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CONTRATC ABIERTO PARA LA PRESTACION SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE
LABORATORIO, HR SAN JOSE DEL RINCON ¥ HR AMANALCO OCTUBRE-DICIEMBRE 2025, COM
CARACTER NACIONAL, QUE CELEBRAN POR UMA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL POR
CONDUCTO DE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL EM LO SUCESIVO “EL
INSTITUTO", REPRESENTADA POR FEL ORGANCO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCOMNCENTRADA REGIONAL ESTADO DE MEXICO PONIENTE A TRAVES DEL DR. TONATIHU
ORTIZ CASTILLO, EN SU CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL, ¥ POR LA OTRA. LA
PERSONA MORAL ATYDE MEXICO, 5.A. DE CV., EN LO SUCESIVO “EL PROVEEDOR",
REPRESENTADA POR EL €. VICTOR GIL AVILA MIRANDA EN SU CARACTER DE
REPRESENTANTE LEGAL A QUIEM EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL PROVEEDOR",
Y A QUIENES DE MANERA COMJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES", AL TENOR DE LAS
DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

DECLARACIONES
I “EL INSTITUTO", dedlara que:

1.11. Es un Organismo Pablico Descentralizado de la Administracidn Publica Federal con personalidad
juridica y patrimonio propio, que tiene a su cargo la organizacién y administracion del Seguro
Social, como un servicio publico de caracter nacional, en términos de los articulos 4 v 5, de
la Ley del Seguro Social.

l.2. Conforme a lo dispuesto por los articulos; 251 A y 268 A de la Ley del Seguro Social, 155
Fraccion XV inciso b, 2 Fraccion IV inciso a, 144 Fracciones |, XX y XXXVI| del Reglamento
Interior del Instituto Mexicano del Segurc Social vy el poder otorgado mediante Instrumento
Motarial Numero 31,023 de fecha 03 de diciembre de 2024, ante la fe del Lic. Eduardo Francisco
Garcia Villegas Sanchez Cordero titular de la notaria Mumero 248 de la ciudad de México en
cuyo protocolo también actia como asociado el Lic. Daniel Garcia Gordova, Titular de la Notaria
Piblica nimero 22 de la ciudad de México, mismo que guedd inscrito en el Regisiro Publico de
Organismos Descentralizados, bajo el Folio 97-7T-10122024-192742 de fecha 10 de diciembre de
2024, en cumplimiento a lo ordenado en los articulos 24 y 25 de la Ley Federal de las Entidades
Paraestatales, el Dr. Tonatihu Ortiz Castille con R.F.C. [ INIENEGE =: = servidor
publico que cuenta con facultades legales para celebrar el presente convenio, quien podra ser
sustituido en cualguier momento en su cargo o funciones, sin que por ello, sea necesario
celebrar un convenio modificatorio.

1.3. De conformidad con el articulo 84, pemiltimo pamrafo del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Amrendamientos y Servicios del Sector Pablico, suscribe el presente instrumento al Lic. Neftali
Garcia Romero, Encargado de la Supervision Administrativa del Equipo Multidisciplinario
con R.F.C. ﬂ designado para dar seguimiento y verificar el cumplimiento de las
obligaciones que deriven del objeto del presente contrato, quien podra ser sustituido en
cualquier momento bastando para tales efectos un comunicado por escrito v firmado por el
senvidor pliblico facultado para ello, informando a “EL PROVEEDOR" para los efectos del
presente contrato. Anexo 4 (Cuatro).
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I.1.

1.2

1.3

La Adjudicacion del presente confrato se realizd mediante el procedimiento de Licitacién
Publica Electrdnica de caracter Nacional Mdmero LA-50-GYR-030GYRO024-N-98-2023, al
amparo de lo establecido en los articulos 134 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS
ESTADOS UNIDOS MEXICANOS ¥ DE CONFORMIDAD COM LOS ARTICULOS; 35, 36, 39
FRACCION |, 40, 41, 42 43, 44, 45 46, 47, 48, 49, 50, 51, 66, 67 ¥ 68 DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS ¥ SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP),
35, 39, 40, 42, 44, 45 46, 4T, 48, 49, 50, 52 ¥ 85 del Reglamento, asi como las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquigsiciones, Arrendamientos y Servicios de “EL
INSTITUTO" vy demas disposiciones aplicables en la materia.

Con fecha 30 de septiembre de 2025, la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento de “EL
INSTITUTO", a fravés de la Lic. Maria Concepcion Acierna Vargas. Jefa del Departamento de
Adquisicion de Bienes y Contratacidn de Servicios emitid Mofificacion de asignacion del
procedimiento de contratacion antes mencionado.

“EL INSTITUTO" cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante Dictamen de
Disponibilidad Presupuestal Previo con ndmero de folio 000020264 7-2025, de fecha 08 de julio de
2025, emitido por la Mira. Silvia Olivia Dominguez Cruz, Jefa del Departamento de Presupuesto
Contabilidad y Erogaciones, que se agrega al presente contrato en el Anexo 2 (Dos).

Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes IMS4212311435.

Tiene establecido su domicilic en Josefa Ortiz de Dominguez S/N Esquina con Avenida Miguel
Hidalgo, Colonia Santa Clara, Toluca, Estado de Mexico, C.P. 50090 mismo que senala
para los fines y efectos legales del presente contrato.

“EL PROVEEDOR" por conducto de su representante, declara que:

Es Persona Moral legalmente constituida mediante Escritura Pdblica No. 32,179 de fecha 07
de diciembre de 2005, protocolizada ante la Fe de la Lic. Rita Raquel Salgado Tenorio, Notaria
Piblica ndmero 03, del Estado de Meéxico. denominada Atyde México, S.A. de C.V., objeto
social consiste entre otros cuyo objeto es, la compra, venta, elaboracion, importacion, exportacion
de todo tipo de productos quimicos y reactivos para laboratorio, asi como todo lo relacionado,
anexo y conexo con dichos ramos e inscrita en el Registro Publico de la Propiedad y Comercio,
con el folio 16721*7, de fecha 20 de junio del 2006.

El €. Victor Gil Avila Miranda en su cardcter de representante legal. cuenta con facultades
suficientes para suscribir €l presente contrato y obligar a su representada como lo acredita con
Escritura Publica Mo 32,179 de fecha 07 de diciembre de 2005, protocolizada ante |a Fe de la Lic.
Rita Raquel Salgado Tenorio, Motaria Publica nimero 03, del Estado de Mexico, misma bajo
protesta de decir verdad manifiesta que no le ha sido limitado ni revocado en forma alguna.

Reune las condiciones técnicas. jurfdicas y econdmicas, vy cuenta con la organizacion v
elementos necesarios para su cumplimiento.
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IL4. Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes: AMEDS1208JD9

IL5. Acredita el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en términos de lo dispuesio 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
y las de Seqguridad Social ante el Instituto Mexicano del Seguro Social, conforme a las Opiniones
de Cumplimiento de Obfigaciones Fiscales emitidaz por el SAT, INFONAVIT & IMSS,

respectivaments.

Acepta de conformidad con lo establecido en el articulo 40 B ultimo parmafo de la Ley del Seguro
Social, que en caso de incumplimiento en sus obligaciones en Malera de Seguridad Social,
solicita se apliquen los recursos denvados del presente contrato, contra ios adeudos gue, en su
caso, tuviera a favor de “EL INSTITUTO™,

ILE. Tene establecido su domicilio en

electrénico: victor. avila@atyde com , mismo gue sefiala para bos fines y efeclos legales del
presente contrato,

L. De “LAS PARTES":

L1, Cue es su voluntad celebrar el presente contrato v sujetarze a sus términos v condiciones, por lo
que de comun acuerdo se obligan de conformidad con kas siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.

“EL PROVEEDOR" acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO" |a Prestacion del
SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE LABORATORIOQ, HR SAN JOSE DEL RINCON ¥
HR AMANALCO OCTUBRE-DICIEMBRE 20235, en |os témminos vy condicicnes establecidos
en la adjudicacion, este contrato y sus anexos que forman parte integrante del mismo.

Los anexos s2 enuncian a continuacion:

= Anexo 1 (Uno) "Términcs v Condiciones, Anexo Técnico Descripcion Ampka y
Detallada del Servicio, Canfidades minimas y maximas, Precios unitarios para el
ejercicio 2023,

* Anexo 2 {Dos) "Dictamen de Disponibilidad Presupuesial Previo”

= Anexo 3 (Tres) “Formato fianza de cumplimiento de conirato”

= Anexo 4 (Cuatro) "Designacidn del Administrador”
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= Anexo 5 (Cinco) “Procedimiento para la recepcidn, glosa y aprobacion de
documentos presentados para tramite de pago v la constituckdn, modificacian,
cancelacidn, operacidn y control de fondos fijos™.
«  Anexo 6 (Seis) "Anexos Tecnicos conforme a Términos”
= Anexo 1 (Uno) Descripcion Amplia ¥ Detallada Del Servicio
= Anexo 2 (Dos) Cédula De Especificaciones Técnicas De Los Eguipos
Propuestos
= Anexo 3 (Tres) Formato Para Reporte De Incumplimientos Para Aplicacion De
Penas Convencionales O Deductivas
Anexo 4 (Cuatro) Reporte Del Devengo
Anexo 5 (Cinco) Direcciones
Anexo B (Seis) Formato De Notificacion De Pena Convencional Aplicable
Anexo 7 (Siete) Formato De Motificacion De Deductivas
Anexo 8 (Ocho) Reporte Mensual De Estudios Efectivos Realizados
Anexo 9 (Mueve) Cédula De Recepcion De Equipos
Anexo 10 (Diez) Cédula De Puesta A Punio
Anexo 11 (Once) Programa De Mantenimiento Preventivo
Anexo 12 (Doce) Reporte Del Estado Que Guarda El Equipo.
Anexo 13 (Trece) Reporte De Falla De Los Equipos
Anexo 14 (Catorce) Cédula Unica De Control De Bienes De Consumo.
Anexo 15 (Quince) Programa de Capacitacion
Anexo 16 (Dieciséis) Registro Del Personal Que Asiste A La Capacitacion
Anexo 17 (Diecisiete) Laboratorios Altemnos
Anexo 18 (Dieciocho) Justificacion de Mejora Tecnoldgica y'o reemplazo

SEGUNDA. DE LOS MONTOS Y PRECIOS.

El precio unitario del presente contrato, expresado en moneda nacional se encuentra
plasmado en el Anexo 1 (Uno).

“EL INSTITUTO" pagara a "EL PROVEEDOR" como confraprestacion por los servicios
ohjeto de este confrato, ka8 cantidad minima de $512,361.25 (guinientos doce mil
trescientos sesenta y un pesos 25100 M.N.) mds impuestos por $81,977.80 (ochenta y
un mil novecientos setenta y siete pesos 80100 M.N.) gue hace un total de $594,339.05
{quinientos noventa y cuatro mil trescientos treinta y nueve pesos 05100 M.N.). v un
monto maximo de $1,023,568.50 (un millén veintitrés mil quinientos sesenta y ocho
pesos 50/100 M.M.), mds impuestos que asciende a $163,770.96 (ciento sesenta y fres
mil setecientos setenta pesos 96/100 M.N.). que hace un fotal de $1,187,339.46 (un
millén ciento ochenta y siete mil trescientos treinta y nueve pesos 46100 M.N.).

El precio unitario es considerado fijo y en moneda nacional (peso mexicano) hasta que

conciuya la relacion contractual que se formaliza, incluyendo todos los conceptos y costos
4
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involucrados en la prestacion del SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE LABORATORIO,
HR SAN JOSE DEL RINCON ¥ HR AMANALCO OCTUBRE-DICIEMBRE 2025, por lo que
“EL PROVEEDOR" no podra agregar ningun costo exira y los precios seran inalterables
durante Ia vigencia del presente contrato.

TERCERA. ANTICIPO.

Para el presente contrato “EL INSTITUTO" no ctorgara anticipo a "EL PROVEEDOR"

CUARTA. FORMA Y LUGAR DE PAGO.

“EL INSTITUTO" efectuard el pago a través de transferencia electronica en pesos de los
Estados Unidos Mexicanos, a mes vencido, conforme a los servicios efectivamente prestados
y a eniera satisfaccion del administrador del confrato y de acuerdo con lo establecido en ef
Anexo 1 (Uno) que forma parte integrante de este contrato.

El pago se debera realizar 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 elecirénica a "EL INSTITUTO", con la aprobacion (firma) del
Administrador del presente contrato.

El compuio del plazo para realizar el pago se contabilizara a partir del dia habil siguiente de la
aceptacion del CFDI o factura electronica, y ésta redna los requisitos fiscales que establece la
legislacion en la matera, el desglose de los servicios prestados, los precios unitarios, se
venfique su autenticidad, no existan aclaraciones al mporte y vaya acompanada con la
documentacion soporie 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 electrdnica entregado presente errores, el Administrador del presente contrato o a
quien eéste designe por escrito, dentro de los 3 ({tres) dias habiles siguientes de su recepcidn,
indicara a “EL PROVEEDOR" las deficiencias que debera comegir; por ko que, el
procedimiento de pago reiniciara en el momento en que "EL PROVEEDOR" presente el CFDI
y/o documentos soporte cormegidos vy sean aceptados.

El tiempo que “"EL PROVEEDOR" ufilice para la correccion del CFDI yio documentacion
soporte entregada, no se computara para efectos de pago, de acuerdo con lo establecido en
el articulo 73 de la "LAASSP".

El CFDI o factura electrdnica debera ser presentada fisicamente en forma impresa.

El CFDI o factura electrdnica se debera presentar desglosando el impuesto cuando aplique.

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENTO
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“EL PROVEEDOR" manifiesta su conformidad que, hasta en tanto no se cumpla con la
verificacion, supervision y aceptacion de la prestacidn de los servicios, no se tendran como
recibidos o aceptados por el Administrador del presente contrato.

Para efectos de ftramite de pago, "EL PROVEEDOR"™ debera ser titular de una cuenta
bancaria, en la que se efectuara la transferencia electronica de pago, respecto de la
cual deberd proporcionar toda la informacion 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 de acuerdo al anexo del “Procedimiento para la
recepcion, glesa y aprobacidon de documentos presentados para tramite de pago y la
constitucidn, modificacién, cancelacion, operacion y control de fondos fijops™ Anexe 3 (Cinco)
de la cuenta contable del procedimiento, atendiendo a las disposiciones legales e intemas
de “EL INSTITUTO" en los plazos normados por la Direccidon de Finanzas, en el mismo.

El pago de la prestacitn de los servicios recibidos, quedara condicionado al pago gque “EL
PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales y en su caso deductlivas.

El pago de |la prestacidon de los servicios recibidos, quedara condicionado al pago que “EL
PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales y, en su caso,
deductivas.

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

Para efectos de tramite de pago, conforme a lo establecido en el SIAFF, "EL PROVEEDOR"
debera ser titular de una cuenta de cheques vigente y para tal efecto proporciona cuenta

nimero cLABE I - banco [ nombre
Ia que se efectuara la fransferencia electronica de pago.

El CFDI debera presentarse en el Departamento de Presupuesto, Contabilidad v Erogaciones,
ubicado en la calle José Marla Morelos y Pavon esquina con Josefa Orliz de
Dominguez, Colonia Centro, G.P. 50000, Toluca, Estado de Meéxico, en un horario de 08:00 a
13:00 horas de lunes a viemes, para proceder a su glosa, revision y, en su caso, aprobacion.
Dicho CFD| debera contener el nombre, cargo v firma de autorizacién del administrador def
presente contrato, de guien suscribid la orden de compra. Asimismo, en dicho CFDI se
deberan indicar: nimero de alta en SAl o nidmero de identificacion de pedido-recepcion en
PREI-Millenium {cuando sea aplicable), numero de proveedor, nimero de contrato, niomero
de garantia de cumplimiento que se haya aceptado, denominacidn social de la institucion que
otorga la garantia de cumplimiento y la indicacién de gque “EL PROVEEDOR" cuenta con
opiniones positivas y vigentes en materia de aportaciones de segunidad social ante
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“EL INSTITUTO" & INFOMNAWVIT, asl como de obligaciones fiscales ante el SAT.

“EL PROVEEDOR" debera expedir sus CFDI en el esquema de facturacion electronica, con
las especificaciones nommadas en los arficulos 29 y 29-A del Codigo Fiscal de la Federacion
{CFF), asi como las que emita el Servicio de Administracion Tributaria (SAT) a nombre de
“EL INSTITUTO". con Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145 y en caso de ser
necesario como dato adicional. el domicilio en Avenida Paseo de la Reforma Num. 476
en la Colonia Juarez, C.P. 06600, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México.
Para la validacion de dichos comprobantes “EL PROVEEDOR" debera cargar en Intemet, a
través del Portal de Servicios a Proveedores de la pagina de “EL INSTITUTO™ archivo
en formato XML. La validez de los mismos sera determinada durante la carga y dnicamente
los comprobantes validos serdn procedentes para pago.

“EL PROVEEDOR" manifiesta su conformidad que. hasta en tanto no se cumpla con la
verficackon, supervision y aceptacidn de la prestacion de los servicios, no se tendran como
recibidoz o aceptados por el Administrador del presente contrato mencionado en la
Declaracion 1.3.

QUINTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

La prestacion de los servicios, se realizara conforme a los plazos, condiciones y entregables
establecidos por “EL INSTITUTO" en el Anexo 1 {(Uno).

Los servicios seran prestados en el domicilio sefialado en el Anexo 1 (Uno).

En los casos que derivado de la verificacién se detecten defectos o discrepancias en la
prestacidn del servicio o incumplimiento en las especificaciones técnicas, “EL PROVEEDOR"
contara con un plazo de acuerdo al Anexo 1 (Uno) para la reposicidn o correccion, contados
a partir del momento de la notificacion por correo electrénico yfo escrito, sin costo adicional
para “EL INSTITUTO™.

SEXTA. VIGENCIA

“LAS PARTES" convienen en que la vigencia del presente confrato serd del 01 de
octubre de 2025 al 31 de diciembre de 2025.

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

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

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENTO
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“EL INSTITUTO", podra ampliar la vigencia del presente instrumento, siempre y cuando, no
implique incremento del monto contratado o de la cantidad de los servicios solicitados, siendo
necesario que se obtenga el previo consentimiento de “EL PROVEEDOR".

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

En los supuestos previstos en el pamafo anterior, no procedera la aplicacion de penas
convencionales por atraso.

