrto del SLAASSP, se realizs s prasente notificacion de Ia
adjudicacion directa para las partidas:

! ” - ~~
SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES

CRITICAMENTE ENFERMOS Y/O PARA
URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE ALTA
TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE,
REGIMEN ORDINARIO, EJERCICIO 2025

Siendo que derivado de la evaluacién cumple con los requisitos legales, técnicos y econdmicos establecidos en ls
solicitud de cotizacién, y por tanto garantiza el cumplimiento de las obligaciones, administrando dichos mourses con
eficioncia, eficecia y honradez para satisfecer los objetives & los que estin destinados y asegurar al Insttuto las majores
condiclones disponibies en cuanto a precio, calidad, financiamiento, oportunidad y demas clrcunstancias pertinentes.

2025 AN MG Laviite 1000 1 AT e AV, PUsdadsated. 30, JATRD. Rarce O San Francsoa. San dan C i = >
& Teol. SUIBTIIV0CP ¥ JWIBMEIDAS. v imas gokums
'l t ks ‘£ | La Mujer
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025

’ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO
@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE

IM$ COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE

ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

_';iég‘, Gobierno de e
el M H ‘ S J INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

eéxico R s s s

NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA

Sobre este orden de ideas, con fundamento en el articulo B4, sexto pdrrafo del RLAASSP y numeral 42413
MAAGMASSP, 3 efecto de que el proveedor inicie las gestiones conducentes para la obtencién de la dicha garantla y
para dar cumplimiento a los requisitos establecidos en la solicitud de cotizacin, se sefiala jo siguiente:

* Tipo de procedimiento de contratacidn. Adjudicaclén Directa,

« Justificacién de la contratacion: Por necesidad de los blenes,

»  Cardcter del procedimiento: Nacional.

* Los bienes, arrendamientos y/o servicios contratsdas: SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
ENFERMOS Y/O PARA URCENCIAS, EN AMBULANCIA DE ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE,
REGIMEN ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

* Vigencia de la presente contratacién: A PARTIR DE LA FECHA DE NOTIFICACION DEL FALLO AL 31 DE

DICIEMBRE DE 2025

Praveedor: CRUZ ROJA MEXICANA AP,

Tipo de contrato: ABIERTO.

Numero de cantrato: 050GYR063N08325-001-00

Registro 5AL SSMD033

Objeto del Contrato; SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE ENFERMOS Y/O PARA

URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN ORDINARIO,
EJERCICIO 2025

* Monto del contrata: Impoarte minimo: $800,000.00 no genera LV.A {ochoclentos mil pesos 00N00 MN, no
genera LV.A)

Importe maximo: $2,000,000.00 no genera LV.A. (dos millones de pesos 00100 M., no genera LV.A),

« Fianza expedida por aflanzadora debidamente constituida en términos de la Ley de instituciones de seguros y
de fianzas, por un importe de $200,00000 (doscientas mil pesos 00100 MN) equivalente al 10% (diez por
clento) del monto méximo de la asignacidn, sin considerar el Impuesto al valor agregado, a favor del [nstituto
Mexicano del Seguro Sccial, de conformidad con el articulo 81 fraccidn |l del Reglamento de (s Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico
Dicha garantla debera presentarse a mas tardar dentro de los 10 dias naturales sigulentes a la firma del
contrato en la Oficina de Contratos, de la Coordinacidn de Abastecimiento y Equipamiento, sita en calle nueva
del Seguro Social, /N entre calles ignacio Ayala y 20, Colonia Centro, Cadigo Postal 24000.

El presupuesto definitivo a ejercer astd sujeto a la aprobacién del Presupuesto de Egresos de I3 Faderacidn para &
Ejercicio Fiscal 2025 por parte de la H, Cimara de Diputadoes del congreso de la Unién, por lo qua el curmplimiento de las
obligaciones de esta adjudicacion queda sujeta para fines de ejecucion y pago a la disponibilidad presupuestaria con i3
que cuente el Instituto Mexicano del Seguro Social, conforme al Presupuesto de Egresos de la Federacion para el
njercicio 2024 que se apruabe, sin responsabilidad slguna pars el Instituto Mexicano del Seguro Social.

De conformidad con el articulo 35, tercer parrafo del Reglamento de la LAASSP, previo a la firma del contrato, es decir, @
mis tardar (2) dos dias postoriores a la notificacion de adjudicacién directa, e licltante ganador deberd enviar a los
sigulentes correcs electrénicos: Caralina Medina Estrelle carollnamedinaegdimssgobmyx ; Melissa Mercedes Agullar
Nufez melissaaguilar@mssgobmy y Jorge Arturo Pinto Sierra jorgepintos@imss.gob.m, asi como también, presentar
original o copéa certificada para su cotejo en la Oficina del Contratos, ubicada en la Coordinacién de Abastecimiento y
Equipamiento, ublcada en la Calle Nueva del Seguro Social, Sin Namero, Colonia Centro, C.P. 24000, San Francisco de
Campeche, Campeche, los siguientes documentos los documentos con los que se acredite su existencia legal y las
facultades de su representante para suscribir el contrato correspondients, siendo indispensable para la formalizacion del
contrato presentar dicha documentacion

Con fundamento en el articulo 37, sexto pérrafo, 45, Gitimo parrafo y 46, primer parrafo de la LAASSP, asi como el articulo
84, segundo y cuarto parrafo del ALAASSP y numeral 4.26 SUSCRIPCION DE CONTRATOS del MAAGMAASSP, se sefiala a
los proveedores adjudicados que la firma de contrato se levard a cabo el dia 6 de mayo de 2025, asi como también, en
cumplimiento a lo establecido en el "ACUERDO por el que se incorpora como un médulo de CompraNet la aplicacion
denominada Formalizacién de instrumentos Juridicos y se emiten las Disposiciones de cardcter genneral que regulan su

2025 AV, Maris Laveie Usting 1 47 por AV, Fundadores. C0, 24000, Banlo de Sen ‘ Gan B tco de Catnp Campe
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025
ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
IM$ COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O ’PARA URGENCIAS, EN AMIBULANC;A DE

ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

g INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

z’ ‘ Gobierno de : S
i M ‘(’ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

eXICO SEGUNIOAD ¥ SOLIDARIAD SOCIAL

NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA

funcionamiente” publicado en el DOF el 18 de septiermbre de 2020, la formalizacién del contrato serd de maneca
electronica .

En razén de o anterior, los licitantes deberan realizar su registro en el Médulo de Formalizacién de Instrumentos
Juridicos, para poder suscribir contratas yfo convenios & través del referido Sistema CompraNet, para lo cual deberan
acceder a la sigulente liga:

httpsfupcp-compranet funcionpublica gob.mx/instrumentosjuridicoshtenl

Para llevar & cabo e registro, es indispensable contar con la e. Firma vigente de |3 persona moral o fisica con actividad
empresarial a la que se desea registrar,

Obedeciendo a lo sefialado en el articulo B4 del Reglamanto de la LAASSP, el cual dice que para la formalizacion de los
cantratos 50 deberd recabar, en primer término, la firma del servidor publico de la dependencla 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 aquélia en la que el proveedor lo hubiere firmado.

Si el participante a quion se le hubiere adjudicada el contrato, por causas Imputables a él, no formaliza el mismo dentro
de la fecha sefialada en el parrafo anterior, se estard a lo previsto en el segundo parrafo del articulo 46 de la LAASSP y, se
dara aviso a fa secretaria de la funcién pablica {SFP), para que resuelva o procedente en términos del articulo 59 de la
LAASSP,

Con la notificaclon de adjudicacién directa seran exigibles los derechos y obligaciones establecidos en e modelo de
contrato del procedimiento de contratacidn y obligard al Instituto y a la persona a quien $e haya adjudicado, a firmar
contrato, de! mismo modo, con la notificacién de adjudicacién directa por el que se adjudica el contrato, las obligaciones
derivadas de éste serdn exigibles, sin perjuicio de la obligacién de las partes de firmarlo en la fecha y términos sefialados
en la notificacién de adjudicacian directa, asimismo, el plazo pers ls entrega de los bienes o Inicio de a prestacion del
servicia sera el que se establezca en el contrato, el cual para los efectos de la Lay, la solicitud de cotizacian, ef contrato y
=us anexos son los instrumentos que vinculan a las partes en sus dereches y obligsciones, conforme ef articulo 37, sexto
parrafo, 45, penditimo parrafo y 46, primer parrafo de la LAASS? y articulos 81, fraccién IV y 84, quinto pédrrafo del
RLAASP

En los casos excopcionales, en los que las condiciones no permitan formalizar los Instrumentos juridicos a través del
MF1, éstos serdn formalizados en la Oficina de Contratos de la Coordinaclén de Abastecimiento y Equipamiento, sita en
calle nueva del Seguro Social, 5/N entre calles Ignacio Ayala y 20, Colonia Centro, Cédigo Pastal 24000, dentro de los 15
dias naturales siguientes al de la notificacion,

Obligacién del registro en el REPIIMSS
El registro en el REPIIMSS es de cardcter obligatorio para todos aquelios proveedores que resulten adjudicados en
cualquler procedimiento de contratacidn del IMSS,

En todos los contratos que formalice el IMSS, se establecera la obligacién contractual de Integrarse sl REPIIMSS en un
periodo no mayor a 30 dias naturales posteriores a la formalizacién dei contrato. La no integracién al REPIIMSS en el
periodo establecido, serd considerada como un Incumplimiento contractual con las consecuenclas 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 partlr de la formalizacién del instrumento contractual para registrarse y obtener su evaluacion en el
REPIIMSS, para allo debera:

2025 A, Marfa Livvalle Lrtiing ¥ 4* por Av. Pundsdores, CP 24000 Sserio de San Franclsco. San Frunciero de Campache, Cairanchs.
’ \ ol SHEIIL0Y ¥ SHISIA3H01, ‘wrarw imSE. 1o
{ g L) La Mujer
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025
ESTATAL CAMPECHE’Z JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE

ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

&

2025 Av. Maris Caovalis Uridin 0 4% per Av. Fundadores. C.F, 24000, Barrka due San Francisco, S Frantikes do Campochin, Campechn,
3 Tel. 18112905 ¥ SSIEIGISUN. WVWW. o ana
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: México |

NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA

1) Ingresar al portal web que para tal efecto habilite ef IMSS y registrase con su RFC, que serd su usuario,
asignancose una contrasena de acceso,

2} Aceptar los términos y condiciones de su incorperacion al REPIIMSS

3) Incorporar al REPIMSS la informacién y documentacion estipulada en ol Manual de Operacién.

4) En especifico, incorporar ia informacidn del Instrumaento contractual que motiva su incorporacidn al REPIMSS
(apartado 718 del pvmme Manual de Opersciany

S} 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 Incorporacion y avaluacian.

Actualizacién de instrumentos contractuales REPIIMSS.
Aguellos praveedores que ya estén incorporados al REPIIMSS con cardcter de aceptados, y que hayan sido adjudicados
de nuevos instrumentos contractuales, distintos al que dio origen a su incorporacian al REPIMSS, deberan en los 20 dias
naturales posteriores, a partir de la informacién del nuevo instrumento contractual

1) Incorporar fa informacion del nueveo instrumento contractual [apartado 7.8 dei Manual de Operacion)

2) Actualizar la Informacién y documentacion que se requiera de los otros apartados,

Actualizacién de informacién y documentacion.
En caso de actualizacién de infarmacién y documentacion, respecto a la Incorporada en su registro en el REPIIMSS,
dentro de los 30 dias naturales siguientes al acto gue sea actualizable, se deberd ser actualizada.

Do la informacién a incorporar al REPIIMSS: Los proveedores, en un periodo no mayor a 30 dias naturales posteriores a
la farmalizacién del contrato, deberdn incorporar en el portal informaético ta Informacion sobre el Instrumento juridica
que tiene formalizado:

a) Tipo de procedimiento de contratacion;

b) Justificaclén de la contrataclon;

¢} Caracter del procedimiento;

d) Vigencia del contrato;

o) Monto del contrato; y

f) Los bienes, arrendamientos yfo servicics contratadaos.

Dicha Informacién serd proporcionada por & RBesponsable de fa Unidad Compradora, el Lic. Alberto Romero Rojas, Jefe
del Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Serviclos en la firma del contrato, asi como tamblién en la
presante notificacion,

Para efectos do la notificacidn y en términos del articulo 37 bis de 1s LAASSP, a partir de esta fecha se pone a disposicion
de los proveedores el presente oficio de notificaclén de adjudicacién en el portal de CompraNet en el expedients
numero E-2025-00027547.