Cualguier modificacién al presente contrato debera formalizarse a través de la Plataforma,
por el servidor publico de “EL INSTITUTO™ que lo haya hecho, o quien lo sustituya o esté
facultado para ello, para lo cual "EL PROVEEDOR" realizara el ajuste respectivo de la
garantia de cumplimiento, en t&minos del articulo 91, dltimo parrafo del Reglamento de la
“LAASSP", salvo que por disposicion legal se encuentre excepiuado de presentar garantia
de cumplimiento.

“EL INSTITUTO" s& abstendra de hacer modificaciones que se refieran a precios, anficipos,
pagos progresivos, especificaciones y, en general, cualquier cambio que impligue otorgar
condiciones mas ventajosas a un proveedor comparadas con las establecidas originalmente.

OCTAVA. GARANTIAS DE LOS SERVICIOS

Para la prestacion de los servicios materia del presente contrato, no se requiere que
“EL PROVEEDOR" presente una garantia por la calidad de los servicios contratados.

NOVENA. GARANTIA(S).

A) CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

Conforme a los articulos 69, fraccién Il, 70, fraccion Il, de la “"LAASSP™; 85, fraccidn Ill, 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 divisible, la cual sdlo se hara efectiva en la
proporcion cormespondiente al incumplimiento de la obligacion principal, mediante fianza
expedida por compania afianzadora mexicana autorizada por la Comisién Macional de
Seguros y de Fianzas, a favor del Instituto Mexicano del Segure Social, por un importe
equivalente al 10% del monto total del contrato, sin inciuir el IVA. Dicha fianza debera ser
entregada a “EL INSTITUTO", a mas tardar dentro de los 10 ({diez) dias naturales
posteriores a la firma del presente confrato en la oficina de contratos, en la Coordinacidn de
Abastecimiento y Equipamiento, con Domicilio en Km. 4.5. Vialidad Toluca -Tenango, Col. La
Michoacana, Barrio del Espiritu Santo, C_P. 52140, Metepec, Estado de Mexico, en un horario
de 08:00 a 16:00 hrs. Anexo 3 (Tres).

Si las disposiciones juridicas aplicables lo permiten, la entrega de la garantia de cumplimiento
se podra realizar de manera electrdnica.
£
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En caso de que “EL PROVEEDOR" incumpla con fa entrega de la garantia en el plazo
establecido, “EL INSTITUTO" podra rescindir el confrato y dara wvista 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 PROVEEDOR", derivada de =us obligaciones y garantias esfipuladas en el presente
instrumento juridico, y no impedira que "EL INSTITUTO" reclame la indemnizacion por
cualquier incumplimiento que pueda exceder el valor de la garantia de cumplimiento.

En caso de incremento al monto del presente instrumento juridico o modificacidon al plazo,
“EL PROVEEDOR" se obliga a entregar a “EL INSTITUTO", dentro de los 10 (diez dias)
naturales siguientes a la formalizacidn del mismo, de conformidad con el ditimo parrafo del
articulo 91, del Reglamento de la "LAASSP™, los documentos modificatorios o endosos
comespondientes, debiendo contener en el documento la estipulacién de que se otorga de
manera conjunta, solidaria & inseparable de la garantia otorgada inicialmente.

Cuando la contratacion abargue mas de un ejercicio fiscal, la garantia de cumplimiento del
contrato, podra ser por el porcentaje que corresponda del monto total por erogar en el
ejercicio fiscal de que se trate, y debera ser renovada por “EL PROVEEDOR"™ cada ejercicio
fiscal por el monto que se 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
comesponda.

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccion, el servidor pablico 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 PROVEEDOR".

B) GARANTIA PARA RESPONDER POR VICIOS OCULTOS.

“EL PROVEEDOR" debera responder por los defectos, vicios ocultos y por la calidad de kos
servicios prestados, asi como de cualguier oira responsabilidad en que hubiere incurrido, en
los términos sefalados en este contrato, convenios modificatorios respectivos y en la
legislacion aplicable, de conformidad con los articulos 75, parrafo segundo de la "LAASSP™ y
96, pamrafo segundo de su Reglamento.

“EL PROVEEDOR", quedara liberado de su obligacidn, una vez transcurridos (12 MESES),
contados a partir de la fecha en que conste por escrito la recepcion fisica de los servicios
prestados, siempre vy cuande “EL INSTITUTO™ no haya identificado defectos o vicios ocultos
en la calidad de los servicios prestados, asi como cualquier otra responsabilidad en los
términos de este Contrato y convenios modificatorios respectivos.

DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR"
“EL PROVEEDOR", se obliga a:

a) Prestar los servicios en las fechas o plazos y lugares establecidos conforme a lo pactado
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en el presente contrato y anexos respectivos.

b) Cumplir con las especificaciones técnicas, de calidad y demas condiciones establecidas en
el pregente contrato vy sus respectivos anexos.

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

d) Proporcionar la ir!funﬂaci:jn que le sea requerida por la Secretaria Anticorrupcion y Buen
Gobierno y el Organc Interno de Conirol, de conformidad con el articulo 107 del
Reglamento de la "LAASSP".

e) Mantener al comiente sus obligaciones fiscales durante la vigencia del presente contrato

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

g} “EL PROVEEDOR" se obliga a integrarse al Registro de Proveedores para la Integridad
ante “EL INSTITUTO" en un pericdo no mayor a 30 dias naturales posteriores a la
formalizacidn del contrato

DECIMA PRIMERA. OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO"
“EL INSTITUTOQ", se obliga a:

a) Otorgar las facilidades necesarias, a efecto de que "EL PROCVEEDOR” lleve a
cabo en los términos convenidos la prestacion de los servicios objeto del
contrato.

b) Realizar el pago comespondiente en tiempo y forma.

c) Extender a “EL PROVEEDOR", por conducto del servidor publico facultado, la
constancia de cumplimiento de obligaciones contractuales inmediatamente gue
se cumplan éstas a satisfaccion expresa de dicho servidor pdblico para que se dé
framite a la cancelacion de la garantia de cumplimiento del presente contrato.

DECIMA SEGUNDA. ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION ¥ ACEPTACION DEL
SERVICIO.

“EL INSTITUTO" designa como Administrador del presente confrato al Lic. Neftali Garcia
Romero, Encargado de la Supervisién Administrativa del Equipo Multidizciplinario con
R.F.C. * guien dard seguimiento y verificara el cumplimienio de los
derechos vy obligaciones establecidos en este instrumento.

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

“EL INSTITUTO", a traves del administrador del contrato, rechazara los servicios, que no
cumplan las especificaciones establecidas en este contrato v en sus Anexos, cbligandose
“EL PROVEEDOR" &n este supuesto a realizaros nuevamente bajo su responsabilidad v sin

[is zanfnrmidad zan la disgeasin =1 ol grimar g cuarin paerafn dal ARTICOLT BS de b LATAIP I 0
gn &l prataats zanirato v en sUs anexis 53 1ests sl dato correspondients 3| REGISTRO FERERAL
OE CONTRIBUYENTES. In saferior 2 wielsd du que dicho dalo corrssponde al @mbils
palrimunial 7 prieada de ls= parsanes [fsicas, por lo qus pusids prolegerss e su cardetor ds
inlarmaciin conlideacial.
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costo adicional para "EL INSTITUTO", sin perjuicic de la aplicacion de las penas
convencionales o deducciones al cobro comespondientes.

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

DECIMA TERCERA. DEDUCCIONES

“EL INSTITUTO" aplicara deducciones al pago por &l incumplimiento parcial o deficiente, en
gue incurra “EL PROVEEDOR" conforme a lo estipulado en las clausulas del presente
contrato y sus anexos respectivos, las cuales se calcularan conforme a los conceptos
senalados en los Términos y Condiciones Anexo 1 (Uno), proporcicnados en forma parcial
o deficiente. Las cantidades a deducir se aplicaran en el CFDY o factura electrénica que “EL
PROVEEDOR™ presente para su cobro, en el pago que se encuentre en tramite o bien en el
siguiente pago.

De no existir pagos pendientes, se requernra a “EL PROVEEDOR" que realice el pago de la
deductiva a fravés del esquema eScinco Pago Electrdnico de Derechos, Productos y
Aprovechamientos (DPA's), a favor del Institutc Mexicano del Seguro Social. En caso de
negativa se procedera a hacer efectiva la garantia de cumplimiento del contrato.

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

El calculo de las deducciones commespondientes las realizara el administrador del contrato de
“EL INSTITUTO", cuya nofificacidn se realizard por escrito o via cofreo electrdnico, dentro
de los 5 dias habiles posteriores al incumplimiento parcial o deficiente.

DECIMA CUARTA. PENAS CONVENCIONALES.

En casoc que “"EL PROVEEDOR" incurra en atraso en el cumplimiento conforme a ko
pactado para |la prestacion de los servicioz objeto del presente contrato, conforme a lo
establecido en Témninos y Condiciones en & Anexo 1 (Uno), pare integral del presente
contrato, “EL INSTITUTO™ por conducto del administrador del confrato aplicarda k& pena
convencicnal equivalente establecida en los Téminos y Condiciones en el Anexo 1 {(Uno)
por cada dia de atraso sobre |a parie de los servicios no prestados, de conformidad con este
instrumento legal y sus respectivos anexos.

El Administrador determinara el calculo de la pena convencional, cuya nofificacion se
realizara por escrito o via correo electronico, dentro de los 5 dias habiles posteriores al atraso
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en el cumplimiento de la obligacion de que se frate.

Formula: PCA="%D X NDA X VSPA

Donde:

PCA = Pena Convencional Aplicable.

YD = Porcentaje determinado en la convocatoria, invitacion, cofizacion,
contrato o pedido por cada dia de atraso en el inicio de la prestacidn de los bienes yio
Senvicios.

NDA = Niamero de dias de atraso

VSPA = Valor de los servicios prestados con atraso, sin VAL

El pago de los servicios gquedara condicionado, proporcionalmente, al pago que “EL
PROVEEDOR" deba efectuar por conceplo de penas convencionales por airaso; en el
supuesto que el contrato sea rescindido en términos 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 través del esquema ebcinco Pago Electrdnico de
Derechos, Productos y Aprovechamientos (DPA's), a favor del Instituto Mexicano del Seguro
Social; o bien, a través de un comprobante de egreso (CFDI de Egreso) conocido cominmente
como MNota de Crédito, en el momento en el que emita el comprobante de Ingreso (Faciura o
CFDI de Ingreso) por concepto de los semvicios, en téminos de las disposiciones juridicas
aplicables.

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

Cuando “EL PROVEEDOR" quede excepituado de la presentacion de la garantia de
cumplimiento, en los supuestos previsto en la Ley de Adquisiciones, Armendamientos v
Servicios del Sector Pablico, el monto maximo de las penas convencionales por atraso gue 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 parrafio del articulo 96 dei
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico.

DECIMA QUINTA. LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS

“EL PROVEEDOR" se obliga a observar v mantener vigenites las licencias, autorizaciones,
permisos o registros requeridos para el cumplimiento de sus obligaciones.
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DECIMA SEXTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL

Para la prestacion de los servicios materia del presente contrato, no se requiere que “EL
PROVEEDOR" contrate una pdliza de seguro por responsabilidad civil.

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE.

“EL PROVEEDOR" s& 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
sefaladas en los Términos y Condiciones del Anexo 1 (Uno) del presente contrato.

DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS Y DERECHOS.

Los impuestos, derechos y gastos que procedan con motive 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 cubrira, cuando aplique, lo comespondiente al Impuesto al Valor
Agregado (IVA), en los términos de la nomatividad aplicable y de conformidad con las
disposiciones fiscales vigentes.

DECIMA NOVENA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES

“EL PROVEEDOR" no podra ceder total o parcialmente los derechos y obligaciones
derivados del presente contrato, a favor de cualquier ofra 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".

Se exceptia de lo anterior en el caso de fusion, escisidn, o transformacion de sociedades,
siempre gue la nueva sociedad que resulte cuente con la solvencia técnica, juridica y
economica exigidas al adjudicarse el contrato, cumpla con lo dispuesto en el Reglamento de
la "LAASSP" y no s& encuentre en los supuestos de impedimento previstos en la "LAASSP".

VIGESIMA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS.

“EL PROVEEDOR" szera responsable en caso de infringir patentes, marcas o viole ofros
regisiros de derechos de propiedad industrial a nivel nacional e internacional, con motive del
cumplimiento de las obligaciones del presente contrato, por lo gue se obliga a responder
personal e ilimitadamente de los danos y perjuicios gue pudiera causar a “EL INSTITUTO" o
a terceros.
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De presentarse alguna reclamacién en contra de “EL INSTITUTO", por cualquiera de las
causas antes mencionadas, “EL PROVEEDOR", 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 ofra indole, sacandola en paz y a salvo.

En casc de que “"EL INSTITUTO" tuviese que erogar recursos por cualguiera de estos
conceptos, “EL PROVEEDOR" se obliga a reembolsar de manera inmediata los recursos
erogados por aquella.

VIGESIMA PRIMERA CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.

"LAS PARTES" acuerdan gue la informacion que se intercambie de conformidad con las
dizsposiciones del presente instrumento, se trataran de manera confidencial, siendo de uso
exclusivo para la consecucitn del objeto del presente contrato v mo podra difundirse a
terceros de conformidad con lo establecido en las disposiciones vigentes en materia de
fransparencia y acceso a la informacion publica y de proteccidn de datos personales.

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 o previsto en los Avisos
de Privacidad respectivos.

Por tal motive, “EL PROVEEDOR" asume cualguier 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 PROVEEDOR" debera observar lo establecido en el Anexo aplicable a la
Confidencialidad de la informacicn del presente Contrato.

VIGESIMA SEGUNDA. SUSPENSION TEMPORAL DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.

Con fundamento en el articulo 80 de la "LAASSP" y 102, fraccion |, de su Reglamento, “EL
INSTITUTO" en el supuesto de caso foriuito o de fuerza mayor o por causas que le resulten
imputables, podra suspender |a prestacidn de los servicios, de manera temporal, quedando
obligado a pagar a "EL PROVEEDOR", aquellos servicios que hubiesen sido efectivamente
prestados, ¥ en su caso, se reintegraran los anticipos no amortizados, asi como, al pago de
gaslos no recuperables previa solicitud y acreditamiento.

Una vez que hayan desaparecido las causas que motivaron k8 suspensidn, €l contrato podra
continuar produciendo todos sus efectos legales, si "EL INSTITUTO" asi o determina; y en
caszo que subsistan los supuestos que dieron origen a la suspension, se podra iniciar la

terminacién anticipada del contrato, conforme lo dispuesto en fa cldusula siguiente.
I
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VIGESIMA TERCERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.

“EL INSTITUTO" cuando concurran razones de interés general, de comin acuerdo o bien,
cuando por causas jusfificadas se extinga la necesidad de requerir los servicios originaimente
contratados y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones
pactadas, s& occasionaria algun dano o perjuicio a "EL INSTITUTO", o se determine la nulidad
de los actos que dieron origen al presente contrato, con motivo de la resolucion de una
inconformidad o intervencidn de oficio, emitida por la Secretaria Anticorrupcion y Buen
Gobierno, podra dar por terminado anticipadamente el presente contrato sin responsabilidad
alguna para “EL INSTITUTO", elio con independencia de lo establecido en la clausula que
antecede.

Cuando “EL INSTITUTO" determine dar por terminado anticipadamente el contrato, lo
nofificara a “EL PROVEEDOR"™ hasta con 30 (treinta) dias nalurales anteriores al hecho,
debiendo sustentarlo en un dictamen que precise las razones o las causas justificadas que le
dieron crigen a la misma, una vez notificada la terminacion anticipada, se extinguira el
contrato, lo que dara lugar a formalizar el finiguito entre las partes.

En el finiquito se haran constar los pagos que, en su caso, deba efectuar "EL INSTITUTO™
por concepio de los servicios prestados hasta el momento de la terminacion anticipada,
ademas, en su caso, pactara em el mismo el reembolso al proveedor de los gastos no
recuperables en que haya incurrido, siempre que estos sean razonables, estén debidamente
comprobados y se relacionen directamente con el presente contrato.

VIGESIMA CUARTA. RESCISION.

“EL INSTITUTO" podra iniciar en cualguier momento el procedimiento de rescision, cuando
“EL PROVEEDOR" incurra en alguna de las siguientes causales:

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

b) Transferir en todo o en parie las cbligaciones que deriven del presente contrato a un
tercero ajeno a la relacidn 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 vy sin causa justificada la prestacion de los servicios
del presente contrato;

e) Mo realizar la prestacion de los servicios en tiempo y forma conforme a lo establecido
en el presente contrato y sus respeclivos anexos;

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

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

h) En caso de que compruebe |a falsedad de alguna manifestacitn, informacion o
documentacion proporcionada para efecto del presente contrato

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

J} Cuando la suma de las penas convencionales exceda el monto total de la garantia de
cumplimiento del confrato;

k} No presentar bimestraimente, las constancias de la inscripcidn y pago de cuotas al
Instituto Mexicano del Seguro Social del personal que utilice para la prestacion de los
servicios,

I} Cuando la suma de las deducciones al pago, excedan el limite maximo establecido

para las deducciones;

Divulgar, transferir o utilizar la informacion que conozca en el desarmolio del

cumplimiento del objeto del presente contrato, sin contar con la autorizacion de “EL

INSTITUTO™ en los términcs de lo dispuestc en la CLAUSULA VIGESIMA

PRIMERA DE CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES

del presente instrumento juridico;

n) Impedir el desempeno mormal de labores de “EL INSTITUTO",

o) Cambiar su nacionalidad por ofra e invocar la proteccion de su gobiermno contra
recilamaciones y drdenes de “EL INSTITUTO",, cuando sea extranjero, ¥

p) Mo presentar la opinion favorable de sus obligaciones fiscales, durante la vigencia del
presente contrato.

q) Incumplir cualguier obligacion distinta de las anteriores vy derivadas del presente
contrato.

m

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

Transcurmido dicho témmino “EL INSTITUTO™, en un plazo de 10 (diez) dias habiles
siguientes, tomando en consideracion los argumentos y pruebas que hubiere hecho valer
“EL PROVEEDOR", determinara de manera fundada y motivada dar o no por rescindido el
contrato, y comunicara a “"EL PROVEEDOR" dicha determinacion dentro del citado plazo.

Cuando se rescinda el confrato, se formulara el finiquito correspondiente, a efecto de hacer
consiar los pagos que deba efectuar "EL INSTITUTO"™ por concepto del conirato hasta el
momento de rescision, o los que resulten a cargo de “EL PROVEEDOR".
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Iniciade un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO" podra suspender el framite
del procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacion de dar por rescindido el contrato se realiza la prestacion de
los servicios, el procedimiento iniciado quedara sin efecto, previa aceptacion y verificacién de
“EL INSTITUTO" de gue continda vigente la necesidad de la prestacion de los servicios,
aplicando, en su caso, las penas convencionales correspondientes.

“EL INSTITUTO" podra determinar no dar por rescindido el confrato, cuando durante el
procedimiento advierta que la rescision del mismo pudiera ocasionar algun dafno o afectacion
a las funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, “EL INSTITUTO™ elaborara un
dictamen en el cual justifigue gue los impactos econdmicos o de operacidn gue se
ocasionarian con la rescision del contrato resultarian mas inconvenientes.

De no rescindirse el contrato, “EL INSTITUTO" establecera con “"EL PROVEEDOR", ofro
plazo, gque le pemmita subsanar el incumplimiento que hubiere motivado el inicio del
procedimiento, aplicando las sanciones comespondientes. El convenio modificatorio que al
efecto se celebre debera atender a las condiciones previstas por los dos dlitimos parrafos del
articulo 74 de la "LAASSP".

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

Si se llevara a cabo la rescision del confrato, v en el caso de que a "EL PROVEEDOR" s& le
hubleran enitregado papgos progresivos, éste debera de reintegrarios mas los intereses
comespondientes, conforme a lo indicado en el articulo 73, parrafo cuarto, de la "LAASSP".

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

VIGESIMA QUINTA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL

“EL PROVEEDOR" reconoce y acepta ser el dnico patrdn de todos y cada uno de los
trabajadores que intervienen en la prestacidon del servicio, deslindando de toda
respansabilidad a “EL INSTITUTO"™ respecio de cualguier 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, patrén solidario, beneficiario o intermedianio.
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“EL PROVEEDOR" asume en forma total y exclusiva las obligaciones propias de patrdn
respecto de cualquier relacion laboral, que el mismo contraiga con el personal que labore bajo
sus Grdenes o intervenga o contrate para la atencidn de los asuntos encomendados por “EL
INSTITUTO", asi como en la ejecucion de los servicos

Para cualguier caso no previsto, "EL PROVEEDOR" exime expresamente a “EL
INSTITUTO", de cualquier responsabilidad laboral, civil o penal o de cualquier ofra especie
que en su caso pudiera llegar a generarse, relacionado con el presente contrato.

Para el caso que, con posteroridad a la condlusion del presente contrato, "EL INSTITUTO™
reciba una demanda laboral por parte de trabajadores de “EL PROVEEDOR", en la que se
demande la solidaridad yio sustitucion patronal a “EL INSTITUTO", “EL PROVEEDOR™
gueda cbligado a dar cumplimiento a lo establecido en la presente clausula.

VIGESIMA SEXTA. DISCREPANCIAS.

“LAS PARTES" convienen que, las estipulaciones que se establezcan en este contrato no
deberdan modificar las condiciones previstas en la convocatoria a la lidtacion y sus juntas
de aclaraciones; en caso de discrepancia, prevalecera lo estipulado en estas, conforme a
lo previsto en el articulo 66, parrafo sequndo de la “LAASSP™,

VIGESIMA SEPTIMA. CONCILIACION.

“LAS PARTES" acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas de

la ejecucion ¥ cumplimiento del presente contrato podran someterse al procedimiento de
conciliacion establecido en los articules 109, 111 y 112 de [a "LAASSP", y 126 al 136 de su

Reglamento.

VIGESIMA OCTAVA. DOMICILIOS.

“LAS PARTES" senalan como sus domicilios legales para todos los efectos a que haya lugar
¥ que se relacionan en el presente conirato, los que se indican en el apartado de
Declaraciones, por lo gue cualquier nolificacion judicial o exirajudicial, emplazamiento,
requerimiento o diligencia que en dichos domicilios se practique, sera enteramente valida, al
tenor de lo dispuesto en el Titulo Tercero del Cadigo Civil Federal.

VIGESIMA NOVEMNA. LEGISLACION APLICABLE.

“LAS PARTES" se obligan a sujetarse esfirictamente para la presiacidn de los servicios

1%
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objeto del presente confrato a todas y cada una de sus clausulas, 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 v su Reglamento.

TRIGESIMA. JURISDICCION

“LAS PARTES" convienen gue, para la interpretacidn v cumplimiento de este contrato, asi
como para lo no previsto en el mismo, se someteran a la junsdiccion y competencia de los
Tribunales Federales con sede en la Ciudad de Toluca, Estado de Meéxico, renunciando
expresamente al fuero que pudiera corresponderles en razdn de su domicilio actual o futuro.
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FIRMANTES O SUSCRIPCION

“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 ko ratifican

y firman en las fechas especificadas.

POR: “EL INSTITUTO"

NOMERE CARGO R.F.C.
REPRESENMTANTE LEGAL | TITULAR DEL ORGANO DE
DR. TONATIHU ORTIZ CASTILLO| OQPERACION ADMINISTRATIVA
| DESCONCENTRADA REGIOMAL
ESTADO DE MEXICO PONIENTE

ADMINISTRADOR © QUIEN

LO SUSTITUYA EM EL CARGOD
LIC. NEFTALI GARCIA ROMERD

ENCARGADO DE LA SUPERVISION
ADMINISTRATIVA DEL EQUIPD
MULTIDISCIPLINARIO

POR: “EL PROVEEDOR"

NOMBRE

R.F.C.

REPRESENTANTE LEGAL
C. VICTOR GIL AVILA MIRANDA

AMEOS1208 JD9

[ canformidad con o dispuasto an el primer 7 cuarto parrafo del ARTICULD 85 de i LRTAIP
en al prasante contrato v &n sus aneeos 58 testa &l dato correspondients al REGISTRO FEDERAL
[E CONTRRBUYENTES, v anterior an virlud de que dicho date corresponde &l @mbito

patrimonial y privado de las personas fisicas, por lo qua puede protagerse en su cardcter da
informacidn confidencial

X
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ANEXO 1 (UNO)

“TERMINOS Y CONDICIONES, ANEXO TECNICO, DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DEL
SERVICIO, CANTIDADES MINIMAS ¥ MAXIMAS, PRECIOS UNITARIOS PARA EL EJERCICIO 2025"

1= ATYDE, S.A CECY

e il ] 11
é M.D:i.l:'llﬂ;ww nm HE H: 2t [ EEREE]
3 ) _%% 51 (BT A T AL, W
A LEF KRR CLisICL (HE TR 1'1 AR
] BN FECTA DURWHCA LG -Ea Tl at fintina ﬁ@
] Bl FRUEIMA TOTAL T ANATA C1 K W 2l a8 B0 304d Ear o |
il [T uuuug% BIA_ |E_—__,% JEEEESS | T,
] %ﬂlﬁ 7] EE] FiRmaans |
F] HEHA [FiX] 1 ] EIREIAEE | ¥
il M_% . Wedp | sraan | AR
G DR - kir 3 hm £F!
.l : ol 1 il ‘;5 [CEN) TR AL 148
[T Lo, [IFC] A5 B T ]
i i ke RiNAARES ﬁl = T —t T b
15 LACTICE Euuuﬂn [ eaan W : LB mﬂ'
I [T 11
:IE i TARICA %ﬁmn- ?’s; E | [T T
1 okt THTALER Eﬁ“mn Tl I FILT] :.;‘%ﬁ__ - 14 %7 8
[ ToE E? LA, 1103 0 #:Ili TBAFL gﬂ%
= CLIMICA 11 EET AR
FI T L ERA L _%n [F=1] L] = as 1B g: T2 5
3] LIAEA CLMACE, ] i §§ RN R
3 Lin TUBMTA CLMIS, 5] T FaF AN iR B
3 o S C L 3 i 5o - =
E e GIWNEA CLRCE | B i3 TETE fize |
oy o FIFCTRLTOS BERCTS g g ;mﬁ;'- m TE LA
_k" [ SR TR [ [T H3E [T BR800
pr=] 1 L] 1 1
4 FEAATICHA BOMET FLA, 2 R 1] il & [l 00 ¥
- U - - - E ﬂ
TEWA [E Pag b ki ] 188 TR [N W7
: ﬁﬁig EE A FA [
“ o ey P | m 156 135 s e BTN
= 1544 1050 [l 00
7 —— e — e
o AR TIESTFEFTOLESENAS TF | | Al 47 15480 Bl 2
WL EI %ﬁ ERICAS
EEUMATORE (7 ﬁiﬂn‘}h ;E. ) = Eﬁﬁﬁ:;ﬁﬂ ':‘;:z
E FROTL P VAIPCA] |  PROTOMAE SENKGA] i o (5] i
ar 1%;‘:#&!5 IPROTEMAS SERICA LTI 15 [ T ] [ TR
k- I — 2] T i el
HRIRMDNAG ¥
BalTim BETA OE hORMGHA CH
m | ehn ¥ DRy WhCABONES B 20 g HERE® ST
& | HERGGLIMMA GLYCOSLADA i i [ P 15341530 £104.002 00
! 5 : 1 57 5 0w U102 88
T m— T T
= . T % L] 7 757 60 [et] .1|:¢§
| TATILE [ STE R PROETATI IO i 5] e [ DAL 13
1 FOITATIG | BT T H
AR A F il
TOTAL ANTAN 48

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENTO




CONTRATO SAl No.: DKM 44

: INSTITUTO M!EN](:AHO DEL SEGURD SOCIAL CONMTRATO COMPRAS MX Mo
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCOMCENTRADA | 090GYROZ4N0S823-001-00
REGIONAL ESTADO DE MEXICO PONIENTE CELEBRADD POR EL IMBS ¥ “EL
PROVEEDOR™ ATYDE MEXICO,

B.A. DE C.V.
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) Mexico | () nemromcno m s soc

GAUAKD DE DFERACION ADRINISTRATIVA.
DESCONL LR RARA BEGICRAL
ISTARD 51 MER O POMIINTE

TERMINGS ¥ COMDICIONES

SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE LABORATORIO, PARA EL HOSPITAL DE SAN MOSE DEL RINCON ¥ EL
b HOSPITAL DE AMANALCD, PARA EL EIERCICIO 1025,

N —
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ENSTITLITOD MERXBEANCY DML SECLUIRCY SOCRAL

& igxico | B
L GRNANG DE GFBRACER ADWINISTRATIVA

’ F A
SESCONCINTRADA REGIOHAL
EETADG DI MEXICD PONITRTE

De eonforrnidad ean el numeral 4.24.4 de las Politicas, Bases v Lineamientos en Materia de Adquisicones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Segura Social se envian los sigaientes:

TERMINGS ¥ CONDICIDNES
PARA LA CONTRATACION DEL SERVICIC INTEGRAL DE PRUEBAS DE LABORATORID, PARA EL HOSPITAL DE
SAN JOSE DEL RINCON ¥ EL MOSPTAL DE AMANALCD, PARA EL EIE ROCIO 2025,

Al VIGEMCIA DE LA CONTRATACION.

£l tipo de Contrato 3 colobrarsa serd abiorts, de conformidad con ol artfeulo 68 o la Loy de Adguiskciones,
Asrendarmientos y Servicios del Sector Plblice (LAASSP) y 85 DEL RLAASSP siendo que este procedimients
de contrataclin contard eon un periodo de vigencia a partic el 01 de Octubre al 31 de Diciembre del 2025,

Bl proveador Adjudicado se obiga a iniciar ol Servidio Médico integral de Estutics de Labaratorio Clinice, en
Ios lugares establecidos 3 mds tardar ol dia 5 natural contado a partic de | emisidn y notificacian cel fallo y
hasta el 31 de diciembra ded 2025

Bl proveedor adjudicade serd el responsable del sseguramiento de hos equipes, desde su transportachdn,
recepcitn, mstalacsn v hasta gue finslice la prestacion del senditio en los Hospitales Rurales, toda ver que
#l pquipo es propiedad del proveadsr adjudicadn.

€] CRITERID DE EVALUACION DE PROPOSICIONES CONFORME A LO DISPLESTD POR LOS
ARTICULOS 51, 52, ¥ 53 DEL ALAASSP.
L werifecacion serd docurrartal, sars de scuercdo al smexko tecnico, para |a realizacidn de los senicias.

Con fundamenta an lo dispussto por bos articulo 48 fraccion | de |3 Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y 52 de su reglamento, se evaluard mediante el criterio de evaluacidn de purtos
o porcentajes para la cortratacidn del servicio euableciendo los rubros v subrubros de las propuestas
tiécrica ¥ soondmica, debiendo acreditar ol cumplimiento de ios aspectos requesidos por la comvocante en
cada rubro o subrubsro para ka obtencidn de puntuaciin o pondersddn,

| 7 Experiencla y especi del ficitante BE
[ 3 Mutaddlogia 2
l- I::lpml:ludr :nn‘rrulandn 1 in
total (&0

Centar con el personal necesario para |a | 2 wrabajadores

2025
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INSTITUTER MEXHCANCY DML SECGLRC SOCIAL

L Rl i

ORGARD I OF ERACION AP BINISTRATIVA
DEECONCINTREDS MIEIDNAL
ESTADD GE BAICICO PO MIENTE

prestaciin dal servicio de acuerdo a las |4 trabajadores 1o
caractesitieas  propias  del  servicio | 6 trabajadores 15
demostrando ya sea con los recibos de | 8 trabajadores 0
page o domwmentackin del instituto
Mesxicans del ro Social, la cantidad
de personal rrdsifnl::n que ha tenida por Yool bihajuclint A3
I8 ibteOs sees resed IR
— hnfesﬂ“mim: Emtr;tee cmu& e oo et
o far males lA ED
ﬁ:;'.i.,,d o | CERTIFICADAS) centificadss. o tiulos de ;;:E‘ﬂ?x:: =
trabajo de|l2s rabajadores que integren  sus Tﬁ:ﬁdmu E;.a'
acusrdo con sus | CUAOrillas,  relacionadas al sendcio en |- Ll :
conccimientgs | Materd
académicas o 5 o mds trabajadores 8
profesionales
| Comna puede ser curso espealizades y | 4 cursas 04
manejo de software pare mantenimients | 6 cursas 08
o equipos de  laboratorio wio dc:i_a_;qmps_ 1.2
Lgmputa, 10 cursas 1B
Dominie an los|len @ resolucén o ratamiento  de
| equipos de | problematicas simifares a los servicios de
| lsbarstonio  yfo | gue se trate
Em'.- COMPUTY
ropiedad de la | 5e deberdn presantar las constancias,
;:m:n; certificados  a  diplomas  de o i e 40
wrabajadares que ntegrardn B asesora
nEmGLa, mEEnimients preventiva vo
cormectivo 83 como la capacitacidn a los
guiricos de kas diferentes unidades
Menores oo mmm DE
Presentar la  cantidad de  ingresos |INGRESOS EN 5L ULTIMAGZS
| Recursos reportada en la dhtima declaracién anual | DECLARACION ANLUAL
econdmicos anpexanse (1 ceclarackdn junto con el |[DE  55,000,000.00 EM
acuse e precentaching ADELAMTE, DE INGRESDS EN 5U | 5.0
LAILTIMA DECLARATION ANLWAL
Presentar manifestacsdn de |64 frecurias | Inutalacionas oporativas,
Hsiia v equipos para la prestacion del senicio, | intlrgende material de h'ih_ilﬂ.
e detiends presentar; Curriculum de la [equipos de  ofmputo, area)l

empresa que enuncle gue tlene la

administrativa de atencion de

reportes

experencia citandn el nembre y/o razon

2025

La Mufjer
Indigena
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e, N
@ Gobierno de |

|social  del  congratante,  direccidn
esperiencis, ademds B reladn de Capacidad de reparar [0 equipos
equipe de soporte de las  mismas | en las unidades hosplialarias

| caracteristicas técnicas con que cuenta ks
| empresa y MOSAICD FOTOGRAFICD @ue | podegas  (lugar de  donde
MUEsIre Qe CUBMEAR  £ON B | geen ectre capacidad  de
| Infraeitrisctura, ol personal espedalizada almacenaje de equipes a reparar
|¥ log equipos adecuados, gue garanticen |las  cugles  deberdn de
cusst bos servicios objeto de esta lictacion permanscef en fesguardo hacta
seran proporcionados con 3 cabdad, | reparsckia satisfactorlz)
pportinadad v eficiencia requerida gue |

deseriba, sl menes, lxt esrseteristieas | AImacen Hugar donde 1
salenives demuestre @l almacenamienio

de reactivos enstock] |
‘Wehiculos (deberd de contar con
un minimao de dos wehiculos
giendo por lo mencs  dos|
distinados a la distribucion de
reactivos & insumos ¥ para los 1
mantenirientos preventhvog y
| carsectivas, seraditandn con o

respectivas tacturas o
oomprobantes e
arrendamienta).