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

Lic,

Titular del Departamento I6n de Blenes y Contratacidn de Servicios

Indigena

14




0

IMSS

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

ADJUDICACION DIRECTA NUMERO
AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025
SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE

ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

Gobierno de

-
éxico | (3 nemuronenonopu secusosoan

NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA
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ANEXO 1DE LA NOTIFICACION DE ADJUDICACION DIRECTA AA-
50-GYR-050GYR069-N-83-2025
COTIZACION DEL PROVEEDOR

Aw. Mards Lavales Urbins £ 4° por Ay Fundadomes. C.F, 24010, Rande de San Fransizca, San Francisce de Campecie, Campache
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[ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ﬂ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA

@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

IMSS

ADJUDICACION DIRECTA NUMERO
AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025
SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE
ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN

ORDINARIO, EJERCICIO 2025.
CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033
ANEXO 1
FORMATO DE COTIZACON
COTIZACION VALIDA POR 90 DIAS
R Mo 1 210
HGZ 4 HGZ 1 422 2 4 60,768.00 12153600 |5 30,8400 MIA N $ 3038a00
HGZ A MERIDA YUCATAN 784 3 4 112,896.00 2579200 | $  IAAAn00 A N/A $  SEAML00
HG2Z 4 COMX 1872 1 4 263,566.00 $39,13200 | ¢ 134NN 00 A NA $ D474300
HG21 MERIDA YUTATAN 154 2 a 5241600 10883200 | ¢ 2620800 A Y $ 2420000
MGZ 1 COMX 2286 2 4 329,184 00 658,368.00 | £ 16459200 Na Nia § 16459200
k000 | Teaseeo0|s awmoo| o | x|+ amamao
3 1)
|4

HGZ 4 HGZ 1 422 2 “ 86,088.00 172,17600 | §  4XD4400 NA NA $  AN04400
HGza MERIDA YUCATAN 784 2 “ 159,936.00 319872001 $ 70598800 Wi NIA $ 7996000
HGZ 4 COMX 1871 2 o 381,828.00 763,77600 | § 19094400 NiA, NIA $ 12024500
WG 1 MERIDA YUCATAN 354 2 4 74,25600 4851200 | ¢ 3712800 NA A E R A T
HGE 1 COMX 2286 2 4 468,344.00 93268800 | ¢ zxawaoo [ wa NA |3 23mTzo0
o o D e e (RTETT

-

*CHUZ AL MEXICANA ES UNA INSTITUCKIN DF ASISTENOA PRIVADA, DONATARIA AUTORIZAGA Y §U RAZON SOCAL E5TA REGISTARADA COMO PERSONA MORAL CON
FINES KO LUCRATIVOS ADEMAS QUE LOS SERVICIOS DE SALLID NOUGENERAN VA

A [

g Y
;. ———
Py (7
LS, &
DELEGADA B5TATAL DE LA CRUZ FQuA M
EN EL ESTADO DE CAMPECHE
FECHA 31/03/2025
VIGENCIA 30/06/2025 Representante Legal de CRUZ ROJA MEXICANA EN CAMPECHE

Cludad del Carmen,

10 OIAS, SEDERERA D

Campeche «

Al

31 de marzo de 2025,

sobro aste listado @ "EL WSTITUTO", of cunl o enteca sativfaccidn,
haste ol monta dola i

CRUZ ROJA

MEXICANA
DELEGACION
ESTATAL
CAMPECHE
W2a 076
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[ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

ﬂ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025

@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE

IM$ COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O ’PARA URGENCIAS, EN AMIBULANC;A DE
ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN

ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

ANEXO NO. 2.- DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO.
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD OF OPERACION FINANCIERA
DELEGACION Carrpecha
DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO

FOLIO:  _000D084061-2025 [ oictaman ce vvwrsin
| %] Dectamon de Gasto
Dop | os Caepoche =]
048001 " Ofcina dot DOAD CAMPECHE ]
Ceocaplo: DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL Pmb'ﬁﬁ'm;uu CONTRATACION DEL SERVICIO

DOE TRASLADO Dfl PACIENTES CRITICAMENTE ENFERMOS EN AMBULANCIAS DE ALTA TECNOLOGIA.

Fuchy Fisborscidn: | 31032028 Z |
Total Comprometido (en pesos): s 2.000,000.00 '
Cuanta: 5241101 GASTOS X TRASLADO DE PACIENTES Unidad do informacion: 040202 Gentro de Costos: 200805
coe 4410201
ENE | FER | mAR [ aABR mvl.uuulgulaag_.,ﬂlse'locrlnwlmc
00l 00| 00| 20000 00l [ 00! 00 00] 0.0/ 00| [T
L
i 00! oo ool 6547 ] 00] 00! 201 0.0] 00] 0o 001 00]
Bl presenta documento de existencia de respaldo presupuestano se amide en en los dos 8, 144 y 148 del
mmcmummmumnmumsxyuwmr Presupusstaris , 95 responsablided
P ino y spiicacls T queé esth dodimento lidez para e
andcbﬁuq:m.ymaoonmonh miﬂdnqueumomd siel Mddulo de Control de
on 18 combir de W0 y cantro de costo: ROCARIC dos para dar inicio a las gesiones
ama&mymmmumm#m
ATENTAMENTE A
/j CP, Jorge A Pintn Ayails 1 =
| DA | mEs | ARG
—AQRGEAPNTO AYALA DIGTAMINADO DEFINITIVO
DICTAMEN DEFINITIVO
CONTRATO No, o
MPORTE DEFINITIVO (EN PESOS) © s o0
Clave: 8170-009-001
™ oL Focha Rpec OV AFR2028
Heava 0303 Fw
DEECCION LS FINANZAS 10 Roporte: K004
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA No ey 2 | Bl
DELEGACION Campechs
ANEXO A OETALLE DE LINEAS DCL DACTAMEN
Ny NRO DICTAMEN: 000000466 12000 FECHA DICTAMEN: D 10M2025
= s o
ME Rronncn Pieden I F o G |- -
1 83411041 FOaROn A 4410200 22204 Roo2 00209 1,000,000 .00 1,000,000 00
T s24r1011 200005 M W MIA ‘srozoy 2I204 oo 01/0W2025 1,000,000 00 1.000.000.00
= . | acoonsace] 30000000
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’ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA—SO—GYR—OSOGYROGB—N—83—?025
@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
IM$ COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE

ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

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

MCAND D OFERACIIN AADNINGTRATVA

GOBIERNO DE
= DEZCONCENTRADA ERTATAL CAWECHE

M E X I C 0 JETATURA [E SERWCIOE OF PRESTACIONES usaui
IMSS iy

WBYHU'OG MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Dra. Teresa Concepcién Chulines Valencia

Coordinadora de Prevencién y Atencién a la Salud

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

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

RFC: CUVT700423134

CURP: CUVT700423MCCHLROY

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

Teléfono institucional: 981 B1 63285.

De conformidad, con lo establecido los articulos 2 fraccidn |1l Bis y B4, pendltime pérrafo, del RLAASSP, asi
como el numeral 1 "Definiciones y Siglas" del MAAGAASSP y los numerales, 2.2, 417, 4246, 5315 Inciso B] v
uitimo parrafo y 5.4.13 de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materla de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios, le informo que serd el servidor pdblico gue fungiré cormoe Administrador del contrato que se
derlve del procedimiento de contratacion correspondlente al: Servicio de Traslado de Pacientes
Criticamente Enfermos en Ambulancia de Alta Tecnologia para el OOAD Campeche, Régimen
Ordinario, Ejercicio 2025,

Sin mas por el momento aprovecho para enviarle un saludo,

Acepto Responsabilidad
Administrador de Contrato

ATENTAMENTE
‘SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL"
e conformidad con el art. 2 fraccion |l del LAASSP y los numerales 4.24, 4.24.1y 51 de las Politicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiclones, Arrendamientos y Servicios.
Area Requirente

2C24

Felipe Cavrillo
PUERTO
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g INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

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) .

SI 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 II Y OULTIMO PARRAFO, Y ARTIcuLO 49,
FRACCION I, 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 II Y 49, FRACCION I 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 ___ % 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.

(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
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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, SU REGLAMENTO Y DEMAS DISPOSICIONES APLICABLES, "LA CONTRATANTE"
DEBERA EMITIR EL O LAS ACTAS CIRCUNSTANCIADAS Y, EN SU CASO, LAS CONSTANCIAS A QUE HAYA LUGAR. EN ESTOS SUPUESTOS, A PETICION DEL
FIADO, (LA "AFIANZADORA" O LA "ASEGURADORA") OTORGARA EL O LOS ENDOSOS CONDUCENTES, CONFORME A LO ESTATUIDO EN EL ARTICULO 166 DE LA
LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS, PARA LO CUAL BASTARA QUE EL FIADO EXHIBA A (LA "AFIANZADORA" O LA "ASEGURADORA") DICHOS
DOCUMENTOS EXPEDIDOS POR "LA CONTRATANTE".
EL APLAZAMIENTO DERIVADO DE LA INTERPOSICION DE LOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS Y MEDIOS DE DEFENSA LEGALES, NO MODIFICA O ALTERA EL
PLAZO DE 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. LA POLIZA 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 ACOMPANARAN 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

CLAVE Ccucop

PAAAS: CLAVE CUCOP: 44102-0001 “TRASLADO DE PERSONAS".

DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DE LOS SERVICIOS SOLICITADOS

Se trata de la contratacion del Servicio de Traslado de Pacientes Criticamente Enfermos en
Ambulancia de Alta Tecnologia, para el OOAD Campeche, Ejercicio 202, a partir de la fecha de
la notificacion del Acto de Fallo hasta el 31 de Diciembre del 2025,

Contar con este servicio es de alta importancia, ya que a diferencia de otras unidades este
cuenta con equipos meédicos necesarios para cualquier emergencia tales
como: electrocardiégrafo; glucémetro; otoscoplo; cardio desfibrilador; respirador; tubos de
oxigeno; kits de cirugia, de trauma, de via aérea entre otros.

El exceso en la demanda de los servicios para el traslado de pacientes criticamente enfermos
entre las unidades hospitalarias para la continuidad de la atencién o bien hacia los proveedores
de servicios subrogados y la faita de ambulancias de alta tecnologia y de personal especiallzado
y calificado para el traslado de estos pacientes, hace necesario contar con dicho servicio a través
de un contrato con un proveedor que cubra las rutas sefaladas, con las especificaciones del
servicio que garanticen las condiciones de seguridad para estos traslados y con capacitacion y
habilidades para el manejo de pacientes criticamente enfermaos.

Importante es también mencionar que el OOAD Carmpeche forma parte del preyecto de "cedigo
infarta” , siendo ésta una de las 10 iniciativas de la direccién general y que requiere el servicio
para el oportuno traslado de los pacientes con sindrome coronario agudo del tipo infarto al
miocardio con el objetivo de otorgar el tratamiento, de reperfusion con angioplastia primaria en
los primeros 20 minutos, o bien terapia fibrinolitica en los primeros 30 mMiNULos, posteriores a su
ingreso a los servicios de urgencias del IMSS.

PARTIDA1

TRASLADOS INTERMEDIOS

TOTAL

UNIDAD MEDICA ' UNIDAD MEDICA TRASEADOS MIN. TRASLADOS MAX,
DE ORIGEN DE DESTING RE(;E)S:;'SSOKM MENSUALES MENSUALES
HGZ 4 ~ HGZ1 422 2 4
HGZ 4 MERIDA YUCATAN 784
HGZ 4 COMX 1872
HGZ 1 MERIDA YUCATAN 364
HGZ 1 CDMX 2286
TOTAL 5,728

Pasou do ke Rofurms No. ATE, Mezanine Oriente, Col Sudres, Alcsldie Cusahtamos, C. P 06600, Cludud de Méxinn
Vel 55 5238 2900, Kxt. 0000, 10000, warw Imasgobums
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CUIDADOS INTENSIVOS
TOTAL
RECORRIDO KM
REDONDO

UNIDAD MEDICA | UNIDAD MEDICA
DE ORIGEN DE DESTINO

HGZ 1

TRASLADOS MIN,
MENSUALES

TRASLADOS
MENSUALES

HGZ 4 MERIDA YUCATAN 784 2 4
HGZ 4 CDMX 1872 2 4
HGZ 1 MERIDA YUCATAN 2 4

CDMX 2 4

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, se verifico que la inclusién de las normas o estandares
sefialados limita la libre participacién y concurrencia de los Interesados; por tal motivo, el Area
Requirente bajo su responsabilidad hace del conocimiento que no se exigirdn normas oficiales
mexicanas o estandares en el procedimiento de contratacién, indicando las especificaciones
del servicio y la metodologia de evaluacion a emplear serd conforme lo solicitado en el anexo
técnico y términos y condiciones, siendo motivo de desechamiento el no presentar la
documentacién solicitada, toda vez que afecta la solvencia de la propuesta.

CU CANETAS.
ESTACIONES MEDICAS

DR. ALB
TITULAR DE LA JEFA

Pasen de I Reforma Mo 476, Mazzanine Orserw, Col. Sukree, Alealdis Custihtdman, C. 12, DER00, Cludnd de Maxlca 2023
Tel S5 8258 2700, Ext. MINOH, WOX0. W, | irss aob.ms o
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ANEXO NO. 6.- TERMINOS Y CONDICIONES.

GOB‘I ERNO DE ‘3)5’ ooesco:ctsmmm e?vﬂhn?xﬁ

.’ MEXICO @ ¥4

TERMINOS Y CONDICIONES
VIGENCIA DE LA CONTRATACION Y EJERCICIO PRESUPUESTAL
En términos de lo dispuesto en el primer parrafo del articulo 46 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, la vigencia del contrato serd a partir de la fecha
de la notificacién del Acto de Fallo hasta el 31 de Diciembre del 2025.
PLAZO DE ENTREGA DEL SERVICIO
En términos de lo dispuesto en el primer parrafo del articulo 46 de |la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, la prestacién de los serviclos a entera
satisfaccién de "EL INSTITUTO", contando a partir de la fecha de la notificacién del Acto de
Fallo hasta el 31 de Diciembre del 2025,

Los servicios serdn prestados en los domicilios sefialados a continuacion:

— DIRECTORIO DE UNIDADES MEDK:A_S 2025
UNIDAD o LOCALIDAD DOMICILIO TELEFONO | CARGO NOMBRE
Av. Lopez Mateos
por Talamantes y
HGZ Quintana Roo, Dr. Victor
C/MF 1 CAMPECHE | Col. Centro, C.P. | 2711063289 | Director Santiago
24000, Luna Rulz
Campeche,
Campeche.
Calle 41“B*
Domicilio
Conocido entre Dr.
HGZ 20y 22,Col. Gerardo
CIMF % CARMEN CentroC.p, |9382557641 Director | o e,
24100, Ciudad Almaraz
del Carmen,
= Campeche

En los casos que derivado de la verificacién se detecten defectos o discrepancias en la
prestacién del servicio o incumplimiento en las especificaclones técnicas, “EL PROVEEDOR"
contard con un plazo de 3 dias habiles para la reposicién o correccién, contados a partir del
momento de la notificacién por correo electrénico y/o escrito, sin costo adicional para "EL
INSTITUTO™,

CONDICIONES DE ENTREGA O LA PRESTACION DEL SERVICIO

Av. Marts Luveie Urbing £ 4° por Ay, Flandadares, G5, 34000, Rarrio de Sen frantisco. San Francisoe de Compaotin, Campoche.
Tul. 9835N 2900 ¥V S8IKISNN W Imee.qobmx
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GRGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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“EL PROVEEDOR" se obliga a prestar el servicio acorde a las siguientes condiciones:

Servicio de traslado de pacientes criticamente enfermos en ambulancias de alta tecnologia,
debe cumplir con las caracteristicas siguientes:

1. PROPORCIONAR A

LOS DERECHOHABIENTES DE “EL

INSTITUTO" ¥ NO

DERECHOHABIENTES, EL SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
ENFERMOS EN AMBULANCIAS DE ALTA TECNOLOGIA, LAS 24 HORAS DEL DIA, DE
LUNES A DOMINGO, DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO.

2.EL SERVICIO DEBERA SER OTORGADO RESPETANDO LOS PARAMETROS SIGUIENTES,
EN CONCORDANCIA CON LA CLAUSULA DECIMA TERCERA DE PENAS

CONVENCIONALES,

TIPO DE SERVICIO

TIEMPO DE ATENCION DESDE EL LLAMADO

URGENCIAS NO PROGRAMADAS ZONA
URBANA (CAMPECHE)

15 MIN DESDE EL LLAMADO Y NO MAYOR A
40 MINUTOS. EN EL CASO DE REBASAR
LOS 40 MINUTOS SE APLICARA UNA PENA
DE 1% POR CADA 10 MINUTOS DE ATRASO
HASTA UN MAXIMO DE 100 MINUTOS

TRASLADOS PROGRAMADOS (ESTUDIOS
SUBROGADOS AGENDADOS, ZONA
URBANA (CAMPECHE).

NO MAYOR A 60 MINUTOS,

EN EL CASO DE REBASAR LOS 60 MINUTOS
SE APLICARA UNA PENA DE 1% POR CADA
10 MINUTOS DE ATRASO HASTA UN
MAXIMO DE 100 MINUTOS.

SERVICIO OTORGADO A LAS UNIDADES
SENALAS EN EL DIRECTORIC DE
UNIDADES 2025,

NO MAYOR A 90 MINUTOS,

EN EL CASO DE REBASAR LOS 90 MINUTOS
SE APLICARA UNA PENA DE 1% POR CADA
10 MINUTOS DE ATRASO HASTA UN
MAXIMO DE 100 MINUTOS

3. LAS AMBULANCIAS DE ALTA TECNOLOGIA CON QUE CUENTE “EL PROVEEDOR',

DEBERAN ESTAR EQUIPADAS DE CONFORMIDAD EN APEGO A LA NORMA OFICIAL
MEXICANA 034-SSA3-2013, REGULACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE ATENCION

MEDICA PREHOSPITALARIA,

EL PROVEEDOR, DEBE CONTAR CON UN MINIMO DE 3 AMBULANCIAS POR LA PARTIDA

ADJUDICADA PARA REALIZAR EL SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES
CRITICAMENTE ENFERMOS EN AMBULANCIAS DE ALTA TECNOLOGIA.

EN TODOS LOS CASOS, EL PROVEEDOR QUE OTORGUE EL SERVICIO DE TRASLADO
DEBERA APORTAR EL SIGUIENTE PERSONAL:

B
B } : Wil WA | N
AMB LTA » E AMBULANCIA
TECNOLOGIA PARA EL » UN COPILOTO
TRASLADO DE | AMBOS TECNICOS EN ATENCION MEDICA
PACIENTES PREHOSPITALARIA DE ACUERDO A LO ESTIPULADO EN LA
CRITICAMENTE NOM 034-5SA3-2013; EN LOS CASOS QUE ASi LO

Av. Maris Lovake Urbing #f 4% por Av. Fundadams, €5, 34010, Barrie de Saa Francisco. San Franclo de Campache, Campoche.
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S SIN | REQUIERAN.
PERSONAL
ESPECIALIZADO.

AMBULANCIA DE ALTA » UN OPERADOR DE AMBULANCIA
TECNOLOGIA PARA EL » UN COPILOTO

TRASLADO DE | AMBOS TECNICOS EN ATENCION MEDICA
PACIENTES PREHOSPITALARIA DE ACUERDO A LO ESTIPULADO EN LA
CRITICAMENTE NOM 034-SSA3-2013 EN LOS CASOS QUE ASi LO
ENFERMOS CON | REQUIERAN.

PERSONAL > UN MEDICO Y ENFERMERA ACREDITADOS CON
ESPECIALIZADRO, TITULO Y CEDULA PROFESIONAL CAPACITADO EN

EMERGENCIAS ACREDITADO CON CONSTANCIA DE
INSTITUCION RECONOCIDA, ASi COMO ACREDITAR
CAPACITACION EN ATENCION MEDICA
PREHOSPITALARIA, ADULTOS, PEDIATRICOS Y
NEONATALES, EN CUMPLIMIENTO A LO
ESTABLECIDO EN LA NOM 034 SSA3 2013,
REGULACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD,
ATENCION MEDICA PRE HOSPITALARIA PARA EL
SERVICIO DE AMBULANCIA,

NOTA: EL PERSONAL REQUERIDO SON 3 OPERADOS DE AMBULANCIA, 3 COPILOTOS Y 3
TECNICOS EN ATENCION MEDICA (MEDICO O ENFERMERA).

6. PARA EFECTOS DEL TRASLADO, EN TODOS LOS CASOS, EL MEDICO TRATANTE DE “EL
INSTITUTO" DEBERA ENTREGAR AL PERSONAL DE “PROVEEDOR" ORIGINAL Y 2 COPIAS
DEL FORMATO SOLICITUD DE SUBROGACION DE SERVICIOS 4-30-2/03 ADIUNTO AL
PRESENTE DOCUMENTO COMO ANEXO 1, EN EL CASO DE QUE EL TRASLADQ SE
REALICE DE UNIDADES MEDICAS DIFERENTES AL INSTITUTO SE ENTREGARA A EL
PERSONAL DE “EL PROVEEDOR" UNA NOTA DE REFERENCIA, MISMA QUE SERA
CANJEADA POR EL PERSONAL DE “EL INSTITUTO" AL QUE SE DERIVE AL PACIENTE POR
LA SOLICITUD DE SUBROGACION DE SERVICIOS 4-30-2/03 ADJUNTO AL PRESENTE
DOCUMENTO COMO ANEXO 1 POR PARTE DEL PERSONAL DIRECTIVO DEL HOSPITAL AL
QUE SE DERIVE AL PACIENTE.

7.CON RELACION AL INCISO ANTERIOR, EL PERSONAL DE "EL PROVEEDOR", DEBERA
CONSERVAR EL ORIGINAL DE LA SOLICITUD DE SUBROGACION DE SERVICIOS 4-30-2/03
DE CONFORMIDAD CON EL ANEXO 1 QUE LE SEA PROPORCIONADO O CANJEADO POR
“EL INSTITUTO" PARA ANEXARLA A LA FACTURA Y/O RECIBO DE PAGO RESPECTIVO. LA
COPIA QUEDARA EN LA UNIDAD QUE REFIERE O LA QUE RECIBE AL PACIENTE Y EN SU
CASO CANJEAR DOCUMENTO DE REFERENCIA.
EL PROVEEDOR ESTA OBLIGADO A ENTREGAR EL ANEXO 2 CENSO NOMINAL DE
SUBROGADOS MENSUAL (FIRMADO POR EL DIRECTOR Y ADMINISTRADOR), CON LOS
IMPORTES DE CADA SERVICIO PRESTADO, PARA LA REVISION DE LOS SERVICIOS
OTORGADOS EN LAS UNIDADES MEDICAS, MISMO QUE SERVIRA DE ANEXO PARA EL
PAGO DE LA FACTURA,

A, Maria Lavalle Urting £ 4° par Ay, Fundadoses. CJ4, 28010, Barlo da San Fantlsca. San Franciseo de Campachs, Campechs,
Tol ONMTGSON Y SIAIEIGOS wwwames.gaob mx
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8.EL PROCEDIMIENTO PARA EFECTUAR EL SERVICIO, ES LLAMAR AL NUMERO DE
EMERGENCIA QUE “EL PROVEEDOR" PROPORCIONE.

9.“EL PROVEEDOR", DEBERA OTORGAR EL SERVICIO EN AMBULANCIAS DE ALTA
TECNOLOGIA, PARA PACIENTES CITICAMENTE ENFERMOS,

10. “EL PROVEEDOR", DEBERA CONTAR CON INSTALACIONES Y UNIDADES
(AMBULANCIAS), EN EL ESTADO DE CAMPECHE.

1.LA COORDINACION PARA EL TRASLADO DE LOS PACIENTES SE ESTABLECERA CON LOS
SUBDIRECTORES MEDICOS EN EL CASO DEL TURNO MATUTINO Y PARA EL TURNO
VESPERTINO, NOCTURNO Y SABADO Y DOMINGO CON EL COORDINADOR EN TURNO
DE LOS HOSPITALES REGIONALES. EN EL CASO DE LAS UNIDADES DE MEDICINA
FAMILIAR LA COORDINACION ESTARA A CARGO DE LOS DIRECTORES Y LOS
COORDINADORES.

12. EN CASO DE QUE EL PROVEEDOR NO PUEDA OTORGAR EL SERVICIO PORQUE TODAS
SUS UNIDADES SE ENCUENTREN OCUPADAS, DEBE DESIGNAR OTRO PRESTADOR, A
FIN DE QUE PUEDAN DAR EL SERVICIO SIN CARGO EXTRA PARA EL INSTITUTO. (SE
SOLICITA LISTADO)

EL PROVEEDOR QUE NO ESTE EN CONDICIONES DE REALIZAR EL SERVICIO POR RAZON
FORTUITA O POR CUALQUIER OTRA CAUSA, PODRA ENVIAR AL PACIENTE A CUALQUIER
OTRO SUBROGATARIO PARA SU REALIZACION Y DE EXISTIR DIFERENCIA EN EL COSTO,
AL PROVEEDOR SE LE PAGARA LO ORIGINALMENTE CONTRATADO, MAXIMO EN TRES
EVENTOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO Y QUE SE JUSTIFIQUE PLENAMENTE
EL CASO FORTUITO O DE FUERZA MAYOR. EN CASO DE QUE EL PROVEEDOR INCURRA
EN CUATRO EVENTOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO SERA CAUSAL DE
RESICION DEL MISMO.

13. PARA LOS VIAJES REDONDOS EL PROVEEDOR DEBERA ESPERAR AL PACIENTE A QUE
SE LE ATIENDA CON EL SUBROGATARIO Y REGRESARLO AL HOSPITAL QUE SOLICITO EL
SERVICIO.

14. INVENTARIO DEL EQUIPAMIENTO DE LA AMBULANCIA.

15. ESCRITO FIRMADO POR EL REPRESENTANTE LEGAL EN EL QUE MANIFIESTE QUE SE
COMPROMETEN A RENOVAR LOS AVISOS DE FUNCIONAMIENTO Y RESPONSABLES
SANITARIOS DE LAS AMBULANCIAS, EN CASO DE VENCER DURANTE LA VIGENCIA DEL
CONTRATO,

16. “EL PROVEEDOR" DENTRO DE LOS PRIMEROS 10 DIAS HABILES DEL CIERRE DE MES,
DEBERA PRESENTAR LA FACTURACION PARA FIRMA JUNTO CON LOS ANEXOS AL
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO.