Los Rcitantes deberan acreditar que &4
una persona fisica con discapacidad, o
hien traténdose de empresas  gque
cuenten can rakajaderes £an
discapacidad en una prapescion del cinco
par claro cuando manod de la wialidad
de su planta de empleados, cuya
antigliedad no sea infenior a seiz meses,
Politicas v | condorma se establoce en o Articulo 18 |Participacidn por @ parsonal
| Pricticas de | de la Ley de Adguisiciones, |ducapacitado o empresas guoe
| Equidad de | Arrepdarmeentos y Servicws del Sector |cuenten con trabajadores con
Genern Piiskica, ko cual deberd acreditarse con el | discapeddad
aviio de alta de 1zles wrabsjadores al
régimen obligstoric  del  Instituto
Mexicane del Seguro Social v una
constancla que  acradite gque dichos
trabajaderes  son personas con|
d.-::lpu:iihlr] en werminos de lo previsto
por la fractidn Xi del Articulo 2 de la Ley
de  las  Personas  con 1 | |

i
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CONTRATO COMPRAS MX Moo

CELEBRADD FOR EL IMSS ¥ “EL

Discapacidad Empresas qmme«wnm ]
trabajadones con personal discapecitado,
gue deberd acreditar con nota médica
expedida por una instancia de gobierna
Manifiesta que en caso de que
e acredite que el lichante es
MIPYME. ¥ gue produsca bienes
Participacidn de MIPYRE: de alte Inmovacidn tecnolbgica, | 0.5
en térmanas de o dispuesto par
el articuio 18 fraccion |l inciso 8
| de [y LAASSP
Copia de certificaciones  quo
acrediten |3 implementacidn de
Folitieas y précticas de ijguakdad de |dichas certificaciones  deben 05
RENETO &N SU EMprE estar  emitidas  por b))
autoridades uw  ompganismos
facultados para tal efecto.
|Demastrar @l mayer  tiempo| 1 mes {2
|pre513mdl:| el sendco ohjets de 1o 2 meses 4
; presente licitacidn. La antigledad se| 3 mases []
B | tomard & partir de la presentacion de | 6 meses 8 i
contratos y e corsiderard o afio en
i 10
| el que se comenzd el contrato 1 wfio
!H-'rror nimers  de  contratos o |1 CoRtratog z
i documentos con los cuakes el licitante | 2 Contratos 4
Especialitad Ipuede acraditar que ha prestado | 3 Contratas B 1z
|servicios  con  las  caracteristicas | 4 Contratos g
| especificas y en condiclones simiiares & contratas 0 |
|a las establecidas en la convocatora & Contratos o mas contrat 13
Deberd presentar diagrama do
fluru para la prestacién del
Propuesis  de| Melodolopia para ln prestacion del |5ervico e cval  deberd sar . 3
trabaje servicia: congruente con el plan de
trabajo, debiendo apegarse a io
whckads en  la  presente
La Majer
Innligera
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| corvocatoria objelo de  esta
licitacidn con descripoidn amplia |
v detaliada del servicio ofertado, |
donde explgue todo el proceso |
inherente & la prestacken del |
Seracio

Deberd presentar su plan de
trebajo  propuesta, el cual|
deberd spegarie & o salicitads |
Flan de trabajo proguests por el |en |3 presente convocatena |
licitante: objeta de eita lchacidn y ser |
congrsente con fa metodokogia |
propucsta, ademas & o desca |

| poddrd inchuir mejoras
Esguema estructisal de la {Infﬂdhh'.‘dl!ibl‘l Presentar 'ﬂl‘a,il"qfdlﬂl o la|
de ka recursos harmanos: PMprasa adora del servicio

4] Copia d& contratos referentes a la| 2 Contratos z
descripcion de la presente conwocatoria | 3 Contratos 3
para  comobarar la esperiencia  del | 4 Contratos 4 P9
5
2

licitants, EXPERIENCIA ¥ ESPECIALIDAD

Sk, BEL LIEITANTE. 5 o mads Contratos
umphmie o = T
o i B} Las caras para I devolucion o2 Cartas -

cancelacién  de fianza, se  doberin | 3 Cartas 3
presentar UNICAMENTE respecto de 05 | 4 Cartas L] | 5
cantratos que e pressnten en el ruhrui

|de EXPERBEMCIA ¥ ESPECIALIDAD DEL |5 o mds Cartas 5
LICITANTE.

[Total de purtos =

Para los eqgisipos y bienes propusestos para realizar las preebas de laboratoro dinico, deberd presentar los
siguientes requlsitos:

7 RAegistro sanitario wigente [arverso y reversol, espedido por la cofepris, conforme a o
establecido en el articulo 376 de la ley general de salud (vigencia de 5 afos), debidamante
identificado con |3 clove cormespondiente; asl mismo podrd presentar las anaxos
comespondientes 3l marbets, 3 electo de que pueda acreditar fehaclentements gue el
producto ofertado cumple con la desoripeidn del cuadro bisico.,

F Encaso de gue el registro sanitario no se encuenire dentro del perodo de vigencia de 5
aftas, conforme al articulo 376 de |2 bey general de salud, debera adpuntar:

sanitars sometido a prorroga,

b "
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4, Gobiernode | [
Mé% | l.i-’ 15 T O ASENICASD UL SELURD SO{OIAL
- i ) mousssan v ermesm s

Gedand OF OPERALION ADWINISTRATIVA,
AEGIOMAL
ISTADD DI WENICO PONEINTE

8 Aruse di recibo dal trimite de prorroga del registro sanitario, presentade ante l COFEFRIS.

€l Carta en hoja membretada y firmada por el representants legal del tular del regisiro sanitarlo en
donde bajo protesta de decr verdad manifieste gue el tramite e prorroga del reglstro sanitario, del
qua £e adjunta, fue sometide en tsompe y forma, v que ¢ acusa 92 redbe presantade cormasponde 3
producto sametido al tramite de prémoga.

o Aviso de funcionam ento wigente

B Aviso de responsable vigente

En casa de que el institule durante la vigenda del contrato reciba comunicado por parte de la 554, de que

ha sido sancionado ef proveedor o se ie ha revacado el registo sanitaria, se podra en su caso, iniciar &

procedimiento do rescisian administrateea del contratg.

A Debera presentar copia simple de catdlogos folletos, instructivas, hojas @2 manuales de operacion
vt debldamente referenciados yfo fotograflas mecesarios, que contengan la descripeldn grifics o escrita de bos
equipos v de los equipas propuestios para cormoboras tas especificaciones, caracteristicas v calidad de los

. mismas, éstas deberan estar en idioma espaliol o radutidos al espafiol ¢ debidamente referenciados.

b A1 VISITAS & LAS INFTALACIONES |NSTITUCIONALES, DONDE 58 SUM INISTRARAN © COLOCARAN
{ LOS BIENES O DONDE 5§ PRESTARAN LOS SERVICIOS, EN SU CASD.

Con el fin de que los licitantes en el procedimiento, cuenten con los suficientes Slementos coma son:
conocer k3 ubkcacdn exacta de los hospitales, distancias, asi como considerar en la integracidn de ia
propueita econdmica, los equipos de Laboratorio necesarios para la operathidad de tada uno de y los
costos por desplazarmsento a los Hospitales Amanaleo y San fose del Rincon del institute entre otros
aspectos, podriin) reafizar visitas de todos y cada uno de o hospitales en donde se habrd de prestar el
servicio, por lo que un dia habil después del acto de i junta de aclaracitn de dudas 3 las bases, podrdn
raalizar visita, dintro diel horario de 09:00 3 14:00 horas, en caso de no realizar s whitas a las Instalaciones
del institutn, deberd entregar un escrito bajo protesta de decir verdad en =l que manifieste que conoce [a
ubicacidn exacta de todos y cada wno de los hospitales, asi como gue tiene considerado en la inpegrackn de
su propuesta econdmica los costos por desplazamiento a las diferentes hospitales del nstituto entre otras
asgectod,

Los kcitantes solo se pueden presentar en los hospitabes en un horario de 8:00 o 16200 horas para realizar
alguna visita trabsajo.

£2E %
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IS TITUTO MEXICAND DEL SECLIRD SO AL
ug 3 L TITAT) T AR R AT 1k

L BRBANG DE SPERAS BON ADUIMITTRATIVA
DCSCOMICINTRADS BIGIDRAL
ESTADD 50 MENICD: PONIENTD

H} PEMNAS CON

El administrador del contrato serd responsable de cadoular v aplicar las penas corvenclonakes, suxiliindose
diel Jefe o Encangado del Laboratoric Clnico de cada hospltal, en todos los casos se deberd determinar |a
camd por la cual el ficitants acjudicade &5 acreedor 8 une penalizecidn basads en |2 tabla de
penalizaciones, o anterior conforme & b estabiecito en ins articulos 66 fracckdn XIK, 75, 76, 77 Y 78 de la
Ley de Adguisiciones, Ammendamlentas v Servicios del Secter Publeo, 97 de su Reglamento v 4.3.3 del
Manual Admintstrative de Apheacitn General en Materla de Adquisiciones, Arrendarmientos y Servicios del
Sector Pblico, por cada dia de astraso de inicio en la prestacign del servicio. La pena convencional se
cadrulard conforme o lo sigulente

Formuia
PCA= % & NDA x VIPA
Didnde;
PCAspena carmencional aphcable
Hd=porcentaje determinado en la convacatona, invitacidn, cotizackdn, cantrate o pedide por cada d% ce
atrago en el inicio do |3 prestacidn del serdicko.
.\_J\ X MNDA=ndmaro de dlat do atrasa
VEPAsvaloe de los sarviclos prestados con s07as0, sin VA
La penalizacien se calculard & partir del dia sigwiente =n que conduya el plaro establecido paca ol
| cumplimeanta del concepio del gervicio @ sancionar, gue deben realizarse previo ol inicio de operacidn, en
*—||'.' ningun caso se debera de autorizar 8l page de los servicios sino we ka determin ads, calculado vy netificada al
licriante: adjudicade las penas convencionales aplicadas en términas de lo dispuesto en el contrate, s
1 coma su registo ¥ validacion en el sistema FREI Milenio,
En caso de auistir alguna pena convendional se notificard al lictante adjudicado mediante el ANEXD &
"Farmato de Notificacidn de Pena Convencional Aplicabile”.,

Tabla de penas corvencionales

Cuando ¢l | Par cada dia
provesdar | faturs e
Adpidicado no | atrasp a .| 1% sobre el 5
Hasta 10 dias | | Jefe LHnico de
IS PRERS 6N | K de qus naturales mids | valor de ls aboratoric ol | Administrador
pumto it oquipos | exceda los 15 | | Rarantia sin |
| &l plazo | Adminsirador di= condrEto
| &n cada uno de los | diss establucid inecuir al del hoswital
Laboratorios | Paturales c Ve, |
'.'.,m de los | posteriores a | [
Mﬂa emisidn_ y oE : | |
:I.a It*r
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IPSTITLITE MEXICAND [EL SEGLRD SOCIAL

L LA ¥ RO BT AR
SNEARND DE GPTRACIEN ADFUNISTRATIVA

ORLSE0 DN T RADA EOGIDHAL

ESTADD DE MECIDD FORIENTE

acuerdo a los | notificaciin
AMEROS 8, 10, 11, | del failo
| 1Y 15, :
| Cuanda # |
| provasdar
| adjudicade o
| proponcionsg el | Por cada dia
' servicio de | natuesl  de | | 1% sobre & | ot Clinko de
asistencia  técnica | atraso 8 | Hasta 5 (ginco} | “I__m :de A Labaratorio  al | Admirdstrador
que funclone las 24 | gartr e | dias naturales. | B0 T | Administrador | de contratn
horas, dusante la | inide ded | I:.:.i. - de! hospital
WIgETICiA ol | servic
contrato. donde se
reportan las fallas a
nivel local | e S || | |
For cada dia |
Cuandy el | natural  de
proveedor awass  gue I
Adjudicado no  exceds los § :ulnr d: ; lede Clinko de
entregue la primera | (CINCO) dias | Hasta 5 (cincs) i A Laborstorio &l | Administrador
dotackin de bienes naturales, dias naturales, |E|:c| f " i._:-l Administrador | de contrato
de conmumo de | prewios @ b N‘*u del hospital
acuerdn &l Aresn | pussta & 5
Técnimo operacon del
SErvIog. 1
| Por cada dia - | I
G | &
I}f::d; i partir de que coo | s . [
adjudica no I aNceda 0510 Hasta 10 dias | 1 % score f | lefe Clinloo de

Irstale y ponga ad T naturaes  mds | vakar de e | Laboratorie  of | Administrador |

marcha el liHHﬂuI niturakes al plaze | garamtia sn | Adminatradar | de contrato,
de informacitn de | b | imet | i ]
| postarinens o | *FRbecdo | Imchisir ef A, | del hospita

acwerdo al Anexo |
| |é(ﬂ|m la smbkidn 'rl
| ' | natfficaciin

el falla |

u
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FRETITLATO MEXICAND DAL SEOLRO SOCTAL

or T TR r——"
OAGAND [ OPERALTES N ADMINISTRATIVA
B NE T RAD Blblahing
EITARD DE MONICT FONIENTT

Por cada dia
Cuando ¢l | natural  de
proveedor atrasa a
adduidieads AS | partis dé quie 3 1% sobfo = | iy
proporcione ka | exceda los 10 HAt: A0 dla_‘ valor de & | Jefe EmlFu e Dwelagacidn:
i noturales  mas 5 | Laborataria &l
capacitacion previa | dias garantia sin | Administrador
8 & iretalachin v | maturales oy phece rochair el Adminiztra dor de contrato
|
B e | e eslablecido VA gl hosansl
del sistema da |3 emision y
Informacidn
[ Cuando el | |
| proveedor panador | no mayor de | 1% sabre & |
i
no proporcione a | 7 diss hibiles r_::::‘ilin ::: valor do -'a.'l‘_’;m(‘:‘"::f %5 | peesacien:
capaciacion o8 haberse | al ol garamtia sin -'-'.:lm':'sifaﬂm Administradar
o del | solicitada  al Inc i =] ol de contrato
iy de | licstants estabbecide ik el hosoital
informacion adjudicado
Par cada dia |
tural |
Cuando el ;:m: ﬂ: |
proveedor |
tir d
adjudicads iy ::1"';‘ ;:;:' Haita 10 dias l f::'::ar lefe Clinico de
realice e emio de b il naturales mas w_ i ? | laboratoric  al | Administradar
mensajeria HLT de del al plazo i5= .a" " ’; Afdministrador | de comrats
lag sarviclos P i establecido r"" o del hosgital
prestados o lo haga argamiento ',
& AT del servicio o |
| ) : walidacidn de
| 0 |resuisder |
Cuando el Por cada dia
provesdor natural de 1% sobre ol o
adfudicada 6 | akdic & Hasta 20 dias b e da Ielte Climco e |
soe | " naturales mds Leborabodio ol | Adminstrador
e i I | PACr K g al plazs Earantla sin Administrados de conirato
de  los  amexos | ewceda los 10 et inchui &l dil bl
correspandienies dias VA " e
pEnaturales
5 1 1 1
La Maijer
Imafigona
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w fgsacye di INSTITUTC MAE
-/ México o s e e

Cuando mo 8 | De auerdo | Posteriores a

GRGANG DE OPERALCIO M ADMENESTRATIFA
DESCO NCENTEADA REGIDHAL
LITADD DC WERICD FORIENTT

pasterioras a |
la cmisidn y
natificacidn

| del falla

establecido

DEDUCCIONES

En &l procedimisnto para la aplicacidn de lad dedicciones, of Administradod del contrato sesd responsable
de calcular y apicar la deducoian por concepto u obligacidn, nivel de servicho y unidad de maedida, auslliade
del Jete o Encargado del Laboratonio Clinico. En todos los casos se deberd deberminar |a causa por la cual el
Ecitante adjudicads es screedor 3 una deductiva basada en la tabla de deducciones, io anterior comforme 2
ko pstablecido en los articulos 76 de la Ley de Adgusicioned, Arrendamientos y Sericios del Sector Piblico,
97 de su Reglamento y 4.3.3 del Manual Admimstrative de Bplicacidn General er Materia de Adquiticiones,
Arrendamicntos v Servicios del Sector Pilblco.

En £380 de axistir alguna deducova se nobificars & provesdor adjudicads madiants ¢l Anexo 7 “Formate de
Notificacion de Deductivas®, resultado de |a conciliacidn realizada entre el Anexo 8 “Reporte Mensual de
Esfuddios Efectivos Reslizados”™ los contadore de los aqulpos v s hojas de trabajo diarks, reakzados &n al
mes inmedialo anterior,

Tabla de deducdones

1% diaria,

realice L] los | kot T (siena) diag ok el i sobrg  wl

Servicio de | periodos nabilies g 7 r.‘rnc:tdal valor 1olal | Jefle Clinico de

mantenimiento | cortenides | sefialacos en el ::5 I-.:Ihul:s de l2 | Laboratorio  al | Administrador |
pmmtllm de | &n el | plaze mdximo o sakstados factura en | Administrador | de contrato

| la Unidad | del Hopital |
e phmihléd-canﬂ |

| &l mes en |

sfuipos | programa nasta 1 [una)

| presentado | wez durante 8 e

1d _® | vigencia de la :
Miﬁﬂ%&

g
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INSTITUTE) MEXCAND DEL SEGURD S61AL

S AT T A (3T

GERARG DF OPERAL K8 ADBEMES TRATTVA
DESCOABLENT LAD REGSUMAL
ERTADD DE WD O FOSIENTE

Mantenimdento | proweedar préstacicn  del quir
Presantivo. adjudicado v | sefviclo, omuma |
aceplada incidencla
por el
r— L I | ! |
Cuanda =] |
prvesion
sdjudesdo no Por cada dia |
realice las gue exceda | 1% diario, |
reparatones | los 10 dias | sobre o |
necEsaras " | hébiles  de | wabor total |
comp parte ded | Por rada oia Ifn::t: : '”"':':: toletancia | de | Jufe Cinio de
oo plas (xR | o cidas | cortades 3| faclurd @0 |y o teric ol | Administrador
h el nivel de partir del | 8 Unidad
dentro de lox | / e Adrministrador | de contrate
df  plare  no | servicio dbis r'-ahlIES-! cumplimisnto | Médica e=n | el hospital
mayor A 48 | establecido m_ | del plazo de | el mes en | P
horas contadas e ol i, | %8 horas del | que |
& partir de |a reporta  que | ocurra la |
notificacon del | el Instituto | Pncidemncia, |
reporie gue el realice
Insirtuta [
reslice. ]
Mantenimeanto | |
coFrectiva  en | !
caso de Hasta los 10 | . : U'“m"’ I
presentarse dlas hibiles de | sln:ll mt r‘!i
hasta 2 (des) |, . . | tolersncis | Por cada dia ;:ﬂr . :’a:
mportes  de| L aceds | COMiados o enceds | e | defe Clinica de
fallas en un | 3| nivel de | FOOF 00 L |los 10 dias la Unidad | Laborateric  al | Admindstrador
mismo equipos | i realizacida  del | abilesy de Médica en dideminast rador de eontFato
] |:ll:ﬂl:.l.[h extablacids, sspgundo tolerancia i ||:||-l hospital
de 30 das reporte de falle | contadod a |
naturales @ o &l 410 reporie | e |
| ofnirra I3 |
acumular 4 ce falla. L )
incidencla
o)
Ana e
La Mujer
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INSTITUTE) MEXCAND DEL SEGURD S61AL