ESPECIFICACIONES DEL PERSONAL

A, Madfa Lavalle Urbina & 4° por Av, Fundatdores €1, 24010, iBrrio de San Franciseo. San Francizso do Campachs, Campoche.
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Derivado del procedimientos para el Traslado de Paciente en unidades del Instituto Mexicano
del Seguro Social 2660-B03-062 se indica que cada unidad deberd de contar con la célula
correspondiente para el traslado de paciente de urgencia o pacientes en estado critico el cual
de acuerdo a la NOM-020-S5A2-1994 para la prestacién de servicios de atencién médica en
unidades mdviles tipo ambulancia se especifica la conformacion del equipo de la siguiente
manera: Operador de vehiculo de ambulancias, médico y enfermeria.

« O : debe contar con la escolaridad minima de nivel
medio y conocimientos elementales acerca de reanimacion cardiopulmonar, soporte
vital en trauma, proteccién civil, manejo de incidentes criticos, materiales peligrosos,
clasificacién de pacientes e interaccién con helicopteros y conduccién de vehiculos de
emergencia.

« Técnico en urgencias médicas debe ser mayor de edad, tener escolaridad minima de
nivel medio, acreditacién y constancia escrita para laborar como técnico en urgencias
médicas en un nivel basico, expedida por la institucién que otorga el servicio médico,
dominio de inmovilizacién y empaquetamiento de pacientes, regionalizacién, y
categorizacion de unidades hospitalarias, sistema de radiocornunicacién, proteccién civil,
manejo Inicial de incidentes con materiales peligrosos, seleccién y clasificacion de
pacientes, interaccién con helicépteros, técnicas basicas de salvamento, levantamiento,
arrastres y movilizacién de pacientes.

+ El_médico debe contar con titulo de médico cirujanc expedido por una institucién
legalmente autorizada, sus conocimientos minimos deben ser reanimacién
cardiopulmonar basica y avanzada, soporte vital avanzado en trauma, medicina forense,
dominio de técnicas de inmovilizacién y empaquetamiento de pacientes, regionalizacién
y categorizacién de unidades hospitalarias de su drea, sistemas de radiocormunicacion,
proteccién civil, manejo inicial de incidentes con materiales peligrosos, sistema de
comando en incidentes, seleccién y clasificacion de pacientes, interaccién con
helicopteras, técnicas basicas de salvamento, levantamientos, arrastres y movilizacion de
pacientes, manejo y administracién de pacientes en albergues,

« El _médico especialista debe tener titulo de médico cirujano y constancia de
especialidad en medicina interna, medicina critica, urgencias médico-quirdrgicas u otras
similares, expedidos por institucién leqgalmente autorizada; sus conocimientos minimos
incluyen los mismos establecidos para los médicos de la unidad mévil terrestre para I3
atencién médica de urgencias.

Se conforma de medico el cual de acuerdo a la indole de los traslados ( paciente neonato,
paciente pediatrico, paciente adulto, paciente geridtrico, paciente con requerimientos
especiales) contara con el conocimiento médico para manejo de procedimientos de
urgencia asi como atencién del paciente grave, de Igual forma personal de enfermeria
encargado de la monitorizacién del paciente asi como la administracion de medicacién
para el paciente dependiendo de la patologla, personal chofer de ambulancia.

Sin embargo, cuando se requiera el traslado de paciente grave de urgencia y no se
cuente en la unidad el proceso correspondiente se indica llenar la solicitud para la
subrogacién de una unidad mévil de traslado de paciente en la cual se especifique
condiciones de urgencia o de terapia intensiva y se deberd de contar debido a la
naturaleza del proceso una empresa de subrogacién cercana para cumplir las metas de
traslado oportuno del paciente
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CRITERIO DE EVALUACION DE PROPOSICIONES CONFORME A LO DISPUESTO POR LOS
ARTICULOS 51,52 Y 53 DEL RLAASSP.

Para la evaluaciaon de las proposiciones debera utilizarse el criterio: binario

Por lo anterior, con fundamento en el Articulo 36, parrafo primero y segundo de la LAASSP, se
verificara que las proposiciones cumplan con todos los requisitos y anexen todos los
documentos solicitados en la convocatoria, mediante el cual sélo se adjudica a quien cumpla
los requisitos establecidos por la convocante y oferte el precio mas bajo.

Asimismo, se justifica el criterio en apego al Articulo 51 del RLAASSP, siendo que no requiere
vincular las condiciones que deberdn cumplir los proveedores con las caracteristicas y
especificaciones de los servicios a contratar porque éstos se encuentran estandarizados,
homolegados, normalizados y perfectamente determinados en el mercado y el factor
preponderante que se considera para la adjudicacion del contrato es el precio mas bajo.

Aunado a lo anterior, las obligaciones contractuales previstas para ese procedimiento no
requieren que el proveedor sea evaluado por cuanto hace a la capacidad de sus recursos
economicos, materiales y humanos para analizar si podrd cumplir con esas obligaciones;
tampoco es necesario evaluar su experiencia y especialidad como proveedor ni el
cumplimiento de contratos previos. En resumen, no se necesita vincular las condiciones
contractuales a cumplir por el licitante, con los bienes o servicios a proporcionar.

Es importante mencionar, que la LAASSP en su parrafo tercero del Articulo 36, nos indica que
los Unicos casos en los cuales no se puede utilizar el método Binarlo, es cuando |a contratacién
conlleve el uso de caracteristicas de alta especialidad técnica o de innovacién tecnologia, para
tales casos, se utilizara el criterio de evaluacién de puntos y porcentajes o de costo beneficio,
sin embargo, para el caso concreto de |a presente contratacién no aplica.

El participante deberd acompanar su propuesta técnica en copia simple electrénica la
documentacion que a continuacién se sefiala:

En la propuesta técnica “EL PROVEEDOR" debera presentar lo sigulente:

» En concordancia con el articulo B4 del RLAASSP, Carta bajo protesta de decir verdad en
el cual "EL PROVEEDOR" acepta la forma y términos en que se realizara la verificacién
de las especificaciones y la aceptacion de los serviclos, asi como la conformidad de “EL
PROVEEDOR" de que hasta en tanto ello no se cumpla, éstos no se tendrdn por
recibidos o aceptados.

« Escrito firmado por el representae legal en el que manifieste que el servicio que presta
cumple con la NOM-034-S5A3-2013 “REGULACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD,
ATENCION MEDICA PREHOSPITALARIA®,
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« El escrito mediante el cual "EL PROVEEDOR" que cuenta con el personal suficiente para
cumplir con los términos y condiciones de la contratacion

* El escrito mediante el cual "EL PROVEEDOR" manifieste que cuenta con los recursos
suficientes para cumplir con las obligaciones de la contratacién.

* El escrito mediante el cual “EL PROVEEDOR" adjudicado se compromete a establecer
sede en la Ciudad de Campeche durante la vigencia del contrato.

* Descripcién amplia y detallada del servicio ofertado, cumpliendo estrictamente con lo
sefialado en los anexos respectivos, los cuales forma parte de las bases de la
convocatoria. (escrito libre firmado por el licitante) acompafiada de los folletos,
catdlogos yfo fotografias necesarios para corroborar las especificaciones y
caracteristicas del servicio.

* Escrito firmado por el representante legal en el que manifieste que los conductores
que operen las ambulancias, cuentan con los permisos y la capacitacién necesaria de
acuerdo a las leyes y reglamentos vigentes de las autoridades competentes.

» Escrito firmado por el representante legal en el cual se relacione al personal de
enfermeria, medico capacitado en emergencias médicas, con que cuenta para ia
prestacion del servicio, el cual seré objeto de verificacién.

« Escrito firmado por el representante legal en el cual proporcione un namero telefénico
de emergencia para solicitar el servicio, disponible las 24 horas del dia los 365 dias del
ano.

* Escrito firmado por el representante legal mediante el cual manifieste el nombre o
razén social del prestador de serviclo de ambulancias de alta tecnologia, al que derivara
sin cargo extra para el instituto a los pacientes, en caso de que todas sus unidades se
encuentren ocupadas y no pueda otorgar el servicio.

* Escrito firmado por el representante legal mediante el cual manifieste que cuenta con
un minimo de 3 ambulancias por partida ofertada para realizar el servicio de traslado de
pacientes criticamente enfermos en ambulancias de alta tecnologia

La no presentacién de algunos de los documentos solicitados serd motivo de desechamiento.

LICENCIAS, PERMISOS, REGISTROS, CERTIFICADOS O AUTORIZACIONES QUE DEBE
CUMPLIR O APLICARSE AL BIEN O SERVICIO A CONTRATAR.

Los licitantes deberdn acompanar a su propuesta técnica los documentos sigulentes:

+ Copia de la documentacién legal vigente y actualizada de cada una de las ambulancias
(factura de origen, factura de transformacién de vehiculo a ambulancia)

Péliza de aseguramiento.

Licencia de Funcionamiento.

La licencia del operador deberd ser de chofer y debera estar vigente.

Avisos de funcionamiento

Responsable sanitario

La capacitacién de dicho personal debera ser demostrada con un certificado avalado
por una institucion reconocida, en el caso del personal médico y de enfermeria deberd

ser acreditado con cedula profesional.
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« A fin de comprobar que el giro comercial de |la empresa se refiere a los servicios de
traslado de pacientes en ambulancias o servicios similares, el proveedor debera
entregar copia de su acta constitutiva (en caso de tratarse de personas morales) o copia
de la cédula de identificacién fiscal (en caso de tratarse de personas fisicas), las cuales
deberan presentar congruencia en la descripcion del objeto social y de las actividades
econémicas con respecto al servicio requerido de lo contrario serd motivo de
descalificacion,

Asimismo, durante la vigencia del contrato "EL INSTITUTO" podra solicitar a "EL PROVEEDOR"
en cualquier momento las licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones que debe
cumplir.

La no presentacion de algunos de los documentos sollcitados serd motivo de deshechamiento.
CENTROS DE SERVICIO (DOMICILIOS Y HORARIOS) Y REPORTE TECNICO.

"EL PROVEEDOR" debera entregar en la propuesta técnica, escrito en formato libre, en papel
membretado, firmado por el representante legal de la empresa o proveedor, en la que se
indiquen los centros de servicio con los que cuenta, la descripcién de la capacidad de servicio
local y regional, numero de los técnicos y nivel de resolucién (capacidad), su base de localizacion,
el tiempo aproximado de respuesta para la atencién de emergencia (dentro y fuera de horario
regular), indicando el nimero telefénico y correo electrénico oficial de la empresa para la
comunicacion de solicitud de atencién.

“EL PROVEEDOR" participante deberd de contar con al menos una sucursal y oficina de
representacion o infraestructura formalmente establecida en la Ciudad de Campeche, siendo
necesario para los servicios en los términos requeridos, toda vez que por la naturaleza de la
contratacién es indispensable contar con una respuesta inmediata para atender cualquier
eventualidad que requiere, y dada la geografia del Estado es indispensable contar con el recurso
en menos de 30 minutos en ambos Hospitales para su traslado a 3er. Nivel de Atencién

La no presentacién de algunos de los documentos solicitados sera motivo de desechamiento.

DOCUMENTACION TECNICA NECESARIA COMO PUEDEN SER: FOLLETOS, CATALOGOS,
FOTOGRAFIAS, MANUALES ENTRE OTROS, EN CASO DE QUE SE REQUIERAN PARA
COMPROBAR SUS ESPECIFICACIONES.

« Fotografia de cada una de las ambulancias por |a parte exterlor e interior.

« Ellicitante debera entregar fotografias del interior y exterior de la ambulancia, con lista
de cotejo del equipo basico, equipe médico, Insumos, medicamentos y soluciones
obligados contenidos en los apéndices normativos a, b y ¢ de norma oficial mexicana
034-55a3-2013 que corresponden a las ambulancias terrestres.
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La no presentacién de algunos de los documentos solicitados serd motivo de
desechamiento,

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 prestacion de los servicios objeto del presente contrato, de conformidad con lo
establecido en el articulo 53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Puablico, "EL INSTITUTO" por conducto del administrador del contrato aplicard 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 pago de los servicios quedara condicionado, proporcionalmente, al pagoe 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 penalizacién se calculard a partir del periodo de tiempo en que concluye el plazo o fecha
convenida para la prestacion 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

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 penalizacién establecido en el numeral 55.8 de las
Politicas Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Contratacion de
Bienes, aplicado al 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 sera 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 |a conclusién del atraso,
la aplicacién de las penas convencionales, objeto del presente instrumento juridico, y
comunicar los atrasos.
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“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 la prestacién 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 serd el responsable de verificar que se cumpla esta obligacion, dentro de los 5 dias
habiles siguientes a la conclusién del atraso, la aplicacién de las penas convencionales, objeto
del presente instrumento juridico, y comunicar los atrasos.