S AT T A (3T

GERARG DF OPERAL K8 ADBEMES TRATTVA
DESCOABLENT LAD REGSUMAL
ERTADD DE WD O FOSIENTE

Mantenimdento | proweedar préstacicn  del quir
Presantivo. adjudicado v | sefviclo, omuma |
aceplada incidencla
por el
r— L I | ! |
Cuanda =] |
prvesion
sdjudesdo no Por cada dia |
realice las gue exceda | 1% diario, |
reparatones | los 10 dias | sobre o |
necEsaras " | hébiles  de | wabor total |
comp parte ded | Por rada oia Ifn::t: : '”"':':: toletancia | de | Jufe Cinio de
oo plas (xR | o cidas | cortades 3| faclurd @0 |y o teric ol | Administrador
h el nivel de partir del | 8 Unidad
dentro de lox | / e Adrministrador | de contrate
df  plare  no | servicio dbis r'-ahlIES-! cumplimisnto | Médica e=n | el hospital
mayor A 48 | establecido m_ | del plazo de | el mes en | P
horas contadas e ol i, | %8 horas del | que |
& partir de |a reporta  que | ocurra la |
notificacon del | el Instituto | Pncidemncia, |
reporie gue el realice
Insirtuta [
reslice. ]
Mantenimeanto | |
coFrectiva  en | !
caso de Hasta los 10 | . : U'“m"’ I
presentarse dlas hibiles de | sln:ll mt r‘!i
hasta 2 (des) |, . . | tolersncis | Por cada dia ;:ﬂr . :’a:
mportes  de| L aceds | COMiados o enceds | e | defe Clinica de
fallas en un | 3| nivel de | FOOF 00 L |los 10 dias la Unidad | Laborateric  al | Admindstrador
mismo equipos | i realizacida  del | abilesy de Médica en dideminast rador de eontFato
] |:ll:ﬂl:.l.[h extablacids, sspgundo tolerancia i ||:||-l hospital
de 30 das reporte de falle | contadod a |
naturales @ o &l 410 reporie | e |
| ofnirra I3 |
acumular 4 ce falla. L )
incidencla
o)
Ana e
La Mujer
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fallax de un
mismo  equipo,
| las cuiabes

impliguen  que
se envien las
muestras a
procesar @ s

Laboratorios
o Mtemos | 00000 | — — 1 ! !
- I Hasta los 3
| (tres) dias
5i &l proveader | hibites
Adjudicado | posteriores  de |
daterming  la | tolerancia
| mecesidad de E-:unlidm a 1% diamio,
puktituir el | ;p::-rtlr del dia whre &l
equipa, | sipulente  da | valpr total
refacoiones, | vencido el plazo | de la Jeb Gtk de
M"mﬁ y/o | Da acusrdo m.‘h'.mu-. de | ’kmr"_ e Laboratoria  al | Administrador
peritérico, ¥ no [ 2 los nl_az-:n. :us:_-tut:ﬁr'- el la _Un-dad Admbikirador | dcontists
reponga ceniro | sstablecidos. | equipo, Medica en el hospital
de los 30 dias refacciones, el mes en =
habiles accesoriogs  yio Ll
posteraes a la perifericos, a afuffa |3
l notificacain del hasta en 2 (dos) Enchdenmnia,
reparte de falla oCasiones
por parte de durante la
Instituta vigencla de la
prestaciin  del
| | senICin | ] 1
Iiuaru:in e | En un plato st 2 Por cada dia | 1% diario
ororeeedar no mayar de idos) II::OI"IES motural  que | sobre el Jefe Clinco de
adjudicado ne | 7 (sete) dias r.JufM'-lr i expeda ¢l | wabor total | Laboratorio @ | Administrador
liewe a cabo la  habiles deo| _ plazo op la | Admiridlrador ' de contrato
meitacian rabarse Ve del establecida vy | factura de| hoapltal
contrato.
£ al hasta gue | mensual |
La Mutjer
Indigena

X
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el personal del | lcitante
Instituto adjudicado.
adignada al
servicle,
Cuando el
provesdor [
adjudicade no | En un plazo
lleve a cabo I3 | no mayor de
Capacitasian 7 (siete) diss
de cortrol de | habiles  de
calidad interna | haberie
¥ ealerng para | solicitado sl
¢| personal de! | ligtante
Irstituto adjudicado.
asdgnado al
servicio, |
Cuarsis el
provescos
Adjudicade mg | FR 10
diag
reemplace bos
ratirales
rEactives,
Biknes de Sguientos a
gue recita la
x:::: ¥ rtifiacion
calibradares por 85CMI0 &
gue prasenben :;:__!r;:lm
defectos a :
| wichos peulbos. |
GRS [ E0 Por cada dia |
que  axceda
el plagn ded
nivel de
SETViCio,
2025
Ale

dn

Hasta en 1

[dos) ocasiones |

durante la
vigancia dal
contrato.

Hasta 3 (tres|
DCHSHONES
durante la
wvigencia da la
prestacidm  del
servicio,

| Por cada aia | 1% diaria,

| s L]

PRSTITLITON WAE XS0 ANCY XL SECLHCN WM LAl

CL DA W A B S

URCAND OF OFTRASESN ADMIMIETRATIVA
SEECCHCENTAADA BRGIONA,
FETADD DR MEKICD PO NIENTE

lefe Chinico de

Bl rminisiracor

Jefe Clinico de

capacitacidn | Unidad
respectea, | Medwa en
dande
ocurra la
i ncidencia |
i 1% diaro
b |
Por caga i [ "0,
Pl —— | walor total
pacieda e | :h" I
plaze | 'BETUFE
miensual
establecido ¥ e -
I
inicH
Medica en
capacitaclin
n':p Pamiir donds
P oourra |
int idencia
1% disria,
SObr &l
Par cads s .
valor total
e atrasc gue de Ia
excoda ol
ki de factura,
H de Ia
1
:": unl r!'.' Unidad
e A
q:: *ealice ol | Médica en
ik donde
; ocurra  la
incidencia.

Administradaor

al | Administrador
|
| de contrato

al | Administrador
e contrato

sobre =l
walor total

natural  gue

| nhved de | de la

Hasta una |
AT

durante a
vigencla del
contrato

LEfwLin factura,

| stablecido y | de la

Jefe Chnico de

A mednkt rador

al | Administrador
di contralo
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AREAND DE OPRACESN AD FURTFTRATIVA
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adjudicada, hatta gue | Unidad

| sEnvicio o desapareqca | Médica en
prestard a la cawsa ¥ se | donde
travis de los reactive @l | ocurra Ta
labaraterios sarvicho | Imeidancia
alternos

| prapuestos  §
ateptados por

~ el Irstituto,
T3, | hasta por un
g | miximo de 30
s | dias naturales.

& través de los sarvicios de laboratorios clinicos de los hospitabes San Jose cel Rincdn y Amansico, podra
soficitar al provesdor ef reemplazo de las prushas gue preserten defedios o vicios eeuhos, netificanda por
esoito 0 por carmes electrénico en un plazs ne mayor @ 24 fvelntkuatro) horas a bas personas yfo
ditecciones que quedarom regliradas como contactos oficiales en la presente trmines v condiciones deb
servich médico integral de estudios de laboratorio dinico.

A partis del dia hibil siguiente de la notificacidn, el provesdor contard eon un plago mékima de 5 [cincop
dias hdbiles, para realizar €l reemplazo de las prusbas por otros lotes gue no presenten los defectos o vicios
orultos identificados

4 o o los lotes presentedos por remplazs no muestran oomeccldn de los defectos, de acuerdo a los
resultados emitidos por la COCT, «f M55 determinard lss acclones conducentes conforme a bo que
establace el contrato cormespondiente,

DEVOLUCION POR DEFECTOS, VICKDS OCULTOS DE LOS BIENES O DE LA CALIDAD DE LD SERVICIOS,

Ern caa die que las autoridades sanitarias |COFEFRIS o 554 suspendan o inhabiliten el registo sanitario del
provesdor o fabricante, e M55, ademds de que padrd rescndir el contrata v aslicar fa sancidn contractusl
cormepondiente, soficitard al proveedor la recoleccién de los insumes, la cual debera conclulrse @n un plaza
no mayer a 10 (diez) dias naturales contados a partir de la notificacién por parte del PASS. Tamblen
procederi la devolucion del total de las existenciag de los bienes al proveesdor, cuando con pasterioridad a
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la entregs de lotes carregldos, s detecte el mismo defecto de botes anzeriores o éstos no hayan sido
reemplazados.

La devolucion ¢ reposidon de Bienes de Consumo sord por cuenta ¥ @ cargo 9ol kctante adjedicado, de
acuerdo a lo establecide an @l Anewe Téonloo,

Contirgencla en Laboratarics Chindcos de bos hospitales, para estos casos el Goitante adjudicado deberd
arender a lo estab hecds en el Anexo Téonioo.

GARANTIA DE CLIPLIMIENTO.

Ef praveedor adjudicado, se obligs a otorgar a el instituto, dentro de un plazo de 10 (diez) dias naturales
contados 3 partir de la firrna del contrato en terminos del articudo 69 de la LAASSP, una garantia divisible cp
cumplimients de tocas y cado una de lad obligaciones defivadas del centratn, 1o cual salo se hard efectiva
en |a proporcidn correspondiente 3l incumplimiento de @ obbgacidn principal 3 su cargo, mediantg flanza
eapiedida por companiia autorizaca en los términos de ka Ley Federal de Instiuciones de Fianzas v a favor
del “instituto Mexicano del Seguro Socla®, por un monto egquivalente al 10% |diez por clenta) el manto
total mdwimo ded contrata a erogar en gl eyercicio fiscal de gue s trate, y deberd ser renovada dentro de
los primmeros diez dias naturalas |artfculo 87 del Aeglamenta de la LAASSH), de cada ejercicio Fscal por al
manto a erogar @n el mismo, sinconsiderar el Impuesto 3l Valor Agregado [IVA]

Bl provesdor deberd entregar junto con los beares y equipod una garantia de Rabricacidn ¢on cobertura
ampdia par 17 (doce) madss, contra vicios ocultog, defactod da fabricecdn o cuslquier dafo que presentin,
la cual deberd entregar al Instituto por escrito en papel membretado, debidamente firmada por el
representante legal de éste v 3 entera satisfaccidn del Instituto.

x| PRECISAR LA FORMA DE PAGO PARA LO CUAL DEBERAN ESPECIFICAR EL TIPO DE MONEDA ¥ 515§
REALIZARA EN UMA SOLA EXHIBICI EN P PROGRL CONFORME A LAS ENTREGAS

PROGRAMADAS EN EL CONTRATO RESPECTIVO.

E! pago se realizard en pesos mexicancs en los plazoes normados por [a direccid n de finanzas, en el anexa 2
del “nosmatividad de page de las cusntas contables”, previo a la presentacian de b documentacian para
tramite de pago por parte del proveedor y/o prestador oe seracios en el departamento de presupuesto,
contabilldad y erogaciones, ubicado en la calle Jasé Marfa Moselos v Pavon esquing con losels Ortie de
Dommingues, tolonia centra, C.P. 50000, Tolucs, Exlado de México, &n un horario de 0800 & 13:00 horas de
|lunes & wiernes, [a spuiente docurmentacion;

Regquerimisnloa:

»  exlstencia de un contrato formalisado
documentos que Seben presentarse en venganilla:

2025 _ X
) ia
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*  represeniacion impresa del comprobante fiscal dglal par internel [CFDH), gue cwmpla con bod
requisitos establecidos en o articulio 19 del codigo fiscal e la federacitn, en la que se Indigue:

*  nlmeno de proveedar;
nidmens de contrats;
# Opinadn de cumpimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad social (IMSS], positha y
vigente.
firmad de autorizacion en la represatitacldn impresa del CFOE

W

= Persona administradera del contrato.

En casp de que ¢l proveedor presente su factura con erfores o deficiencias, estos s& le hardn saber por
parte de la jefatura de servicios de finangas de forma inmediata, con |3 finalidad de que el provesdor voelva
a presentacia, en este caso ¢ plazo de papoe se ajustard en térmings del artioulo B9 v 50 del Reglamento de
la Ley en Adguisiclones, Arrendamientos v Servicies del Sector Plblico.

Lo recepoadn de lais) facturals) electronicals] sera o trawés del portal de servicios a provesdores y deberan
L proporcionadas en fu formatd amd; 1a validez de las mismas serd determinads durante |8 Carga y
dnicamenta las facturas fiscalmente valldas serdn procgdentes para pago. el provecdor daboerd
propovcionas al Area de finaneas wuma representacidn Impresa de la misma gue cumpla con las
especificaciones narmadas por of sat, la representacidn impresa por 5 misma no serd susiento para pago i
no w2 hace la carga del xmil del cual s origind ¢ 6l la misma no 85 yna representaciin flel del xml adigen.

El pago se mealizara mediante transferencia electrénica de fondos, a traves del esquema electrdnico
intrabancario gue el imss tiene en operacian, a menos gue el proveedor acredite en forma lehaciente la
Imnpeosibllidad para eflo. para ko cual se insertard en los contratos io siguente;

“E| provesdor acepts que &l imss be sectibe ol pago a través de transferencia plectronica, para tal ofecto
proporciona la cuenta numeno dabe del banco sucursal _____ @ nombre de (el
proveedar]”

£l pago s depositach en la fecha programada de page, s la cuents bancaria del proveedor esta contratada
can citisanase, hsbe, banaste, santander o scotiabank, si la cuenta pertenece & un banco distinto a los
miencionados, e imes realizard la instruccidn de pago en la fecha programada, y su aplicacidn se Bevari 8
csbo &l dis habil siguiente, de acusrdo con o establecido pos &l cecoban

Aal misma, & Imss aceptard del proveedor, que en el supuesto de que tenga cuentas liguidas v exighbles a
su cargo, aplicarias contra los adeudos gue, en su caso, tuviema par concepto de cuotas obrero patronales,
conforme a lo previsto enel articulo 40 b, de Ia fey del seguro sacial.

Los prosesdores que entreguen blenss 3l mss, y que celebren contratos de cesan de derechos de cobro,

deberan notificario al mss, con un minimo de 5 [cnco) dias naturales anteriores a la fecha de pago

u.{li[ irvariablemente wha copia de (04 contra-recbos cuyo importe se cede, ademds da
u -
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@ Gobierno de :
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los documentos sustantivos de dicha ceskdn, de igual forma los gue celebren contratos de cesidn de
derechos de cobro a bravds de facloraje Bnancero conforme gl programa de cadenas productivas de
nacional linanciers. 4.n.c., institucion de banca de desarrolla.

EETADD DT MEXED FOMIERTE

El paga de los servichos quedard condiclonade proparcionalmante 28 pago que el provesdor deba efectusr
pof eoncesto de penas convencionales por alrase.

Establecer los mecanismos de comprobacidn, supendsidn y verificacidn de bos del senviclo prestado, asl
oo del cumplimiento de las requisidones de cada entregable,

i)
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ENTREGABLE.

Condichones de la Prestacidn del Servicio

El proveader para la prestacian dal servicio hard entrega de (os equipes y bienes, en las instalaciones del
irstituto anexo § [cinco) k3 transportackin de los blenas, l3s maniobras de carga y descarga en el lugar que
éste determing serdn a cango del provesdor

El proveedor deberd realizar durante la vigencla del contrata con una frecusncia mirima de 30 dias
neturakes, wisitas da monitoreo & los laboratorios de las unidades médicas, en las cuales cotejard la
productividad registrads y ln de apoye analitico cuands bsi suceda v la existencia de los insurmas a fin de
cumpdlir con gportunidad en el sefvicio.

Deberd entragar copla del reporte de pruchas realimdas al director o admindstrador de la unadad con las
obsarvadones @ que haya lugar y firmada por al resporsable del laboratorio. Esta wisita deberd realizarla
exclusivamente &n el horarka matuting a (7:00 horas a 13:00) horas.

£l provesdor fepondrd los bienes una vez realizado el conteo ¢ inventario directamente en cada uno los
laboratorios de las unidades médicas del instituto, dentre de los 15 (quince) dias naturales posterones a la
visita de la unidad v obtendrd el visto bueno del jete del Bboratorio o quien cesigne el instiuio en su
ausancia

£l proveedor durante |3 vigenda del contrate, proparcionach & cada unidad médica ios resullados derlvedas
dial conirel extems de bz calidad, los cuales sevdn aralizados conjuntamente con el jefe del laboratork, &
fin de tomar medidas carrectivas en su caso, dando cumplimiento a la NOM-00T-55A3-2011.

En el caso de gue &l proveedar proponga blenes que requieran temaeraturas de congelacion inferior a 2%
para su conservacitn, éste debard proporcianar #l squipn congeiadar necesario para este fin, de acuerdo a
las necesidades de cada wnidad.

£l provendar para efectos de pago previo a la presentacion de la factura debera presentar reporte miensial
de estudics, debidamente conciilado por i unidad médica a través del suxliar del administradar del

cantrate.

Mo e otorgarin anticlpos.

Area Requir il

Dr. Luis Car i ands
Encardado do wion Medica

20
%
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INSTITUTO MEXICAND DEL SECLIRD SOCIAL

el (L WAL T AR RO AL

EAA N DE GFERALTE W ADMIRIST EATTNR
GESCONOENTRADA RECIDAL
ESTADD (5& MEXICD FORMIENTE

AMEND TECHICO
SERVICIO INTEGRAL DF PRUERAS DE LARBDRATORMD, PARA EL HOSPITAL DE SAN JOSE DEL RINCON ¥ EL
HOSPITAL DE AMANALCD, PARA EL EIERCICIO 2025

2025

1““'4-' e s e e——
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CIRLAND DE OFERACTO N ADMINISTRATIVA.

De conformidad con ef numersl 4743 de las Politicas, Basas y Linsamientos en Materia de Adguisicones,
Arrendamientas y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Sonal se arvia el siguiente:

ANEXO TECNICO

La descripcidin ampdia v detallada del servicio de proebas de [abaratonio clinico, s describe en los aneso L
{una] y das {Z).

M55 requiere del pervicio de pruedas de laborotore elinlen, 3 un solo provesdor, como partida dnica, los
paguetes de gue 5e compone la partida Lon hos sigumentes:

usmica clinica,
Electrolites

Bicametria hematica,
Coapulacidn,

Urpanilisis.

Gases en sangre.
Proteinas séricas

. Hemoglobina Glueesdada
9. Hormonas y Marcadores Tumorahes
10, Empimas Cardiacas

11, Antigeno Prostatdn

Ewpe

LR

El senvicio requerido deberd curmplic con lo sigulente:

= Lo establecido #n las normas oficiales mexicanas: NOM-D07-5542-2011 para la arganizacién
 luncioramiento de los laboratorios clinioes y NOM-197-55A1-2000 para |3 mfraestructura
¥ organizazion de os laboratorios elinicas.

& Elsistema de informacidn software, hardware y programas de odmputo sodados
corforme a la eapecificacidn thonica del sisiema de Informaddn de laboratorio clinico
SEA0-023-001, emitida per la CTSM del instituto, mediante of use del estindar HLT versidn
3.0, & imterfaces, 3l como insumos: papel, tonar, atiqustas y grapas.

*  La instzlacion y puesia a punto de s equipos de diagndstics Sutomatizados y
semiautomatizados de tecnologia de vanguardia.

®  Debers imagrar una inteifar entre los equipos de laboratorio y equipos de computo gue
permia la conexidn institucional, 23 somo la eficience en la visualzacion de resultados,
COMtes 8 ingreso oe infonmacian,

. citn ambdental donde g8 Instalarin los equipes, cuand o asl proceda

hJ.I'-I-
| Indlgena
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*  Lacapacitacidn y ssistencia téenica para @l personal designado por &l irstituto para la
realizacion de kas pruchas, asl como la capacitadidn i asistencia técnlca pata la comecta
utilizacidn del sisterna de informacian pars ka trensmisidn de la informacien al expediente
clinico electrdnico o pdging web.

s Elmantenimienta preventien y eorrectivo de los squipos de boratario clinica y da
compute; asi como |a dotacén de (msumos y controles de calidad intermos y extarnos por el
proveedor, en las urddates: indicadas en el anewo 5 {clnco) del presente dooumenta,

Adecuacion ambiental:

4
El provesador we comprometa a realizar sin costo para of instituto, fas adecuaciones amblontalos on :ad:\
una de los dneas de los hospitales, indicados en el anews 5 (Cinco] del presente documento, tales como
unidades de energia ininterrum pida, aire acondicionado en los lugases donde operarin los equipos,
wanferme @ las especilicacionas técnicas del fabricante de los equipos.

Egjusipamiento:

Los equipos, deberdn ser de tecnologla de punta, en datimas condiclones y ensamblades de manera
imegral en el pais de origen, o se aceplardn propueslas de equfpos reconstruides, ni de bienes
correspondientss 8 saldos o refanentes que cstenten las leyendas "only export” ni "ondy irvestiga tidn™,
descontinuados o no & autorice su wo en el pals de arpen, porgue hayan sido motivo de alertas miédicas o
de concentrackenes por parte de las sutoridades sanitarias, que Indruyan s retino del mercado

® Lot equipos instalados deberdn cumplic con los niveles de servicio para el procesa anslition de estudios
de laboratorsa en equlpos autsmatizados o semiautomatizados, conforma a o especificado en el anedn
2 [dos) "cedulas de especificaciones téenicas de bod equipos”.

* Todos los equipes debardn estar protegidos con equipes adiconales de reguladares de energia ups
w que deberdn estar de acverdo a las caracteristicas de cada equipo

Al terming de la vigencla del contrato, e proveedor s obligs a retivar de los hospstales, en un plaze na
maypor de 15 dies y previa acuerde con &l institule, los equigos, asumiendo a s corge los gastos que e
Eeneren por eshe concepto y sin responsabiidad juridica pars ol instituto,

v X

Bl provesdor dentro de bos 10 dlu] dias maturales contadas a partir del fallo, &ismisma en caso de gue
pueda imciar antes o= tirming sefialade, deberd manifestario por escrito en su Propuesta sin que o no
manibestar dicho plazo sea motivoe de desechamiento de su propuesta, deberd propontionas al personal del
i m?_:pnul propio lnatibato y sin costo exira para &l mismo, |3 capacitacion que se

L
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requiera en | mane(o v funtsnaments de los eguipos para |a prlq.h:hﬁn del servicio, misma que iniciara
simultdneamente a la instelacidn de (o3 eguipos. Asi como la capacitacidn técnica prictica del sisterma de
informecidn ¥ programas de compulo 220ciad 0%, que garantioe |3 transmisian de la nformacidn al
expediente clinico alactrdnico (o pdgine web), ¢l licitante ganador al personal del IMSS que sea designado
por & propes nstituto, AsimeEmo Se obliga & otorgar el apoyo con persanal tecnico capacitade, 3 fin de que
18 prasenta en ks puesta en rmarcha del sistema de informadtica en cada una die e unidades médicas.

Para efectos de ko sefalado en el punto antenior, el proveedor se cocrdinara con ef director /o jefe de
labaratorio def hotpital, a fin de conjuntar scdones encaminadas al curnplimiento del programa de
capaditacion y adlsstramiento propuesta en esta ictacian, asl como |3 capacitacion continua.

La capacitaciin a que se refiere este capitulo deberd ser otorgada por el proveacior en o propios
hoipitales, dentro del horaro del trabajador v Bnalizar esta, realizard la evaluacidn del personal cmxrrj‘qu,
la cual deberd ser entregada a los jefes da laborstorio, levantando al termine de la misma acts
circunstanciada. La capaciacion subsguiente debera otorgarse 7 dias habies despues de habene mixita
a proveador.

Reponicion del servicio
El instituto por conducto del administrador del contrato, en caso de detectar gue el servico presente

alguna ceficientia, solicltard por sscrito al licitante gue este sea nuevamante realizads indicandn la
situacldn gue predente.

Todos los gasted que se gensren por motivo de la repasicion del senvicio, comeran por cuenta del
preveedor precia notificacion del instituto

El plazo pora la reposicidn del servicio no deberd excedaer de 10 dias hablles 2 partir de |3 notificacidn.

Mantenimiento preventive y correctivo.
Mante nimiento praventive:

El pirovesdor @n ¢l montents de b2 instalacsdn de los equipos. deberd entregar al jefe de laboratorio, el
programa de mantenimiento preventive calendarizade, mismo gue deberd contar con e visto bueno ded
director y del jefe o resporsable del laboratorio del hospital,

1] Elmantenimianto provanthvo se debe realizar 4o aouerdo @ un calendarke previamente establecido, ;&
considarando & recomendaciones del fabricante de los equipes. [protocolo de mantenimienta
preventivo recomendado por el fabricante de equipos).

1] Para | y programai de chmputs asociados memuabmente debe ssegurarns gue:
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A el servidor se encuenire conectado a la red Irstitucional,
B) la IP asignada se ercuentre activa,

C) 52 havan envisda todos ks mensajes generados

[} manterer actualizado ¢ antivirus,
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3} H proveedor deberd analizar los errores en el envio de inforrmacidm af ECE y en caso necesario para
soducionarlo debe ponerse en contacto con la CTSM/DSADT.

Iy Para &l hardware propomonado cada & h:'ﬂﬁ mieses debe neakzarse |imp|E:n'|l
varificaciin de plezos.
il Deberd guidar regitrads an la bitdoora las actividades realizadas. \

Hl, Al finalizar &l mantenimianto preventiyo detecd elaborarse un reporie de servicio, *
recabando ol visto bueno del jefe o responsable del laboratorio. Asl mismo deerd "-1~
proporclonar el informe de catibracidn, validacién {demostrar la trazabilidad & par
nacKnstes e internacionates| o calilicacion del eguipo o instrumentos de medicién.

—

Mantenimiento correctiva:

El mantenimienta corrective se refiers &l reemplazo de las partes de los equipes anafzadores, hardware
{equipo de comauto) que s hayar dafado o desgastado, por partes ruevas y originales.

En o de falla de los equipas, @l provesdor deberd reparar el equipo a mds tardar 48 [cuarenta y ocha
horas) posteriones a la recepcion del reporte por esrits, mismo gque podrd notificarse al prestador del
senviclo, por cualguler medio slectrdnicn, fax o esorito, siendo obligacidn del prestador del servicks asignar
el folio correspondiente.

i dentro del plazo anterarments sefalada, & proweedor determing 3 necesidad de sustituic &) eguipa, ko
deberd repones dentro de las 7 (siete] diss habiles posteriores 2 la notificacion del reporte de los equipos,
par ofro que roporcione los mismos pardmetros

En cass d& peguEnirse, ef pravesdar proporcionard apoyo anelitioo =n un lboratorio gue cumpla con la
narmatividad vigente; asi como la recepeian y transportacion de muestros, envio 3 analisis v entrega de
resultados analiticos, 3 mds tardas en 48 (cuarenta v ocha) horas naturales para exdmanes de retinay &
[oche| horss para &l servico de urgencias

Asistencla téonica;

El proveedor adjudicado debera contar y proporcionar soporte en lines para la ssslencia técnica en el

manejo y funcionamiento de los equipos, para lo cual otorgard, direcckin electriwica y ndmere teleténica, 4
las 24 horas del dia durante los 365 dias del afo

Controbes en la realizacidn de pruebas efectreas para efecto de pago.

Sz
La Mujer
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Con el proposite de cuantificar las prucbas que realzard el instiouto en los equipos propuestos pars |a
prastacion del servicio, se aplicardn los sigulentes erfterios:

* Satomardn como piuebas efecthvas pars pago, las pruebas que se realicen y que correspondan &
|zt identificadas y registradas como realizadas en los equipos propiedad ded licitante ganador.

& Los equipss propledad del proveedor para la prestacidn del servicio, deberdn estar
comalementados con un contador de pruabas, &l cual tendrd accese restring ido ol personal
autorizado por el imstituto lo gue serd notificado al director de cada haspital,

k"
L

® Mo serfin condideradas para efocto de pago aguellas prechas que:

)y s utilicen para el control de calidad interno y extermne,
B} s utilicen para controles y calibracian de los equipos.
€] las que efeciden os técnicos de la empresa Con motivo de revisones y/'o reparaciones
i pas,

D) Las defoctucsas o que se deriven de fallas del equigo.

& El pago da facturas por i3 prestackon del servicio, se efectuard bajo las condiciones y
procedimientos siguienies:

A} El insthuto generard una bitdcora diaria por equipo, compuesia por los nlormes que armajen los
0quipes, sobre k4 estudios reallados a pacientes, documents que serd recopilado por el respondsble de
cada drea de laboratorio, de donde se obtendrd &l 1atal de pruebas de cada tipa.

For ofra parte, mensualmente se obtendrd, 8 traves de lod equipos, el ol de estudios realizados, e cual
se correlacionard con el ragistro del proveedor, toma de lecturas que serd toma da del registro dal
contador de pruebas de los mismos.

1] El nimero da operacioenas realiradas por ef instituto, deberd coincidir con las que el proveacor
tenga reglstradas en la oma de lectura, para proceder, posteriormente, 2 |a con ciliacion de las preabas
efectivamente realizadas.

c) El resultags, invariablemente deberd ser prasentado anexo a la factura respectiva para el trimite
de pago correspondiente, denomindndese “toma de lecturas” del contadar de las maguinas la cual debard
realizar el proveedor @ partir del dia 26 ce cada mes, y serd cotejadeo, canclliado v aprebado a mas ardar el
Gltimo dia hibil def mes por el responsable de laboratorio de cada unidad médica, of cual deberd estar
firmado por el jele del laboraterio, e subdirector de la unidad médica y el proveedor ya que serd la base
para la facturacion de este Gtimo denominsdo reporte mersual de estudios docurnento gue se deberd
anexar 3 la misma para el trismite de pago.
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o) para aquellos equlpos gue no tengan contador de pruebas, e cuantificacikin de éstas se basard en la
hitaoora diaia del instituto, el proveedor determinara por su pane las praebas efectivas realizades en base
al comaumo de reactives y s rendimientos, debiendo coincidic ambas informadones,

E} ol provesdar adjudicado enviard wia corred electrdnica, mensualmente reporte mensual de
estudios a la jefatura de prestaciones midicas,

Sistema de Infarmaclén. 3

Ll preveedar adjudicads deberd cumplic con bos reguerimaantos de |2 especificaciin técnica del si
infarmacion de laboratorio clinico 5640-023-001 emitids por la CTSM del institute, con ke finalidad de
registrar, almacanar kos datos generados en el equipo local y su envio 8 traves de HLT 2 los depositaric
u:pddimw clmico #ectrdnico instiucional o pdgina wab, relistiva 3 servido da p reehas de laboratoria
chinico

Una ver que exé disponible & envio de mansajes HLT, el proveedor deberd;

El provesdor deberd entregar a resporsable de laboratone dentro oo los primeros 15 dias naturales el
respaldo de la base de datos gue se hays generado en el afo inmediato anterior en el modelo de datos
defirida en la especificaciin thonica correspondiente a bs condusion del misma: ademds el pravesdor debe
entregar ¢l respaldo o la informacion gue haya generado durante= la vigencia del presents contrato sl
diractor del hospital

La intormacion, las bases de datos y los archovos genersdos en la operacidn de los servicios integrales, sesdn
propiedad del nstitute, los € usles s& conssrvaran en el #rea wlicitante donde se preskd & u:rvi:in'fﬂ:'ﬂu
podran set utilizados por un tercero con ol comsentimaento cxpreso del insttuto v bajo las disposiciones de
Ia hey faderal de transparentis v acceso a la informacion pablica gubernamental

H IONALES NORMAS DF REFERENCLA O
PECIFF AL L LA PEIIRE MIGE, LECENCIAS, AUTORIZACIINES ¥ PERRISOE

El provesdor deters acreditar &) cum plimiento de las siguientes normas

* Carta bajo protesta de declr verdad que el senvicio a brindar cumple con las caracteristicas de
calidad necesaria para sasfacer log requerimisntos del instinto,

= (Carta bajo procesta de decir verdad que cumple con lo establecide en la nerma oficial mexicana
MO -007-55A3-2011, para la organizacion ¥ funcianamicnto de kas laboratoros clinicos.

= Escrito mediante el cual el proveedor deberd manifestar, bajo protesia de dedir verdad, gue las x
senvicios cumplen con o soliciado.

i rdl curmgli de igual modo con |o slgulente:
3075
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* Lo establecido en s normas oficisles mexicanas:NOM-007-55A1-2011 para la oganizacidn
¥ funcianamiento de los labormlorios clinioos y NOM-197-5541-2000 para la infraestructura
lpdr‘aniutiﬁn de o5 laboratonos clinicos. |

\

o  Eldsiema de Informacifn coftware, hardware y programas de cimpuls asociados |
conforme 3 laespecificacion téonkca del sistema de informacian de laboratorio l:h'ﬂu:\]
SEA0-023-001, emitida porla CTSM ded irstituto, mediante el uso del estandar HLT v
3.0, & intesfaces, asl coma insumos: papel, thner, etigustas.

= L& jmtalacion y puesta s punto de los eguipas de diu‘n&stlm aultom alitados y
semigutamatizados de tecnologia de vanguardia.

# Laadecuacitn ambiental donde se instalarin los equipos, cuando asi proceda

MANTENIMIENTD

El mantenimientd preventvs y correctve, deberd comsiderar mane de obra espaciahzada y cerlificada,
refacciones arlginabes, lubricantes y demis actividades que en U 350 S0an NECCSarias para |3 comacta
operacian de los eguipos involucrados y de 1a interlaz de los equipos analitadonss con el shtema de
Infermacidn, en cumplimiento a f normativa vigente.

Cuando por causas relathas a bos trabajos de mantenimierte proventive 6 coffectivo, ameriten L
suspensidn e |3 operackin de wno o mas sgueipos del Laboratorio Clinico, | Provesdor Adpudicadn deberd
garantizar la prestacion del servicio a través de los laboratorios alternos o sustinuir o o los eguipols) por
atrofs) de (guabes caracteristicas, en los términos presistos en el presente Anexe Téonico,

MANTEMIMIENTO PREVENTIVO

£l provecdor ssjudicada densrs de lo2 7 diss hibilas para ol Instituts pesteriores 4 la instalacién de jos
aquipos, hard de conacimianto y para su validacian al Jofe o Encargado de Laboratoria Clinico y &l kefe de
Conservacian de la Unided Medica, ol Anexe TS “Programa de Mantenimiento Preventive”™ de los Equipos
[incluyendo sus protocalos correspondlentes.

El mantenimiento preventiva se deberd proporcienar de acuerdo 3l calendario praviamante establecido en
dias y horas hablles de les labaratorios cinicos, considerande |as recomendacionss del fabrcante de los
equipes. |Protocole de mantenimiento preventivo recomendada por el fabricante de equipos]. en su caso
reemplaze de partes originales ¥ su cawackon sin costo adicional para el Instituto,

[l mantemimisrto preventive debers prestarse en un plazo maxima de 7 [siebe) dias naturales, contados a X
paeTir de |a fecha sefalada en el Aneso 5 “Programa de Mantenimnto Preventive” de los Equipas.
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Al finalizar el rantenimeento preventive, el proveedor adjudicado deberd elsborar un reporte que valide e
curiglisnients del mantemmients proventivo, recabands of visto bueno del kefe o Encargado Responsable
de Labuoraborse Clinica, ademds de registrar an |a biticora del equipe, o informe de calibracidn, verificacan
{demostrar la trazabilidad a patrones nacionales e imlernacianales) o calificacion del egulpe o irstrumentos
de medicin de acuerds 3 la normatha vigente |2 cual deberd ser congruente can la informaciin gue
consigne en e rederido reporte, Anexo 11 “Reportn del Estado que Guarda el Eguipo™.

MANTENIMIENTO CORRE CTIVO \

El Jofa o Encargado dal Laboratario reportard fallas o descomposturas del o los equipos de [aboratorio,
complamentanios, de cdmputa o periféricos al enlace designade par el Leitante Adjudicade, vin t2lefdn
Coffed electrdnicn & shparte de hiisbenca thomca, siendo obligacdn del prestador del sefncio ad gnar &
folis correspondiente, asl mismo deberd registrar an la bitdcora ded equipo #l repocte de Falla, la cual
deberd tener fecha, hora de reporte, persona que recibe ol reporte, equipo reportado con numern de serie
v &l nimero de folio ssignado cormmespondiente; pracedende & elaborar ¢ reporte, utilizando ¢l o
contenicia an of Aneae 13 “Aeporte de Falla de los Equipos”. Por su parte ef Lictante Adudicado del
afectuar las reparaciones an of piazo no mayor a 48 horas sigulentes contadas a partir de  notificacién del
regore

En caso de reguerirae of reemplazo de partes o piezas por ef desgaste o dafadas. deberdn ser nuevas y
eriginales ¥ £in costo adicional para ef Institute.

CapacITACION

La capactacian tendrd corma abjetiva garantizar, que ¢ personal [dentifique las partes operativas del
equipo y su funcionamiento, asl como la utlizacitn y el mejor aprovechamienio de los bienes de consumo,
e cual deberd cumplir ios requisitos dascritos en o presente anexa técnico, Bl Proveedor adjudicado
deberd proporcionar la capacitacidn al parsonal del Institute para el adecuads uso y manejo de los equipos
de [aboratorio, complementarios, de cdmputa, perifédioos, de los procedimientos analiticos y bienes de
ponsumo, s cusl deberd dr-:l.rnplir o3 requisitos establecidos en el presente nimeral.