En ningun caso, se autorizara el pago de los serviclos, s/ no se ha determinado, calculado y
notificado al proveedor las penas convencionales pactadas en el contrato, asl como su registro y
validacién en el Sistema PREI Millenium,
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UNIDAD INCUMPLIMIENTO OF DOCUMENTO
CONCEPTQ DE PENALIZACION MOTIVO DE NOTIFICACION SOPORTE
MEDIDA RESCISION DEL T
COUSIALS PENALIZACION
solicitud. |
DEDUCCIONES.

"EL INSTITUTO" aplicard deducciones al pago por el incumplimiento total, parcial o deficiente, en
que incurra "EL PROVEEDOR" conforme a lo estipulado en las cldusulas del presente contrato y
sus anexos respectivos, las cuales se calcularan conforme el cuadro que se muestra en este
apartado. Las cantidades a deducir se aplicaran en el CFDI o factura electréonica que “EL
PROVEEDOR" presente para su cobro, en el pago que se encuentre en tradmite o bien en el
siguiente pago. En el entendido de que en el supuesto de que sea rescindido el contrato, no
procederd el cobro de dichas penalizaciones, ni la contabilizacién 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 Electrénico de Derechos, Productos y
Aprovechamientos (DPA “s), a favor de "EL INSTITUTO". En caso de negativa se procedera a hacer
efectiva la garantia de cumplimiento del contrato.

Las deducciones econémicas se aplicardn sobre la cantidad indicada sin incluir el LV.A,

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 sera el responsable de determinar, calcular, aplicar y dar
seguimiento a las deducciones, segln sea el caso, asi como de notificarlas al proveedor para que
éste realice el pago correspondiente.

En ningln 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
validacién en el Sistema PREI Millenium.

En el procedimiento para la aplicacién de las deducciones para los contratos de prestacion de
servicios, el administrador del contrato sera responsable de calcular y aplicar Ia deduccién por
incumplimiento total, parcial o deficiente tomando en consideracion los siguientes elementos:
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UNIDAD INCUMPLIMIENTO DE DOCUMENTO
CONCEPTO DE PENALIZACION MOTIVO DE NOTIFICACION SOPORTE
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] Formato de
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en el
Directorio
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2025.

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

Por el Articulo 53 segundo pérrafo, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico (LAASSP), "EL PROVEEDOR" estard obligado a responder por los defectos o
vicios ocultos por la calidad de los servicios prestados, asi como de cualquier otra
responsabilidad en que hubieren incurrido, en los términos sefalados en el presente
instrumento,

“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 |a recepciéon o posteriormente a la entrega; deblendo 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.

Cuando concurra alguno de los supuestos anteriores, aplicara lo siguiente:
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* Se le otorgara un plazo maximo de 3 dias habiles para efectuar la correccién, reparacién
o reposicién correspondiente del servicio, asi como para para atender cualquler otra
responsabilidad.

* Larecepcién sera a entera satisfaccion del Administrador de Contrato.

« El plazo contard a partir de la fecha de notificacion por parte de "EL INSTITUTO", siempre
que se encuentre vigente la garantia por defectos o vicios ocultos entregada por “EL
PROVEEDOR",

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

« En caso de que “EL PROVEEDOR" no realice la sustitucién de los bienes o servicios en el
plazo establecido se haré acreedor a la aplicacién de penas convencionales.

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

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

Conforme a los articulos 48, fraccién 11, 49, fraccién |, de la “LAASSP"; 85, fraccién I11, y 103 de su
Reglamento; y 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, "EL PROVEEDOR" se
obliga a constituir una garantia la cual podra ser divisible, la cual sélo se hara efectiva en la
proporcion correspondiente al incumplimiento de la obligacién principal, mediante fianza
expedida por compafila afianzadora mexicana autorizada por la Comision Nacional de Seguros
y de Flanzas, a favor de “EL INSTITUTO", por un importe equivalente al 10 % del monto total del
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contrato, sin impuestos. Dicha flanza deberd 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 debera observar el
“modelo de péliza de fianza de cumplimiento®, aprobado en las disposiciones de caracter
general publicadas en el diario oficial de la federacién, 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 érgano interno de control
para que proceda en al ambito de sus facultades.

La garantia de cumplimiento no sera considerada como una limitante de responsabilidad de
“EL. PROVEEDOR", derivada de sus obligaciones y garantias estipuladas en el presente
instrumento juridico, y no impedird que “EL INSTITUTO" reclame la indemnizacién 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 Gltimo pérrafo del articulo 91
del reglamento de la “LAASSP", los documentos modificatorios o endosos correspondientes,
debiendo contener en el documento la estipulacién de que se otorga de manera conjunta,
solidaria e inseparable de la garantia otorgada inicialmente.

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

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccién, el servidor publico facultado por “EL
INSTITUTO" procederd inmediastamente a extender la constancia de cumplimiento de las
obligaciones contractuales y dara Inicio a los tramites para la cancelacién de la garantia de
cumplimiento de contrato, lo que comunicara a "EL PROVEEDOR".

La garantia de cumplimiento a las obligaciones del contrato, Unicamente podréa ser liberada
mediante autorizacién que sea emitida por escrito, por parte "EL INSTITUTO" a través del
administrador del contrato en cumplimiento a lo previsto en el Uitimo parrafo del numeral
5552, de las politicas, bases y lineamiento en materia de adquisiciones, arrendamientos y
servicios del sector publicos, “EL INSTITUTO” mexicano del seguro soclal, el cual establece; "el
administrador del contrato solicitard en un término no mayor a treinta dias naturales
posteriores a la verificacién del cumplimiento o tarminacion de vigencia del contrato la
cancelacién de la garantia al drea contratante”, no obstante lo anterior “EL PROVEEDOR"
presentara la garantia de cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el contrato
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mediante fianza, seguro de caucién 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 55.5.8 de las politicas, bases y lineamiento en
materia de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector plblicos. Esta debera ser a
favor de “EL INSTITUTO". La garantia deberd ser entregada para su resguardo, a titulo de
garantia en la Oficina de Contratos, ubicada en la calle nueva del seguro social, sin numero,
colonia centro, C.P. 24000, en San Francisco de Campeche, Campeche,

et %ﬂ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA

Esta garantia debera presentarse a mas tardar, dentro de los diez dias naturales sigulentes a la
fecha de firma del contrato, en términos del articulo 48 de la ley de adquisiciones,
arrendamientos y serviclos del sector publico, "EL PROVEEDOR" debera manifestar que 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","

La garantia de cumplimiento podra ser entregada a través de medios electrénicos, siempre
que las disposiciones juridicas aplicables permitan la constitucién de las garantias por dichos
medios, lo anterior de conformidad con el articulo 81 fraccién VI del reglamento de la ley de
adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector publico.

EJECUCION DE LA POLIZA DE FIANZA DE CUMPLIMENTO DE ESTE CONTRATO:

“EL INSTITUTO" llevara a cabo la ejecucién de la garantia de cumplimiento del contrato
en los casos siguientes:

a) Se rescinda administrativamente este contrato,

b) Durante su vigencia se detecten deficiencias, fallas o calidad inferior en los
servicios proporcionados, en comparacién con el ofertado,

c) Cuando en el supuesto de que se realicen modificaciones al contrato, no
entregue “EL PROVEEDOR" en el plazo pactado, el endoso o la nueva garantia,
que ampare el porcentaje establecido para garantizar el cumplimiento del
presente instrumento,

d) Por cualquier otro incumplimiento de las obligaciones contraidas en este
contrato

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL

“EL PROVEEDOR" se obliga a contratar una péliza de seguro por su cuenta y a su
costa, expedida por una Instituciéon Nacional de Seguros, debidamente autorizada, en
la cual se incluya la cobertura de responsabllidad civil, que ampare los danos y
perjuicios y que ocasione a los bienes y personal de “EL INSTITUTO”, asi como, los que
cause a terceros en sus bienes o personas, con motivo de la prestacién del servicio
materia del presente contrato.

Av, Mara Lavade Urlana & 4* nor Aw, Fundadares, €8, 26000, Rarno de San Francisco. San Franciice do Campocns, Campeche.
Tol QUAATIZSON Y SMEISI0AL wwwinis ol me 2@24
) . s
/ Felipe Carrillo
PUERTO

Vo aen

——r —




[ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

ﬂ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025

@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE

IM$ COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O ’PARA URGENCIAS, EN AMIBULANC;A DE
ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN

ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

. GOBIERNO DE oA SoTATAL et

MEXICO | 4

"EL PROVEEDOR" adjudicadec deberd presentar durante los primeros diez dias
naturales a la notificacién del fallo, una péliza de seguro de responsabilidad civil para
cubrir los dafios y perjuicios que puedan suceder con motivo del cumplimiento de sus
obligaciones contractuales, en la Jefatura de Prestaciones Médicas, ubicada Av. Maria
Lavalle Urbina 4, Area Ah, 24014 Campeche, Camp, con el Dr. Alberto Manuel Cu
Carfietas, Titular de la Jefatura de Servicios Administrativos

La péliza de seguro de responsabilidad civil, debera estar constituida atendiendo lo
siguiente:

Queda cubierta la Responsabilidad Civil en que incurra por dafios a los pacientes y/o
terceros por siniestros, negligencia y perjuicios que ocurra durante la prestacién del
servicio.

Rlesgos que deba cubrir de manera enunciativa mas no limitativa:

+ Dafos ocurridos a |los pacientes en el traslado de ambulancia.

+ Dafos ocurridos a los pacientes por cualquier fenémeno meteorolégico en el
traslado de ambulancia.

+ Danfos ocasionados a terceros en sus bienes o personas (gastos médicos y
funerarios).

* Indemnizacién por muerte accidental

Montos: la cual debera ser constituida por un porcentaje equivalente al: 20% del monto
total de Ia contratacién.

Riesgos que deba cubrir de manera enunciativa mas no limitativa:

Por lo que se refiere a la expedicion de fianzas en moneda extranjera, se atendera a las
reglas generales emitidas por la SHCP, conforme a lo establecido en el articulo 8 de la
Ley Monetaria de los Estados Unidos Mexicanos.

Es importante mencionar, que el no presentar la péliza en tiempo y forma, sera causa de recision
de contrato.

Si, el proveedor llegase a contar con una pdliza de responsabilidad civil global, podra entregar
en la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento , ubicada en la calle nueva del seguro
social, sin ndmero, colonia centro, C.P. 24000, en San Francisco de Campeche, Campeche, el
endoso que garantice el contrato o convenio que se celebre, mismo que debera corresponder
al monto o porcentaje que se hubiera establecido, sin que sea necesario exigirie la
presentacién, exhibicién o entrega de la péliza original.
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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 prestacién 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 relacién contractual;

c) Ceder los derechos de cobro derivados del contrato, sin contar con la conformidad previa
Y por escrito de “EL INSTITUTO",

d) Suspender total o parcialmente y sin causa justificada |a prestacién de los servicios objeto
del presente contrato;

e) No realizar la prestacion 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 Fiscalizacién, la informaclén 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 aniloga que
afecte su patrimonio;

h) En caso de que compruebe la falsedad de alguna manifestacién, informacién o
documentacion proporcionada para efecto del presente contrato;

i} No presentar bimestralmente, las constancias de la inscripcién y pago de cuotas al
Instituto Mexicano del Seguro Social del personal que utilice para la prestacién 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 Informaciéon que conozca en el desarrollo del
cumplimiento del objeto del presente contrato, sin contar con la autorizacién de “LA
DEPENDENCIA O ENTIDAD" en los términos de lo dispuesto en la CLAUSULA DE
CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES del presente instrumento
juridico;

n) Impedir el desempefio normal de labores de "EL INSTITUTO";

o) Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la proteccion de su gobierno contra
reclamaciones y 6rdenes 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.

q) Incumplir cualquier obligacién distinta de las anteriores y derivadas del presente
contrato.

Para el caso de optar por la rescision del contrato, "EL INSTITUTO" comunicara por escrito a “EL
PROVEEDOR" el incumplimiento en que haya incurrido, para que en un término de 5 (cinco)
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dfas 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 consideraciéon los argumentos y pruebas que hublere hecho valer "EL
PROVEEDOR", determinara de manera fundada y motivada dar o no por rescindido el contrato,
y comunicara a “EL PROVEEDOR" dicha determinacién dentro del citado plazo.

Cuando se rescinda el contrato, se formulard 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 conciliacién “EL INSTITUTO" podrd suspender el tramite del
procedimiento de rescisién.

Si previamente a la determinacién de dar por rescindido el contrato se realiza la prestacién del
serviclo, el procedimiento iniciado quedara sin efecto, previa aceptacion y verificacién de "EL
INSTITUTO”" de que continua vigente la necesidad de la prestacion del servicio, aplicando, en su
caso, las penas convencionales correspondientes.

“EL INSTITUTO" podra determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el
procedimiento advierta que la rescision del mismo pudiera ocasionar algun dafio o afectacién
a las funciones que tiene encomendadas, En este supuesto, "EL INSTITUTO" elaborard un
dictamen en el cual justifique que los impactos econémicos o de operacién que se
ocasionarfan 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 maodificatorio que al efecto se celebre
debera atender a las condiciones previstas por los dos ultimos parrafos del articulo 52 de la
“LAASSP",

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

Si se llevara a cabo la rescisién del contrato, y en el caso de que a "EL PROVEEDOR" se le
hubleran entregado pagos progresivos, éste debera de reintegrarlos mas los intereses
correspondientes, conforme a lo indicado en el articulo 51, parrafo cuarto, de la “LAASSP".

Los intereses se calcularan sobre el monto de los pagos progresivos efectuados y se
computaran por dias naturales desde la fecha de su entrega hasta |la fecha en que se pongan
efectivamente las cantidades a disposicién de “"EL INSTITUTO".
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En el supuesto de que se rescinda el contrato, “EL INSTITUTO" no aplicard las penas
convencionales, ni su contabilizacién para hacer efectiva la garantia de cumplimiento.

“EL. PROVEEDOR" se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que
por Inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar a “EL INSTITUTO" y/o a terceros.

PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION:

"LAS PARTES" acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas de la
ejecucion y cumplimiento del presente contrato podran someterse al procedimiento de
conciliacion establecido en los articulos 77, 78 y 79 de la ley de adquisiciones, arrendamientos y
servicios del sector publico, y 126 al 136 de su reglamento.

En cualquler momento durante la vigencia del presente contrato, “EL PROVEEDOR" o “EL
INSTITUTO" podran presentar ante el 6rgano 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 presentard mediante escrito, el cual contendra los requisitos contenidos en el
articulo 15 de la ley federal de procedimiento administrativo, ademas hara referencia al nimero
de contrato, al servidor publico encargado de su administracién, objeto, vigencia y el monto del
contrato, sefialando en su caso, sobre la existencia de convenios modificatorios, deblendo
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 66 de la LAASSP, los participantes podran
interponer inconformidad ante el érgano interno de control en "EL INSTITUTO" mexicano de
seguro social (IMSS), o a través de la direccion de: compranet.hacienda.gob.my, por actos del
procedimiento de contratacion que contravengan las disposiciones que rigen las materias
objeto del mencionado ordenamiento, presentdndola directamente en el area de
responsabilidades, en dias habiles, dentro del horaric de 9:00 a 15:00 horas, cuyas oficinas se
ubican en:

AVENIDA REVOLUCION NO. 1586, COL. SAN ANGEL,
ALCALDIA ALVARO OBREGON.
C.P. 01000, EN CIUDAD DE MEXICO.
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Asimismo, se sefala que tales Inconformidades podrdn presentarse mediante el sistema
CompraNet en la direccién electrénica https//upcp-compranethaclenda.gob.mx, lo anterior,
contra actos del procedimiento de contratacién que contravengan las disposiciones que rigen
las materias objeto del menclonado ordenamiento.

IMPUESTOS Y/O DERECHOS

Los impuestos, derechos y gastos que procedan con motivo de la prestacion de los servicios,
objeto del presente contrato, seran pagados por “EL PROVEEDOR", mismos que no seran
repercutidos a “EL INSTITUTO".

“EL INSTITUTO" sdlo cubrird, cuando aplique, lo correspondiente al LV.A,, en los términos de la
normatividad aplicable y de conformidad con las disposiciones fiscales vigentes,

FORMA DE PAGO

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

El cémputo del plazo para realizar el pago se contabllizara a partir del dia habil siguiente de la
aceptacién del CFDI o factura electrénica, y ésta reuna los requisitos fiscales que establece la
legislacién en la materia, el desglose de los servicios prestados, los precios unitarios, se
verifique su autenticidad, no existan aclaraciones al iImporte y vaya acompafnada con la
documentacién soporte de la prestacién de los servicios facturados.

De conformidad con el articulo 90, del Reglamento de |la “LAASSP", en caso de que el CFDI o
factura electrénica 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,
indicars a "EL PROVEEDOR" |las deficiencias que deberd corregir; por lo que, el procedimiento
de pago reiniciara en el momento en que "EL PROVEEDOR" presente el CFDI y/o documentos
soporte corregidas y sea aceptada.

El tiempo que "EL PROVEEDOR" utilice para la correccién del CFDI y/o documentacién soporte
entregada, no se computara para efectos de pago, de acuerdo con lo establecido en el articulo
51de la "LAASSP",

El CFDI o factura electrénica debera ser presentada en la oficina de tramite de erogaciones,
ubicada en Av. Marfa Lavalle Urbina nimero 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.
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“EL PROVEEDOR" manifiesta su conformidad que, hasta en tanto no se cumpla con la
verificacién, supervisién y aceptacién de la prestacion de los servicios, no se tendrdn 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 |a transferencia electrénica de
pago, respecto de la cual debera proporcionar toda la informacién y documentacion que le sea
requerida por “EL INSTITUTO", para efectos del pago.

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

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

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

Para el caso que se presenten pagos en exceso, se estara a lo dispuesto por el articulo 5],
parrafo tercero, de la "LAASSP".

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

La representacion impresa del comprobante fiscal digital que redna los requisitos fiscales
establecidos en la ley de la materia a nombre de "EL INSTITUTO" mexicano del seguro social,
con registro federal de contribuyentes IMS421231145, en el departamento de presupuesto,
contabilidad y erogaciones con domicilio en av. Maria Lavalle Urbina nimero 4-a, por avenida
fundadores y c. Francisco Field Jurado, drea 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 serdn procedentes para pago.

En dichos documentos, se debera indicar el serviclo prestado, el nimero de proveedor IMSS, el
numero de contrato y copia del mismo, y relacién de servicios efectuados y cantidad, el
numero de fianza, nombre de la afianzadora, copia del contrato, copia de la fianza y periodo de
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recoleccién, misma que debera ser firmada por el servidor pablico responsable de acuerdo al
“procedimiento para la recepcién, glosa y aprobacién de documentos presentados para
tramite de pago y constitucion de fondos fijos y ser entregada en el departamento de
presupuesto, contabilidad y erogaciones, sita en av. Maria Lavalle Urbina numero 4-a, por
avenida fundadores y c. Francisco Fleld Jurado, 4rea 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 recepcién, indicard por escrito a "YEL PROVEEDOR" las deficiencias que se
deberan corregir.

El pago se realizara mediante transferencia electrénica de fondos, a través del esquema
electrénico interbancario que “"EL INSTITUTO" tiene en operacién, a menos que “EL
PROVEEDOR" acredite en forma fehaciente la imposibilidad para ello.

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

“EL PROVEEDOR" acepta que “EL INSTITUTO" le efectlie el pago a través de transferencia
electronica, para tal efecto proporcionard el ndmero de cuenta, clabe, banco y sucursal a
nombre de "EL PROVEEDOR".

El pago se depositard en la fecha programada, a través de sistemna interbancario, a través del
esquema interbancario via SPE! (sistema de pagos electrénicos interbancarios).

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

Asimismo, "EL INSTITUTO" aceptarad 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 cesién de derechos de cobro, debera notificarlo por
escrito a “EL INSTITUTO", con un minimo de 5 (cinco) dias naturales anteriores a la fecha de
pago programada, entregando invariablemente una copia de los contra-recibos cuyo importe
se cede, ademas de los documentos sustantivos de dicha cesién. 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,, institucién de banca de desarrollo.
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“EL PROVEEDOR", se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor de "EL INSTITUTO",
previamente validados en el portal de serviclos a proveedores, salvo justificacion y
comunicacién por parte del mismo al jefe o jefa del servicio para su autorizaciéon expresa,
debiendo éste informar a las dreas de tramite de erogaciones de dicha justificacién y
reposicion del CFDI en su caso.

Al notificar al proveedor la aplicacién de una pena convencional, el Administrador del Contrato
solicitara a las areas de contabilidad la emisién 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 serviclos quedarad condicionado proporcionalmente al pago que el Proveedor
deba efectuar por conceptos de penas convencionales y/o deducciones. En ambos casos, el
IMSS realizara las retenciones correspondientes sobre el CFDI que se presente para pago. En el
entendido de que en el supuesto de que sea rescindido el contrato, no procedera el cobro de
dichas penalizaciones, ni la contabilizacién de las mismas para hacer efectiva la garantia de
cumplimiento, de conformidad con lo establecido por el articulo 95 del RLAASSP,

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

En caso de aplicar, el contrato deberd sefialar que "EL PROVEEDOR" debera entregar el CFDI a
favor de “EL INSTITUTO" por el importe de la aplicacion de la pena convencional por atraso o
deficiencia delservicio.

En ningln caso, se debers autorizar el pago de los servicios, s/ no se ha determinado, calculado
y notificado al "PROVEEDOR", las penas convencionales o deducciones pactadas en el contrato,
asi como su registro y validacion en el sistema PREI MILLENIUM,

Con relacién a las reglas en materia de comprobantes fiscales digitales (CFD Y CFDI), asi como
comprobantes fiscales impresos por medios propios (CBB), que entraron en vigor el pasado 1
de julio del 2012, se debe de considerar para el trdmite de pago de sus contratos vigentes, lo
siguiente:

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

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

Unidad de medida.- debers incluirse la unidad de medida del servicio o serviclos 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
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el apéndice 7 del anexo 22 de las reglas de caracter general en materia de comercio exterior y
las demés 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 expresién “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
4,0 A partir del 1 de enero de 2023

Para cualquier aclaracién, pueden dirigirse a la Oficina de Tramite de Erogaciones, ubicada en
Av. Maria Lavalle Urbina nimero 4-a, por avenida fundadores y c. Francisco Field Jurado, drea 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 documentaciéon para autorizacién de pago, revisarda que se adjunte la “opinién de
cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social”, teniendo que ser positiva y
vigente a la fecha de su presentacién, conforme a lo dispuesto por la regla 21.28 y 2137 de la
resolucion miscelanea fiscal 2025 vigente, y sus actualizaciones, emitida por el SAT, publicada
en el DOF, o las que se encuentren vigentes, durante la revisién.

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

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

En caso de que no se adjunte la “opinién de cumplimiento de obligaciones en materia de
seguridad soclal”, o no esté vigente y/o sea negativa, no recibir la documentacién e informara
a “EL PROVEEDOR" que deberd obtener la citada opinién o, en caso de que sea negativa, que
puede presentar aclaraciones o pagar sus créditos fiscales, ante la subdelegacién 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 seguridad 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 drea de tramite de erogaciones, al momento de revisar la documentacion presentada para
cobro, debera verificar que se incluya la "opinién de cumplimiento de obligaciones en materia
de seguridad social”; en caso contario devolverd la documentacién e informara a “EL
PROVEEDOR" que debera obtener la citada opinién.
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Aclaraciones de opinién negativa.- la jefatura de servicio de afiliacién cobranza, a través de la
subdelegacién, resolvera la aclaracion que presente “EL PROVEEDOR" cuando la "opinién de
cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social", sea negativa y la resolvera
dentro de los 5 dias habiles siguientes a la fecha de presentacion de la misma.

Una vez resuelta la aclaraclén, notifica a “EL PROVEEDOR" que la aclaracién fue procedente y
que puede obtener nuevamente la “opinién 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,

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

"EL PROVEEDOR" solicitara a "EL INSTITUTO" a través del departamento de contabilidad y
erogaciones, por escrito y previo al cobro de cualquier factura que de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 40 b, Gitimo 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 recurses 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" podré 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 |a 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 servicios.

MECANISMOS DE COMPROBACION, SUPERVISION Y VERIFICACION DE LOS SERVICIOS
CONTRATADOS

El Administrador del Contrato o el auxiliar designado verificaran el cumplimiento del contrato
conforme, segun sea el caso, las condiciones establecidas, caracteristicas, especificaciones y
funcionamiento, asimismo, dard seguimiento y verificard el cumplimiento de los derechos y
obligaciones establecidos en este instrumento.

AV, Mona Lavalle Urising § 4" por Av, FuntlaGaras. CI, 20010, Batro de See Mrantizca. San Francisce 60 Camaoche, Campechs,
Tel AMEES09 ¥V $IMNSIN0L Www bmess gob mx
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025
ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
IM$ COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O ’PARA URGENCIAS, EN AMIBULANC;A DE

ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

g INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
GOB}E RNO DE ’ DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE

MEXICO | &4

Los servicios se tendrdn por recibido previa revision del administrador del presente contrato, la
cual consistird en la verificacién del cumplimiento de las especificaciones establecidas y en su
caso en los anexos respectivos.

s

“EL INSTITUTO", a través del administrador del contrato, rechazara los serviclos prestados que
no cumplan las especificaciones establecidas en el contrato y en sus Anexos, obligandose “EL
PROVEEDOR” en este supuesto, a prestarlos nuevamente bajo su responsabilidad y sin costo
adicional para “EL INSTITUTO", sin perjuicio de la aplicaciéon de las penas convencionales o
deducciones al cobro correspondientes.