El proveedor adjudicade deberd presentar al Jefe o Encargade de Laboraterie Clinico, un programa da
capaciacion al personal designado por el Instituto, en formato libre detallando los contenidos tematicos, e
tiempo de durackdin, considerando todos los turnos dentro de la jornada laboral del parzonal asignadn.

El control del Registro de Asistencia, se realicark medante ol lormato contenide en el Anexo 16 “Registra
del Personal que ssiste ala Capadtacion”, ol cual serd avalado por el lefe o Ercargado de Laboratorio
Clinico al terming de cada evento, y validado por ol Adr trador del Contrato.

A terming de lll:q:lll:ibcpc'u'l. el kcHante adjudicado sxtenderd comstanca con las firmas del personal K
designado por el Instituto y el lickante adjudicadn, entregande coplas del acuse de las mismas al
Administrador del Contrato
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Asi misne al término de la capacitacion, se deberd requisitar dicho apariedo E del ANEXO 10 “Cédula de
Puesta 3 Punla”,

CALIDAD

Los participantes debardn acompafiar 2 su propuesta ticnica, ot documenios siguientes:

1) Carta bajo protesta de decir verdad que el servicks a brindar cumple con las caracteristicas de
cabdad necesaria para satsfaces los regue rimien los del instituto,

2) Carta bajo protesta de decir verdad que cumple con ks establecido en ka norma oficial mexicana
HOBA-D07-5543- 2011, para la organizacion y funcionamiento de los laboratorios clinicos.

—_——
3) Presentar soporte documental de inseripeitn al control esterno de B calidad del afio en curso y
resultados del afio inmediato anterior.

4) Mviso de fundonamiento vigente
5) bamorizacidn del responsable sanitario vigante

&) En el caso de gue los bisnes no reguigran de registro sanitario, deberdn presentar constancia
eapredida por 13 554 que ko exima del mismo, suserita por serddod pdb oo autorizado para tal
efecto.

7} Hojas de manual de operacidn, en iioma espafial y/o instructives, catdlogos que fueron utiliadas
para lo referencie de la cdduls de deseripeidn de los eauipos solicitados y carta bajo protesta del
fabricarite o de su filial en Mésxdica o Hiular del registro sanitario Gue avale gue los manuales @
instrsctives o catdlogos son originales pars los equipos y reactivos,

B) Certificados de libre venta vigentes, donde sefiale especicamente que los cquipos y bicnes
pueden ser utllizados, sin restriccion de uso en el pads de origen, emdtl do por las auterldades
sanitarias del pas de origen, en el idioma del pais de origen y scompaifado de la traduccion al
espafiol,

8) Paralos aguipos ofenados deberd adjuntar el cerificade de calidad de buenas practicas de
rmanufactura, &n e dioma del pais de arigen, scompaii ado de su traduccidn ol espafiol y expedido
por las autoridades sanitarias y/o organismos de control de su pais de origen como: fda, cey &
cofepris [comisidn federal de protecckdn contra rizsgos sanitarias).

18) Carta del fabricante, filial en Mégios o impoartador primario de ks equipos y reactvos, donde K
respalda salidarlamente al distribuidar en la prestacidn del senvicio, en el caso de que el proveedar
sen &l labricents, debers presentar escrito donde manifieste que cuenls oon B capacidad e
estructura necesann para ln prestacion del sevvicio.

hdﬁﬂl.ltr
Indigena
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DEL SECUR MOC14L

MEMICAMEY
R e

@} GDH“T&: |

OAGAND DE OFERACIO N ADMINISTRATIVA
ERESE O E N FRAD, FEL LONAL
ESTADG DF MERIKO POSIENTE

11) cara donde el pravesdor se compromete a entregar los consumibles cormpatibles con los equipos,
accesorias, reactivos controles, callbradores durante la Wgencia del contrato gue resulte
adjudicado en razdn de la presente boitackdn,

LARORATORIDS ALTERNOS b

mg_pir: |i preml:'lnn el sawlclu g H trislidl:l dﬂas muRstras, cwreria l;arrau r rlmm dﬂl U:Jlanln
dgdjudicado, sin costo adicional para @ Instituto, utikizando &l Anexo 17 “Laboratorios Altermos” -

Lickante deberd incluir en la documentacidn gue se cntregara al Jg ; ervicio de="" \
Labgratorig Clinige ¢e un/unos Laboratoriols] Alterne(s] por cada |ib¢|’1m clinica ﬂl!mhﬁ 5

“Directorio”, que debard|n) estar ubkado{s) en la misma localidad que la Unidad Meédica, y dacd{n} el

soparte en casn de existic inTerrupcidn en el sendcio, cumpliendo con i3 NOM 00T-55A3-2011, el cual
asurnird ia resporsabiidad ce bos resultados, utlizando el Anexo 17*Laboratorios Alternos”™,

El Ucitante acjudizado deberd entregar adicional al Anexo 17 “Laboratorios Alternos” g0 | presentacion

el $M1 de ELC, logistica y pormanores téonkos al lefy o Encargado dol Servicio die Laboratorio Clinkeo s
siguiente Golumentacion

» Datos de idertificacion del laboratorio (nombee, direccidn, teléfono y el nombire del
encargado o responsable del laboratorio),

= Copia simpée Autorizaciin por |a Secretaria de Salud (Aviso de Funcionamienta y Responsable
Sanitaniol

= Plande Trabajo por cada Laboratorio Alterna propuesto, &n el cual mencioran su
melodologia de trabajo, isiado de equipos analizadares con su marca y modelo, marca de
reactivos utdizados, incluyendo registros sanktarios del oquipo v biomnes de consuma, personal
capacitado y las técnicas que aplicardn para procesar las muesiras.

= Copsa simpls de log certificados de cumplimiento de Programa de Controd de Calidad Exterim.

*  Escrito libre én hoje membretada del o bos labaraterios gltesnos propuestos en e que
mandimite que no se sncuertrs sancionsdo e terminos del articuls 417 fraccidn 0 de la Ley
General die Sahud, suserita por & represertante legal del o los laboratorios alternos.

{Con la firalidad que el Licitante Adjudicado garantice la cormecta prestacion del sensce, considerandd
todos los oquipos v acoesonas complementarios que se necesiten para la sdecuada prestacidn del mismo. x

Asi misme, deberd contemplar el licitante adjudicado para los Laboratorios Alternos propuesios en el
Anexo 17 “Laboratorsas Alternos”, gue |3 recepaidn, embalaje, trasiado de muesiras y procesamienio de
!?Eumuen s resultados de eximenes de niting a mds tardar en 24 horas y para
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ANEXO 3 (Tres)

FORMATO. FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE 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).

[ dora o Aseguradora)

o lan soclal: . &n o susesive {la "Afareadora” o la "Assguradora”)
Domiciiio:

Autorizackin del Goblerno Federal para operar: (hamen de oficio ¥ fecha)
Beneflcliaria:

instiuio Meaxicano del Sagum Social, en o suossho s Beneficada™

Domicibio:

Dependencla contratante: . (En lo sucesino "la Coniratanks™)

El madio slecininico, por el cual se pueda enviar la flanza a "la Contratamie” ¥ a "la Benefclasia”
Flado {s): (En caso de proposicion conjunta, sl nombre y dafos de cada une de efos)
Hombre o denominackn soclak -

RFGC:

Domiciblo: {El mi=mmo que aparerca =n sl contrabo principal)
Datos de la pdflzac

Midrmera: {Namero asigrado por la “Aflanradora® o la "Assguradom®)
Manto da: {Com lefra ¥ mdomero, Sin inchuer s Impuesio al Walor Agregado)
M H

Fecha de expedickin: i

Obligacitn garantizada: El cumplimésnto de kas obligacones esiouiadas en e confralo, en jos grminos o B Clausula PRIMERA de &
presenie pallea o= fanzn

W o e lars O MBS (Diviskile o Indivishie, des cordormikdad con o astipulada &n el contrabo).

5l &5 Dwvisible aplicara e siguienis taxio: Lo obligacion garanizrada sera divisibls, por o gue, en casco de pressntarss algdn incumpimisrio,
== hara efectiva soio en la proporcian comespondients al ncumplimiento de ka obigacicon principal

Sl &5 Indwisible aplicara =l Sguienie exioc La abligacin garaniizada serd indivisiie y on caso de presentarss algon mcumplmisnio == nama
efectiva por el monto olal de s cbigaciones garanlizadns

Datos del contrato o pedido, en ko sucesivo &l "Conirato™:

Nomero asignado por "la Contratambe™:

Dibjeto: =
Maonto del Contrato: (Som jetra y dmero, sin & imouesio al Yalor Agregasdo
Ll k. ;

Fecha de suscripoiin:
Thpeoo 0 {Adguisiciones, Armendamienios, Serdcios, Obra Publica o servickos relaciorsdos oon o misma)

DOblkgaclidn contractual para |a garamiia de cumplimiznto: iD a . de comicemidad con o estinuiado en
&l comirabo)

Procsdimiento al que s& sujetard la pressnte pollza de flanza para haceria efectiva: B} previsio en el articulc 202 d= la Ley de
Insthuciones de Seguros ¥ de Flanzas.

Competencia ¥ Jurlsdicclén: Para iodo Io relacicraco con |a presents poliza, o fado, & Aador ¥ cuslesquier oiro obligado, @s! como 5
Beneficlaria™, & somsieran @ la jurisdiccikin ¥ comgeiencia de los tfbunales Tederales de jprecisar s lugark,
renuncianto al fueso que DUCisTa COFESpOndenie &n TAZon te su Gomiclio o por cEaguier oia causa

La presenie anza se expide oz cordormidad con b dispuesio por los articusos 83, fraccion 1 y Gimo pasrafa, ¥ arilculo 70, fracoion |, de (&
Ley e Adguissiciones., Armendamienios v Servicios del Saclhor Plablco, y 103 de su Reglamenba.

La presenie lanza se espide de conformidad con o dspuesio por los artioulos: 48, fraccion 1l ¥ 48, fraccion | de |a Ley de Obras Poblicas ¥
Servicios Relacionados con las Mismas, y arffculo 53 de su Reglamenio

Walldackin de lo Sanza en of porial de inEmet, direccion slecironica Wy JEE OTE Y

L] ded rep de la A oo A ]
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CLAUSULAS GENERALES A QUE SE SBUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO EM MATERIA DE (ADQUISICIDNES,
ARREMDAMIENTOS, SERVICHD, DERA PUBLICA O SERVICIOS RELACIONADOS C:OM LA MISMAJ.

FRIMERA. - DBLIGACION GARANTIZADA,

Esla poliza de flanza parantiza & cumpimienio de las obigaciones esbpuladas en & "“Coniralo™ a gue sa refsme esia pillza y o sus
oomvenios modiicalonos que se hayan feallzado o a kos anexos del misma, cuando na rebasen & porceniaje oe ampllacion ndcado &n &
cidusuia siguient=, adn vy cuando porte o= las obiigaciones se subconiroban

BEGUNDA. - MONTO AFIANZADO.

{La "Afiarzadora” o o "Assguradora™], e compromeds a pagar a Ma Bereficlaria”, hasia el monio de esta poliza, que es fCcon nimers ¥ s
=N inciuir e Impuesic al Valor Agregado) gue represenia el _ % (sefialar =l porcentaje con ket del valor ded "Conbrado®.

{La “Aflanzadora” 0 o “Aseguratora”) recanoce qua e monko gamniizado por i fanza de cumpimienio se puste modificar en e caso do Que
== formalice UNo 0 vanos oorvenios modificatonos de amplacion del manko del “Conirabo” indicado an o carahda de esta poliza, siempre ¥
ouando o se nebase e % de dicho monio. Presia nolificacidn del fiado ¥ cumplmienio de ios requisilios legales, (la "Aflanzadora® o
Ia "Aseguradom”] emilira &l dooumenta modficalono corespondienis o endoso para el solo efecio de hacer consiar la referida ampiackin,
=ngue sa snlienda gue B obligacion sea novada.

En & supuesio de gue & porcaniaje de aumenio af “Conbraio” en monko fuem supenor a los indicados, {la "Aflancadoa™ o la "Aseguradara”)
=a reserva = derecho de emilir los endosos subsecuentes, por la diferencin entre amiios montos, s embago, previa soliciiud del Nado,
fla "Aflarcradora” o la "Asaguradora”) podrd garaniizar dicha difesencia ¥ amiila e docomento modfcalono oornespondienbs,

{La "Aftarzadaora” o la "Asaguradora®) acepta expresamants que, &n caso de requenmienis, se compromede a pagar el monka bolaf afsnzado,
sHempre ¥ cuands en e conirobo s haya estipuado gue |la obigacidn pamniicada es indivisble; de estipularse gque es divisibls,
{la "Afarzacdaora” o 3 "Aseguradona”) pagara de Torma proporcional el monio de ia o las abligaciones Incumpldas.

TERCERA. - INDEMNIZACION POR MORA.

{La "Aflarcadona” o la "Assguradora”], se obiiga o pagar la noemnizacion por Mo Que BN S CER0 proceda de conformidad con el artliculoe
203 de la Ley de Insitfuciones de Seguros y Os Flanzas.

CUARTA - VHIEMCIA

La fanza permanecesra vipsnie duranie & cumpliméenio a la o @s obligacones gue garaniice en los barminos del "Confrato” y conBiruars
wigerie en caso de gue "la Contratamie™ obongue prdsroga o esperm al cumplimiento del "Coniraio”, en o iérminos de @ sipulerie dausuia.
Asimismo, esia fanza permanecera vigenis duranbe la substanciacion de todos os recursos legales, arbitrajes o juicios Que se Merpongan
con ongan en la obligacion garantizada hasia que se pronuncie resclucion definitva de autondad o triounal compstents gue haya causado
Eecuioria

D esia forma (o vigencia e la flanza no podra acolarse en mzon del plaxoe esiablecido para cumplr i o las cbligaciones comtraciuales
CQUANTA. - PRORARDGAS, ESPERAS O AMPLIACION AL PLAZO DEL CONTRATO,

En caso de gue se prorrogue o plaro originalmenie seflalado o conceder esperas o convendos de ampliacan de plazo para & ourrgplimienio
del coniralo garaniizado ¥ sus aneaos, @ Bado dard aviso a (la “Aflancadora” o la "Assguradora™), & cual debera emilir los docuemenios
modifcatoncos o sndosos comespordienies:

{La "Aflarzadora o ka "Asepuradora} acepia expresaments garantizar a cbigacion a que esta paliza se reflere, &N =n el caso de gue se
ologue prorToga, espera o ampllacion al Nado por parte de la “Coniratantz” para 2 cumglimienic (oial de s obligacones Que se garantzan,
por o que no s& aciuaiiza o supuesio de axiincion de flanza previsto en o artioslo 179 de o Ley de insifucionss de Seguros ¥ de Flarzas,
=in gue == anllenda novada @ chigacion

BEXTA. - SUPUESTOE DE SUSPENSION.

Bdlo nolulr para &l caso de pdiiza en e A Brrery ¥ Bervichos)

Para garanlizar e cumplimiensio del "Coniraio”, cuando concurtan los supussios de suspensian =n los igrminos de a Ley de Adguisiciones,
Arendamisntas ¥ Servicios del Sactor Poilioo, su Reglamenio y demas disposicones apicables, "la Contratarie”™ debera amilir =l o las actas
orounsianciadas ¥, en su caso, s consiancias @ gue haya lugar. En estos supoesios, a peiioion ded fado, (la “Afiarzadora” o
ka "Assguradorn”) oloegard sl o ks endosos conducenies, conforme a o estabuldo sn el anicoio 166 de 3 Ley o= Instbucionss de Ssgunos ¥
de Flarzas, para o cual basinm gue o flado exhiba a {la "Afarcadora © a la Asspursdora™) dichios documsnios axpedidos por i
Coniratame”.

El apiazamisnio dervado os la imlerposician de recursos sdmnisiralivos ¥ omedics de defensa legales, no modifica o aflera & plaro de
mlscucion nickaiments paciado, por ko gue subsisiiran inaferados los &rminos ¥ condiciones orig tos, enbendiendo gue oo
endascs que emita (& “Aflanzadora” o a "Assguradona”) por cualguisra e oS supuesios referidos, Tomaran pasie en su conjunio, =olidaria
& insaparable de la polza inicial

BEXTA. - BUPUESTOSE DE BUSPEMEION.

{88lo Inclulr para el caso de pdliza en de Obras F y Serviclos Relaclonados con las Mismas)

Para garangzar ef cumplimisnio del conbraio, en caso de suspersson os los irabajos por cusiquier causa pustiiicada =n los i@rmmos de o Ley
de Dbras Pablcas y Servicios Relaconados con las Mismas, =u Reglamenio y demas disposiciones apiicables, "la Contrakanis™ debara smitir
el o las acias chicunstanciadas ¥, en su caso, las consiancias a que haya lugar. En esios supussios, a peScian del Nade, {la "Aflanzadoa” o
fa "Assgurados”) olorgard ef o oS erdosos conducenbes, conforme a fo asiatuldo enoel arlicuwo 180 de la Ley de Insfuciones de Sspuros ¥
de Flanrns pama o cual basiard gue e Nado exhita o {la "Alanzadora”™ o la "Assguradora™) dichos dooumrenios sxpedidos por a
Comiratarie”.

[El apfaramienio derfvado de la inbsmposicicn de los recursos admiristraiivos ¥y medios de dedensa legales, no modifica o aflera &l plazo de
SjecucEon mickiments paciado, por o gue subsssiiran inaferados ios Smings ¥ condicionss originaimenls previsios, entendisndo gue los
endasos que emita (fa "Aflanzadora”™ o la "Aseguradora”) por cualguiera de oS supuesios refenidos, Tormaran pasie en su conjunio, solidaria
& Insspamble o la pakza inicial.

SEPTIMA. - SUBJUMCIDAD.
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{La "Aftar o la “Asag ] =l pago de la cantidad requenda, bajlo los brminos estipulados an esta polizn de lanza, ¥, en

=u caso, B ndemnizackin por mora de acuerda a ko eskabiecido en el articulio 203 de la Ley de instiiucones de Sequros ¥ de Flanzas, aun
cuando i obigacion se encusnine subjidics, =n vitud de procedimienio anie aulondad judicial, admiréstaliva o tibural arbiiral, salvo gue
=l Nado obbanga ka suspension de su sjecucion, ame dichas nslanclas

{La "Aflanradora” o & "AssQuradora™) deberd comundcar a "lx Benaficioria® ds la garamiia, =l olongamiento de @ suspension o Nodo,
acompatandole las constancias respecivvas que asi o acredlien, a #n de que s encuenbe en k3 pesbidad oe absienerse del cobem de la
Eanza hasta en lanio se dicle sanienca Armes

OCTAVA. - COAFIANZAMIENTO O YUXTAPOSICION DE GARANTIAS.