“EL INSTITUTO", a través del administrador del contrato, podra aceptar los servicios, que
incumplan de manera parcial o deficiente las especificaciones establecidas en el contrato y en
los anexos respectivos, sin perjuicio de la aplicacion de las deducciones al pago que procedan,
y repaosicion de los bienes, cuando la naturaleza propia de éstos lo permita.

FUENTE DE ABASTECIMIENTO
Solo una fuente de abastecimiento por partida.

Av. Maris Luvabe Urbing § & pee Av. Fundadares. C50. 24000, Barrio de San Prancisco. San Francisco de Campeche, Campesha,
Tol, GOMIVIDOS ¥ SEMIINIS0ON www hrss gobamx
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

ADJUDICACION DIRECTA NUMERO
AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025
SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE
ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.

REGISTRO SAI: S5M0033
X GOB‘IERNO DE e“ﬂ omgemmegrmwnncx:
MEXICO | 4
ANEXO1

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

ADJUDICACION DIRECTA NUMERO
AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025
SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE
ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.

REGISTRO SAI: S5M0033

GOBIERNO DE

~ MEXICO | \&

ANEXO 2

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE

CENSO NOMINAL DE SUBROGADOS MENSUAL

CENSO NOMINAL DE SUBROGADOS MENSUAL

MES:

N* NOMBRE N.S.S. HOSPITAL DE REFERENCIA

ESTUDIO REALIZADO PRECIO+ IVA

B E-CH R - Ll ) IV [ T

ERENRRREREE

Firma del Director de la Unidad

Administrador del Contrato

Av. Maris Lavalle Urbino #f 4* por Av. Fundadares. C47, 24900, Sareriu de San Francieco, San franciaco de Campeche, Campoche.

Tul S814712000 Y 9m0MI01, warw dres, gokms
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Firma del Administrador de la Unidad
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025
ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
IM$ COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O ’PARA URGENCIAS, EN AMIBULANC;A DE

ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

g INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

G | D enrean e e

MEXICO | %

ANEXO 3
FORMATO DE NOTIFICACION DE PENA CONVENCIONAL APLICABLE
Delegacién:
Unidad Médica:
Informacién correspondiente al mes de:
Namero de Contrato:

Mediante el presente documento se notifica al Administrador del Contrato de la pena
convencional aplicable.

El cual el proveedor es acreedor toda vez que el (NOMBRE DEL SERVICIO) ha identificado el
incumplimiento siguiente:

UNIDAD DE | PENA COMENTARIO /
MEDIDA | APLICABLE % | OBSERVACION DOCUMENTO SOPORTE

Lo anterior para su cdlculo, notificacién y aplicacién de la pena convencional aplicable
reportada en el presente documento.

Nota: Anexar copia de Documento Soporte.

Nombre y firma del Administrador de la Nombre y firma del Director de la Unidad
Unidad

Nombre y firma del Administrador del Contrato

A, Maria Lavalle Urbine # 4° por Av. Fundadotes, C10, 24010, Burrlo da San Francisca San Franstice de Campeche, Campeche.
Tok SHIANIA0S Y DIFIEF000. werwimesgat.mae 26-24
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025
ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O PARA URGENCIAS, EN AMBULANCIA DE

ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN
ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

GOBIERNO DE ‘ S CONCENTRACA ESTATAL CAMPECHE

MEXICO | %4

ANEXO 4
FORMATO DE NOTIFICACION DE DEDUCTIVA
Delegacién:
Unidad Médica:
Informacién correspondiente al mes de:
Ndmero de Contrato:

Mediante el presente documento se notifica al administrador del contrato de la deduccién
aplicable.

El cual el proveedor es acreedor toda vez que el (NOMBRE DEL SERVICIQ) ha identificado el
incumplimiento siguiente:

-~

UNIDAD DE | DEDUCCION | COMENTARIO

MEDIDA | % OBSERVACION DOCUMENTO SOPORTE

Lo anterior para su célculo, notificacién y aplicacién de la deduccién aplicable reportada en el
presente documento.

Nota: Anexar copia de Documento Soporte.

"~ Nombrey firma del Administrador de la Nombre y firma del Director de la Unidad
Unidad

Nombre y firma del Administrador del Contrato

Av. Muria Lavalle Ueising it 4° per Av. Fundedares. CI0 26000, Barrlu de San Francisco. San Fanciscs da Campechs, Campoche,
Tol. S51871290% ¥ SE18IA3803. WA .ol s
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[ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA NUMERO

ﬂ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA AA-50-GYR-050GYR069-N-83-2025

@ ESTATAL CAMPECHE JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES CRITICAMENTE

IM$ COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO ENFERMOS Y/O ’PARA URGENCIAS, EN AMIBULANC;A DE
ALTA TECNOLOGIA PARA EL OOAD CAMPECHE, REGIMEN

ORDINARIO, EJERCICIO 2025.

CONTRATO NO. 050GYR069N08325-001-00.
REGISTRO SAI: S5M0033

| ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
GOB‘I ERNO DE DESCONCENTRADA ESTATAL CAMPECHE

MEXICO | |

ANEXO 6
“DIRECTORIO DE PROVEEDORES"
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDCR DEL SERVICIO]
[LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION DEL OFICIO]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ATENCION:

[ADMINISTRADOR DEL CONTRATO]
PRESENTE

Estimado [ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, Namero del contrato con fecha de
vigencla_____ anombre de mirepresentada [NOMBRE LECAL DEL PROVEEDOR QUE OTORGA EL
SERVICIO con naGmero de pr dor: ] me permito por medio del presente dar a conocer
los datos de contacto de lafs) personals) responsable(s) de establecer comunicacién entre el Instituto y
nuestra representada para todo lo referente a la ejecucion del presente contrato, los cuales se detallan a
continuacién:

+ [NOMBRE COMPLETO DEL REPRESENTANTE]

* [CARGO DEL REPRESENTANTE]

+ [DIRECCION COMPLETA DEL REPRESENTANTE]
* [TELEFONO Y EXTENSION]

* [CORREO ELECTRONICO]

Lo anterior para dar cumplimiento con lo requerido en el procedimiento de contratacién con nimero
para las partidas relativos al Servicio
Médico integral de del Instituto Mexicano del Seguro Social,

Sin otro particular quedo de usted, envidandoles cordiales saludos.

ATENTAMENTE
[NOMBRE DEL REPRESENTANTE LECAL DEL PROVEEDOR CON FACULTADES DE ADMINISTRACION O
DE DOMINIO]
REPRESENTANTE LECAL DE [NOMBRE DEL PROVEEDOR ADJUDICADO]

A Marts Lavalie Urtiing # 4' por Av. Fandadaree, C4%, 24000, Barrio de San Francitno. Sam Francisca de Campeche, Campeoche.
Tol, BEIRTIZNCS ¥ BOVAIGIHNN W, M3, 00 e : ?.G-24
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Contrato: 050GYR069N08325-001-00

Cadena original:

cf 10d3eb4b80f 1f dd74306ab6e6152f 1822b19451b959eba448ba2d0b2beb22b

Firmante: TERESA CONCEPCION CHULINES VALENCIA Numero de Serie: 00001000000711638843
RFC: CUVT700423134 Fecha de Firma: 06/05/2025 10:47
Certificado:

M | Gbz CCBFegAW BAg! UVDAWVDEWVDAWVDA3MTE2 Mz g4 NDMAMDQYJ KoZI hv ¢ NAQEL BQAWY g GVMTI UwiviniY DVQQRDDC BQy BERUWG U0 VSV DSUBgREUg QURNSUSJ UTRSQUNI TO4gVFIJQ VUQVJ J QT EuMOWGAL UECgw
UOVSVKI DSU8gREUgQURNSU5J ULRSQUNI T04gVFJIJQ VUQVJIJ QTEaMBg GALUECWMVRUOFULUN FUy BBdXRob3JpdHkxM AwBgkghki GOWOBCQEW 3Nl cnZpY2l ve2FsY29udHIpYnV5ZW0ZUBz YXQuZ29i Lnl4MSYw
JAYDVQQI DB1Bdi 49SG k YWnby A3NywgQR9sLi BHAVWy cmvy bz EOMAWGAL UEEQWFMVDYz MDAX Cz AJ BgNVBAYTAK 1 YMQDWOWYDVQQ DARDRELYMRMAVEQYDVQQHDAD DVUFVSFRFTUI DVRUAMEWYDVQQE Evx TQVQENZ A3
MDFOTj MkXDBaBgk ghki GAwOBCQ TTXJI c3BvbnNhYnx| O BBRE1J Tkl TVFIBQOI PTi BDRUSUUKFM ERFI FNFUl ZJQ0I PUy BUUKI CVWRBUKI PUy BBTCBDTO5UUKI CWWI FTI RFMBAXDTI OMTEyNTI zM MOOFoXDTI 4
MTEyNTI zM Qy OFowgf oxLDAqBgNVBAMI| 1RFUKVTQSBDTO5DRVBDSUIA ENI VUXJ Tk VTI FZBTEVOQDI BMBwWwKg YDVQQP Ey NURVJ FUOEg QQ90QOVQQOI PTi BDSFVIVBUS FUy BWQUX FTk NJ QTES MCoGALUEChM VEVS
RVNBI ENPTkNFUENJ T04gQOhVTEl ORVMy Vk FIVRUS DSUEX Cz AJ BgNVBAYTAK 1 YMSWWKg YIKoZI hve NAQKBFh1j aHVsaWsl c192YWkI briNp YUBob3Rt YW s LmiNv b TEWVBQGAL UEL RMNQL VWDc wivDQy Mok z NDEbMBK G
ALUEBRVSQLVW/DCWVDQy MD1DQOhMJj AXM 1 Bl j ANBgkghki GOWOBAQEFAACCAQBAM | BCgKCAQEAKGTN4551 DOI 91 vOc/ zROnyZGQvl Ai ay SN7aNNUu7f kDAt G247Me 3¢/ dpeKxq50Ra+Y7UNj NAqgi yONaH6Uj X
0i | nR8Znj f 3c1EdnYht EEGOWZO2denRKy bz TYX0Ghy 7RVWGBTVH Pp3vaAl9FMspJIn¥ (BSf nt WebEoQoaTj aZNoVAUKII Jns Be QXpHTWASr X HPi LI RH/ 19RKmOt zHCy Ni EKHax/ yNQt +czPVI wyJzunD7GUTJIz THH
J4kw C4AhPP6cNOTpN3ea909Qa0oA5q7nhz YuTZ6WO0UQgzm Zgf HcONTS68hol 1TSHnYZ4gl T3DNeP1l g51Cf n4/ 3+LeOgouw DAQABo08WT TAMBgNVHRIVBAF 8EA] AAMAs GA1Ud DWQEAW D2DARBgI ghkgBhvhC
AQEEBANCBaAWHQYDVRO! BBYWFAY! KwYBBQUHAWQGCCs GAQUFBWMVCVAO GCSG GS| b3DQEBOMUAALI CAQAMY Swy qZF+xFsst hA20i / AkzKnbgK6CXTEVMX+03Wi0h Y9 nDKKHr Lgu79uAj Qs UQM Ldg7VowaKQhq22g
0d5441INkef FbzgWa3t Wer r VBNQpr 4uRRB6FM Zi a2f ABaZgqTWLv+eZGXj CMy2Zk+PLT/ IwQWeBD7paqPDO7 ACGPNI z19xcr NGkFPI FWZ8eE/ n2f t 8P9j c4j XmXy A5q/ NFKEydQBVj / RhwlWIIm AWRvi Rdsy27
6! S5i Fdr d707Qe7Y3sPPKdnvsEx2Mh++F2ygVi j 1d9V2Vb6St f TLINo6CguFeddc Yeei hHLR uQAL9BdapAxr / VacpzXdt Al zhykLG WRf t g\t pf r kt | N98I Jxh1qj UDSYNV6gWBFZ8hT2r uqLRs UGHCENCRFY
€ZOLq/ VWAFzdx91 07L3GnOULQpGr QoPf 231 XUl veZDi YBal wpbNypi pH72Gi i bog0Snz2A/ 10pLAITWOSP130nVgLj 2EshABFULS5I ZRj W Yr 85n9BWQLWI f st cVI sHASNnsi Dr QFbbYpFFkGnhiEf | DXEhS+cyC
nPql Zt KGypQZ0oOPMB79Bt | G yWDj 0gbVWZ+qlul nP5I ci j f 5ex3o0p&GAy Sx3i M.3UzVz QxPN02Sy QeBzeDoMAXCi z FQN+@BNGLu205Fy HKOUy 3i 3nDvyZCBVOg==

Firma:

Ahl / +t daJaMDf Sev/ DI | 0Jyyst Hbl EwdqPazl Wpl Y8a004N1CSKkU hOk29hi UEF vMEGAeSuYst NG cv27FUnQoX2W/ / Y1k CQs SQoM2gbBHXH dI 7bpHTebs UpDphhj 61VLoZF6vwvh2Kf j dRn5ngXePBGZnku
46vr f xGBVuDzZngFZRt Xzkkm/QBQt y Q6A2WeS4UJ8297r nsWbZZREZShCoCgRuyr ERbV1ZKbLKf YaGKg+gnvqg6La8c@Bd44Fk/ TOf Tol j Zr 7Gzu4d 1Cf LDzoOFuguGZezd4ek OH3/ | +5B+5aDalqMbl Sf Fs6z
r a6Mz SqabNTsk8y DHHv5pA==

Firmante: FLOR IRENE RODRIGUEZ MELO Numero de Serie: 00001000000512987026
RFC: ROMF7103015SA Fecha de Firma: 06/05/2025 11:29
Certificado:

M | G\Nz CCBB+gAW BAg! UVDAWVDEWVDAWVDALMTI 50Dcw YWDQYJKoZI hv e NAQEL BQAwg g GEMSAWHG YDVQQDDBA BVVRPUK | EQUQY QOVSVEI GSUNBRE9 SQTEUMOAVGALUECgwW UOVSVKI DSUBgREUg QURNSUSJULRS
QUNJTO04gVFIJQ VUQVJJQTEaVBg GALUEOMRUOFULUI FUy BBdXRob3JpdHkxKj AoBgkghki GOWOBCQEWG2NvbnRhY3RvLNR Y25pY29Ac2FOLnvYi 5t e DEmMVCQGALUECQMIQVYul ERJREFMRO8gNz sl ENPTC4g
R1VFU JFUk8xDj AMBgNVBBENMBTA2 Mz AMVs wCQYDVQQGEWI NVWDEZMBe GA1UECAWQQOI VREFEI ERFI ELFWEI DTz ETMBEGAL UEBWWKQL VBVUh URU1 PQz EVIVBMGAL UEL RVMMUOFUOT e Wz A Tk 42 MWW\ YI KoZI hveN
AQKCEO1y ZXNwb252 YW s ZTog QURNSUS.J U1 RSQUNJ T04g QOVOVFI BTCBERSBTRVIWSUNI TIMgVFJIJQ VUQVIJI TIMyQUAGQO9OVFIJQ VZRUSURTAeFWOy M ALMTMy MTAy MIJaFwOy Nj ALMIVY MTAyNTJaM HTVSI w
| AYDVQQDEX| GTE9SI El SRUSFI FIPRFJJR1VFW BNRUxPMSI vl AYDVQQpEx| GTE9SI El SRUSFI FJPRFJJR1VFW BNRUXPMVSI wi AYDVQQKEX| GTE9SI El SRUSFI FJPRFJJR1VFW BNRUx PMQs wOQYDVQQGEWJ NVIDE]
MCEGCSqGSI b3DQEJARYUZHIhZnxven AaG0bWFpbC5j b20x Fj AUBgNVBCOTDVJ PTUY3MTIAz NDE1UOEX Gz AZBgNVBAUTEI J PTUY3MTIAz NDFNVFNETEWnOT CCASI wDQYJ KoZI hvc NAQEBBQADgg EPADCCAQuCggEB
Al 129Sat W.Lz/ 8mcP+wONbshvyl C/ Hpl bP4ni OLMyYzI nWR/ 3Ri Sg+ScX+JY/ 0Xpr f r Js8B4oi XnJPv8uz! | 38nS| bv/ p7ei ki 6f f el f QAzecUaof PEAI i 6dqn10zD/ cXwHFOpLYi 81 wbhi Vj SV2Chx8i pUSk
DaTsOOMy21 g04HI cl gr 07w7kPbJcOxPb5j NROMARRZs UTLuqqJB2sL50E1F31 yXZ+ulaoo@J7/ KBt dr JpnYO+ObFesUz45s LvHE4] yAOCKKLRI uk8ETKD13q8xP8FpLI MOEnKs7+2nB0Z7r 4Et / 3CSi 3W0Fnxg
nMY0Ca5XAns2j hvhaPl Vpj / UCAWEAAaNPVEOWDAYDVROTAGQH BAI WADAL BgNVHQBEBAMCAIGWEQYJ Y ZI AYb4 QuEBBAQDAG W MBOGA1 UdJ QQWVBQGCCs GAQUFBWVEBggr ByEFBQE DAj ANBgkghki GOWOBAQs FAACC
AgEAABIZkNj | FHQSROUUEULr X4i nFJ8uOACTW3p0q2f KuOLSDhHVBaVVBPVKBPsvnf f +boLoBnebOnmb1Knzj yLgRot 9gl 6] 4zKY3pv72yzQUq7ul U4aS1KsJt 6UaZe/ 7khd4r Fl t Vwk+Ovm 0+2Esbs9XI KAQB3X
Ul gqG7NHRaxhJd8z! | ot i swKo@UABTHnT7f FA7PkBGYyVncxyPPDgi NSSWEI z8/ EYbY! boThFbi KRr cZb7Ws81AAt +0AvGZ1vqCCe7phF+9h7XPTdTCHYxs3JyZhnt NBt r bCn9XAw2j N kZUDGASxx/ x 7 D5wWKn3
$8P9t gnSVKa4EFf zi BOURcDy4Z7gCTj PBNCBVI Usgxp3cr SPZR6FIBPLj r NOBAgMsw+0t KKVGKkwLXHO11mE2dLh8233uz8svbxBXH: Y1 M DALEwy pBOF i 0gWKCGr Zf Yj +39BA5PoaWCy OUSLWY QLeNx53b6t 8
yqf 6wWK7qH S6X7EF8bINTLFVTRggvl Z1scgqJd3l 7MeUnOLM AQ PSNPt O 83wRz 68z SyuJ3xCC3eB8aPj Cl 3ggDRI j y8WnNAWFgI Si j gx FMB9A5PKIhgqWgCP3WhINIEII j xhnBygDi 8ecr ZxsSSW Z7qr Vey3r A
CN+l 4ZL0avEDCuvhEcl GZzWCXAQ2qCVi 4GdbzWy71 4LLj | =

Firma:

Bt Q1322PCH8Y/ ZFCi J581 7bP8cj Qar B/ Xt | mvirydg3nBgSRaUvJ3AlI M j hBEHr UQYt cVddf vi UeG609105CgenvpTk/ 3838nnNr gbH7aTj Q+/ r uSpli 1dpl nYORL4AZPnv XBpuARGW | | QHk TphDH94J0/ a4z TX/
SoYLsf BA/ gwbk6Y9pNW ABTWBSMBODqv4JmDNQR2zkj 0UkDaQlzFE1xPM 2k Gs+XPxM Nm 9UW XXh7dxbbl Z/ aD3HZAFpnDCH2/ +r OGX+31 3Y60qYf Sm09Z7haq5TspyOVCE y Sf QL8MOQ+3bdOXInbLM wXf ev8
319vQ7bcXz/ YQYt NTPd00Q==

Firmante: CRUZ ROJA MEXICANA IAP Numero de Serie: 00001000000509314708
RFC: CRM6702109K6 Fecha de Firma: 06/05/2025 13:01
Certificado:

M | GSz CCBDOgAW BAg! UVDAWVDEWVDAWVDAL MDk z MT QB MDgwWDQYJ KoZI hv ¢ NAQEL BQAWY g GEMSAWHG YDVQQDDBA BVVRPUK | EQUQY QOVSVEI GSUNBRE9 SQTEuMOWGALUECgW UOVSVKI DSUBgREUg QURNSUSJULRS
QUNJTO04gVFIJQ VUQVJJQTEaMBg GALUEOMRUOFULUI FUy BBdXRob3JpdHkxKj AoBgkghki GOWOBCQEWG2NvbnRhY3RvLNR Y25pY29Ac2FOLnvYi 5t e DEMVCQGALUECQMIQVYul ERJREFMRO8gNzcs| ENPTC4g
R1VFU JFUk8xDj AMBgNVBBENMBTA2 Mz AMVOs wCQYDVQQGEWI NVWDEZMBe GA1UECAWQQOI VREFEI ERFI ELFWEI DTz ETMBEGAL UEBWWKQL VBVUh URUL PQz EVIVBMGAL UEL RVMMUOFUCT e WNz A Tk 42 MWW YI KoZI hveN
AQKCEO1y ZXNwb252 YW s ZTog QURNSUS.J U1RSQUNJ T04g QOVOVFI BTCBERSBTRVIWSUNI TIMgVFJIJ Q1 VUQVIJI TIMyQUAG Q9OVFIJQ VZRUSURTAe Fwy MTEWVDE X NTI y MTBaFwOy NTEWVDC X NTI yNTBaM HiIVR8w
HQYDVQQDEXZDU Val FJPSk Eg TUVYSUNBTK Eg SUFQVRBWHQYDVQQEXZDU Val FJ PSk Eg TUVYSUNBTK Eg SUFQURBWHQYDVQQKEX ZDU Val FJ PSk Eg TUVYSUNBTK Eg SUFQMQs wCQYDVQQGEWI NWDEUMOWGCSqGS! b3
DQEJARYf Y2dhcmNpYUBj cnVecmdqYWLI ed j YWshLmBy Zy5t eDEl MCMGALUELRMVEQLINN cwM EwOUs 21 C8gTU9aQTgz MIEX NEVENZ Ee MBWGALUEBRMWVI C8gTU9aQTgz MIEXNEhERK5STj AWM | Bl j ANBgkghki G
9WOBAQEFAACCAQBAM | BCKCAQEANY GE1CJ03nBDXUIYpupuNdYnGdz gt 74VAGyuf 71 VGAL/ j gkWIzSF/ qi 7CZBHgLFpz2ha2+VL6nl KUUF/ Ox6Z3T7uzdur PKj t ONOLvUNZEaA583ASe YYQT002f TvZSJqr 17s4
Qebyxr | 4SCq0TZVx9Uf UPf CZvf t hEwmwbEVX8t 36i ynBvUUdVgl / 58dFEl /  AxQo7QAT3WohzNOgel Lhl koLORGkNy3TZj POMNr e CDMNABr | FQG3g+GVehV3opuPVOTx YgPni t Wkr FUXonR YHqOKf +R+5Yak5p
FEvP6VBMFd7EHIO06i bf e4c83kULBITU7I t qJvb8n+4E9q8wk QI DAQABoOBWT TANMBgNVHRVBAf 8EA] AAMAS GALUd DWQEAW D2DARBg! ghk gBhv hCAQEEBAMCBaAWHQYDVROI BBYWFAY! KwYBBQUHAWQGCCS GAQUF
BWVCMAOGCSqGSI h3DQEBOWUAA4| CAQCGai / GolqWel CF uZY3j Rf sTVhgl i GeEl yT3xy7P8xcLCBNs6eecPGPr t mvMMI5p57AaZHAGTOA] kKbf kLpYOWbznvi ESpxDdYJKkr dr Zb8BxWPQYTNt OvocUdmaRP+YhJuz
z| +/ RxAl 6J1 TA9hp8bdHa60Jt | y3JXXNOIHMt6i 54y Hl @BnWehwR7SQs 9L XOKkhAXTG ps ORwodW PMXa/ Ht LY/ yA181uDl APl YRf KNJ3CNHpoXx4Hb+2Zl sUb+f Tj e6bE95AJeNGFgbapMsEbyhAr Or W 9Zi GBhT
j X321 0JYj p9ZJowenm N3gaY7pkRz 79pOCKI FPN591aXqa7C2uAb3604hf 2z1 +1 WYISECt | t f KQVBH+YGHB/ oF/ 3RvgedRUVGKi HI +l i SIMI/ KULI P44Nl u6heaGeuFf VEMy Zpr OQz8bBDGI8I f ol M7 GhPkbLs
V9sf Q06spXv7FIFno9bl cl ROB57d40r quj +Mr J1Hxi FIf qK617Ag1ZdS7 DNoxwUS7uDSkj MhvhdeAUcadr r zFskDFYa41KnNAQC/ 61 cA3F4wdvPeN uKU7! hd1MBUAMFZ4bsi u3BZI C/ Nf AYnDvZ9R1BVWKBWRCs
GFqb9sB955bwBuaqnFAd9Q AWNLXF+U8Zzk FOvFSXkpi f 7zACSpZsVGV1TsQTORI dBpJ2R5zcg==

Firma:



Contrato: 050GYR069N08325-001-00

TqMbDEj mAqp6EHO3L+YCLYznspDIELTsoLOLKVsGlpgnnGPhpsdj wile6i r hl j MhKW alTAzo4NKOI at Uc+auO+9a4Zi | s+FEPxpM.RRt 6d1pxt | B3HBCaQy/ 39i pFyQt 3sb0Dpr f r xXp8Zt / EvL1r r B26WU8
wi 69CuawdMBLdk! Bj TSAPODudTB8R/ pw2zCl 2vOEcRA4GBNr 6s0GnkNbi EKAVCDI ocZgr MLyhqDI aM eDzEZLI WB/ MBHM+9OCGeppPepeWCx2s XQ 50ALKAdGZ O zHZCqf 5Q0 57Ur RFRXWH+H 1 hV4u+OK/ OnM 7
i Zf WOBj 9Zi / HAYBW 0+9Lw==