El coaflarcamésnto o yudiaposickin de garaniias, no implicara novacion osf las  obligaciones asumidas  por {la "Aflanzadom® o
Ia "Aseguradom”] por o gue subsisira su responsabiidad eacluskaments en @ medida ¥ condiclones en gue la asumikd en ka presente pollza
de flar@a y en sus documentos modfcaloncs. de confomidad con o expresaments esbpuladoe pam lakes efecios en ef conbraio principal
maferia del aflarcamibanto,

NOVEMA. - CANCELACKN DE LA FIANZA.

{88lo Inclulr para el caso de & A, ¥ Serviclosh

{La "Aflarcadora” o la "Aseguradora”™) guedard liberada de su obigacion fiadorn siempre ¥ cuands "la Coniratanbs” e comuniqus por escrilo;,
por concucio del servidor pablico Tacullado para elio, su canformidad para cancelar ka presents garantia

El Nado podra soiciiar i@ cancelacon de & Nanza para o cual deberd preserdar & (B "Afansadon™ o
“Aseguradara”] la constancia de cumplimésnio bolal de las obigacionas comtractuales. Cuando = flado solicks dicha canceiacian demnado del
pagad realizado por saios @ su cango o por s ncumpimiEnto de obligaciones, debera preseniar el reciho de pago corespondienie

Esla fanra se cancslard cuando habiéndose cumpliido i@ iotalidad de las cbligacionss aslipuladas en &l "Coniralo®, "la Conbratanie™ haya
calilicado o revisado ¥ aceptada la garantia exhibida por el fiado para esponder por los delecios, vicios coulios de ios blenes eniregados ¥
por &l correcic funcionamisnta de kos mismos o por la cafldad de los servicios presiados por el flado, respecio del "Comiaio® especificado en
a caratula de la presente pollza ¥ SuS respecivos convenios modificalonos

NOVENA. - CANCELACIHIN DE LA FIANZA,

{S4lo Inclulr para el caso de Obras Pablicas y Servickos Relaclonados con las Mismas)

{La "Aflanradom” o la "Asepuradora”) guadard libersda de su obigacion Nadora Sempns ¥ cuando "la Contratants™ je comunikue por escrio,
por conducio del servidor pinlico facultado para ells, su conformidad para cancelas a presente garaniia por haberse cumplido con las
abligaciorses a cargo del fiado ¥ aceplado la garantia por dedecios o vidos coulos

[El fiatn podrad soicitar ia canceiacian de la lanza pan jo cual deberd o afa jora” o la "Assguradona), s acta adminisirain
de extincion de derechos y chigacionss o, en su caso, &l fniguilo, y en & supussio de exisir saldos a cargo dell fado, & Bguidacion
oorespondients. Siempre ¥y cuando s& haya sxhibido v acsptado la garanila de vickos ocullos. Cunndo e fado solicite b cancefackon
dertvndo del pagorealizado por sakdos @ su cango o por &l incumplimienio de obfigaciones, ooberm preseniar e redbo de
Dago COFEspondients.

DECIMA. - PROCEDIMIENTOE.

{La "Afanzadara” o la “Asagn 1 aoepta enie somalerse &l procsdimisnio previsio en el artlculc 202 de la Ley da nstiluciones
de Seguros ¥ de Flanzas para haces efeciiva ia farza.

DECIMA PRIMERA REQUERIMIENTO.

"La Baneficlaria™ podra reallzar & requenmienio o2 pago o gue s& refens of aticulo 202 de @ Ley o2 InsBtucionss de Ssguras y e Flanzas
&n las ofcinas principales, sucussess, oficnas de serdcio o bien en los domecilics de oS apoderados designados por B instfudon para
redibir reguerimisnios de pago, correspaondiantas a cada una oe las regiones compatencia de las Sales Regionalss del Trbural Federad
de Juslicla Adminisirobva.

"La Beneficiria™ requarnina de pago a B instiucian acompafiando kos documenios justificaivos siguksnies:

1. Bl Acio o Conbraio en gue conste o obligscon a cango del Aado,

2, LaPalica de Fanza y endosa o endosos respectivas.

3. E! Acia Adminisiraliva, en o gue se hasdn constar de manera oronoldgica y crounstanciada fos achos U omisiones gue constvyan &l
Inoumplimiento a las obligacones garan ieadas

4. LalLigudacion de adeudo o dooumemo &n el cual consie e creédio o importe a requsnir con cango a ka garantia

3.  Ei fos hubdess, o demanda o el escilo de cualguist oo medo e k=gl pro . dio paor el ado, resciucionss o
senbencias Irmes dictadas por awioridad competents ¥ sus nolficacdones.

6. Los demas documenios que la Tesorerla esiime periinenies.

Dichas dooumenios s& acomgafiaran en original o en copla czrificada, salvo la pdiza de flanza ¥ su endosa o endosos, os ouales debaran
anexarse en orginal

DECIMA SEGUNDA - DISFOSBICIONES APLICABLES.

Berd aplicable @ esia pdkra, en o no previsio por la Ley de insbiuciones de Beguwos v de Flanzas la legislacidn memrant] vy a fafla de
dispoesicicn axpresa el Codigo Tl Federal

DECIMA TERCERA. - ENTREGA DE FIANZAS.

{La "Aflarcadaora” o la “Assguradora™) debera eninegar 2 "2 Bensficarna”™, una copia de esia poliza a traves: del medio electranico, la dirsccian
de comsn slecirenico, o ambos confme a ko sefialado en la caradluka de esia poliza.

el
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ANEXO 4 (Cuatro)

DESIGNACION DEL ADMIMISTRADOR

S de ™
S Gmhléx:n Mllﬂ-mmwmmm GARC) O CPERALICS MDLEINIS TRATRA
RS R (ML T A Dk REESTINAL
ETADD B WMENITO PORIERTE
Eoun bstd a0 naa

of, N*1EPIDT0T3 1 VS28/2025
Tolsca, México, a 26 de agosio del 2025,
Mura, Vanessa G. Ortega Pineda
Titwlar de la Coordinacidn de Abastecimiento
¥ Equipamisnte
Fresente

e refiera al procediméento de contraladidn del “SERVICID INTEGRAL Df PRUEBAS DE LABGRATORIO,
FARA FL HOSPITAL DE SAN JOSE DEL RINCON ¥ EL HOSFITAL DE AMANALCD, PARA EL [ERCICIO 2OE5" con
{undarmento por lo establecdo en ol penditima parrafo ded articulo B4 del Reglamento de la Ley de
Adguisicianes, Arrendamientas y Sendcios del Sector PUBSDD, a5l como ko5 numerabes 4.17, 4346 y
53.15 de las Politicas, Bases y Lineamiertos en Materia de Adouisiciones, Arrendamientos, y Sarvicos
ded [patinate Mexicana dal Seguro Social, @ continuacdn so DESTIGMA al Senvidor Pablice que fungird
como Administrador del Contrato, resparsable de verificas el cumplimiento de las obligaciones
Corratuales

D conformidad con ko anteror, dicho cargo o fungira Neftali Garcia Ramers Enc. De la Suparvision
Mrnlnlm:hrl, Idi:rltu alas Dl'lums dal Ew.llpo Mumwn:lph'urn ubicadas en: .!L_lllllll.lﬂlﬂﬂ

o 15 a * 1 M3 i Nra
Hmmmnlﬂu!mﬂmﬂﬁmﬂ.mﬂ.mﬂﬂ Em]ﬂﬂﬂi oM Y EL
HOSPITAL DE AMAMALCD, FARS EL EJERCICIO 20257 cuyas dalos especificos del funclonaria designado y
la aceptacidn se plasman & continuacan:

| Hoemibee oo ik | refrali Saicia FBomoro = - 1
Enc Do @ Suponison  Admnistrativa  dol  Equipa |
Cargot rdtigiacplinaio i 1
Area de *ﬁ'?mm_u__:ﬂ_ﬂi.: Lquips Multdne | pinars TR 1
[Porcis g 'n- AT Ay Migeael Hidakgo Ho, 608 Odaerte ler Pso, Colonia Barro e
IrstiTueinmal g e
Cemicd S Sebastian, C 5000 Toluca Edank de Méwoo
RFC:
CURS;
c-ﬂ!ﬂ_lpiﬂtm CIETLAL e SR s oD T
Midrmero Telefbnico institucionak | 70005 7395

Sin otro partculas, reltero a usted mis mils cordlales saludos,

Arentamen e #ff
D7, L Aruntia il Garcia Romara
Enc, D | Médica e la Supervisian Administrativa
Equipo Multidisciplinario Equipo Multid istiplinaric
DESIG NA ACEFTA

m E% D coesforeided con I Sspeesin oo alnlmﬂr[uulﬂumrﬂéﬂm[ﬁllﬂlﬁiilﬁ_l_ﬂ.

an &l presssta conbratz 7 en sus anexss sz festza dzfos correspondientzs 2! REBISTRO

FEDERAL OE COWTRIBUYENTES Y A Lk CLAVE UMICA DE REGISTRO POBLACIONAL o antrior 5

COO oy yiskod £ gus Siches dates corresponden = dmbitz patrimonial y geivads da lzs parsesss
fsicas. per |o que pueden pretegerss s s cavacter de infarmacion confideacizl.
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-
Goblerno de

m VHEIT P00 MIRIEAND) 6] SEGLED SOOI OREEMG BF DFERACIOY AEMINEITRATIVA

B S T SAITRLAD S BEGIDRAL

L TARD O MIEXIDD PONIENTE

Eepa Mulridiopinans

Of. N*16P90107 31 1VEXS 25
Taluca, México, & 26 de agosto del 2035,
Mtra. Vanedss G Ortega Pineda
Titular de la Coordinacidn de Abastecimiento

¥ Equipamiento
Prasente

Me reflern al procedimiemo de contratacion del “SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DF LABORATORIO,
PARA EL HOSPITAL DE SAN Jos¥ DEL RINCOM ¥ EL HOSPITAL DE AMANALCO, PARA EL EJERCICIO 20257 con
fundarmento por lo establecido en el penditimo pdrrafio del artioulo 84 del Reglamento de fa Ley de
Adquisiciones, Arrendamigntos v Servicios del Sector PUblice, asi como los numerales 417, 4.296 y
5375 de |as Politicas, Bases y Linearientos en Materia de Adquisicianes, Arrendamientos, y Serviclos
dal Instituro Mexicarn deal Sequrn Social, & contimuscion s= DESTENA sl Servidor Publico gue fungira
como Area Técnica, responsable deverificar &l cumplimienta de las obligaciores comractuabes.

D comfarmidad con lo anterior, dicho cargo lo fungird 0.7 8. joseé Luks Reyes Colin, adscrite al Hospital
Amanalco, ubicado en: Carretera Teluca Amanalco Kim 47.5 San Lucas Amanalce De Becarma, para of
SEERYICIO INTEGRAL DF PRUERAS DE LABCRATORID, PARA FL HOSPITAL DE SAN JOSE DEL RINCON ¥ FL
HOSPITAL DE AMANALCD, PARA LL DERCICIO 2025~ cuyos datos especificos del funcionario designada y
La aceptacidn se plasman a confinuacion

Hombre completo: Jose Luis Cobin Fl‘é:;'qs r

Cargec — Leboratonsta Clinioo dol Hossital Amansicoe =
Arwa de adscripeidn en ol IMS%: | Hospital Amanaleo ]

r il Sorl: ;::::':Im Tohscn Amansls Him £7.5 5an Lucss Armanaks De
— R

CuRe: _
e — —

Humers Telefdnion Institucional: | 7022157125

Sin olfo pariculer, reitero a usted mis mas congiales saludos.

D, Luids Car art Aranda
Enc. De la Ién Médica
Equipa Multidistiplinaria
DESIGNA

hn zsl e confeemidad con lo dispuests an & prisee ¢ eaeta pareale del BRTICUL 15 de le LETHIP.

en & presents cosiraio ) s3 sus amewns sa tectan datss corresposdiesins al RESSTED

FEDERAL OF CONTRIBUYENTES Y A LA CLAVE LIMICA DE REGISTRD POBLACIONAL, ': :vterz- 57

COL| ex virtud de qua dichos £ios cerraspanten al éabio petrmasia p privado £z las parsonas

fisicas, por b= gue peeden probegersa an su cardcter do sformacids codli
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ANEXO 5 (Cinco)

“Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos presentados para tramite
de pago vy la constitucién, modificacién, cancelacién, operacién y controd de fondos fijos".

- ]
1; INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL
| BEGURIDAD ¥ BOGIDAR DAL BOC UL

Cusnta FINAT Partida pr
51331026 - Subrogacidn de servicios de diagndstioo y COG 33801

laboratoric en UM del Programa IMSS BIENESTAR

Concepte:
Pages por I sulvpgacitn de semécios te Sagndstios  boracono para @ atencien de personal et
Progrema IMSS-BIENESTAR

Referenias Hofmativai

Flars i paga: 20 s
Tipss di glosas Comimos
Erquinisa:

s Cortnild wo pedics repepcidn snlirsds sn el siFlema Sanciars FINAT

o bk qua dobum pr arue v ventamilla
»  Rppreseriecdn impreis del comgrobants fical Sgial por sl (OFDI), que cumpla con
ok révpisited extahbidos en el artioule 79-A @l Cidign Fracal de b Feceracdn, an la gue w
(L LS
 raEmED OF BOvESHon v,
®  rimero de conirato
= Chnegn de dampEmienic de abigacones fiscaled ean materis de segundad social (M55
fursitiva ¥ wigeme

Firma de autorigacssn en s representacidn impresa del CFO
Delegatidn

w  Peruocd admingradon del contrato

Ley de Adguisicioes, Armemdamdenicd y Sendacies del Seoioe Pdbkos y is Reglemensn
Reguamanio de la Lay Fedaral de Prasupuests y Bespermnabilices Haventdaris, amlouka 66, fracc. (1
Politicas, bases i linsamisnios en mansrls de pdguisicions, arendamisnios y seracios del [MSS
1200-501-084

B I T

A g o vt oyl
siar e 4 Do v im il

Loat o= -

o

ANEXO & (Seis)
ANEXOS TECNICOS
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) ANEXO 1 (UNO)
DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DEL SERVICIO
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ety

F vy, Goblerno de Y b
..._" IMETTELTOY SAENPEASAD [NEL SEG LR SOC1AL e
México | G nmpmene:

ORGAND OF DFTRACTY M AR INTFTRATTVE
RS ORE NTRADA RIGIDRMAL
ESTAGD DE METICD FOMITNTT

ANENO 1 (UNG)

DESCRIPCION AMPLIA ¥ DETALLADA DEL SERVICID

DESCRIPCION GENERAL DE LOS PACIUETES DE ESTUDNDS
LAS PRUEBAS OFERTADAS ESTAN AGRUPADAS POR SUBPARTIDAS DE ESTUDIOS

PAQUETE NO.1  QUIMICA CLINICA
PAQUETENO.2 |ELECTROLITOS
PAQUETE NO.3 | BIOMETRIA HEMATICA
PAQUETE NO. 4 | COAGULACION

PAQUETE NO.5 | URDANALISIS

PAQUETEND.6 |GASES EN SANGRE

PAQUETENO.T |PROTEINAS SERICAS

PAQUETEND.8 | HEMOGLOBINA GLUCOSILADA

PAQUETE NO.9 | HORMONAS Y MARCADORES TUMORALES
PAQUETE NO. 10 | ENZIMAS CARDIACAS

PAQUETE NO. 11 | ANTIGEND PROSTATICD

CORSIDERACIOMES,

LA PROPUESTA DEL LICITANTE DEBERA INCLUIR LA SOLUCIENN INTEGEAL EN CADA LING DE LOS PACUETES
DE PRUEBAS DFERTADOS; DEBIE NGO COTIZAR EL TOTAL DE LAS PRUEBAS OQUE INTEGRAN CADA PAQUETE

EL UCITANTE PODRA INTEGRAR DOS © MAS PAQUETES DE ESTUDIOS PARA REALIZARSE EN UK MISMO

EQUIPD, _,K: -

e —
e
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INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCOMCENTRADA
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CONTRATD SAl No.- Dam0144

CONTRATD COMPRAS MX HNo.
O3EGY R0 24N 028 23-001-00

CELEBRADOC POR EL IM38 ¥ “EL
PROVEEDOR™ ATYDE MEXICO,
B.A. DE C.V.

& Maaeo | €

INSTITUTE hﬂtﬂg“mmm

AICURERAE RN

MICHOALEUMNA QUIMICA CLINICA ) 06
| PROTEINAS TOTALES GUMICA CLINICA e e
1 T Gogsan QLAMICH CLINIGA 114 =06
| TGP (ALAT) QLIMICA CLINIGA 1148 preey
125 | me0
16ES _!y;ﬂi
Bi3 1735
0 1=
B 18
3 158
e 8%
w18 )
1438 35
) s
:51: 3 nns
™) T X
i =5
FROTEINAS SERICAS M ‘ N :
PROTEINAS SIRICAS 123 28

&l
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dRRAND DF OFELSCION A0M INIETRETTVE

0 S Cob T N TRAD, Rl (G0 AL
ESTADD Gf MEXNICD POMIENTE
\ PROTEWNA C REACTIVA (P.CR.} PROTEMAS SERICAS 3 e
| REACCIONES FEBRILES PROTERAS SERICAS B 3|
Le PROTERAS EEFEJ-G_ | = e
!PF.lG:Bﬂ BETA DE HOMMONA CH. EN SLUERD ¥ HORSICMAS T MARCADCHES 1.1 e
[ Y TURBHAL ES
I me‘cm HERDGLOBMA FELYCDEILADN, [ Ehlil Ln kg
MIOGLOE, _| EHDMAS CARDIACAY ud LA
TRIOPORERA | Eh‘l".'.mi CARDLACAS A Tl'l
TROPCRING T EHEMAG CARDIACAS 4 1\
ANTIQEND FROETATICD ANTIGEND PROGTATICC i) L= 1Il
DESCRIPCHON GENERAL DE LOS ESTUDIOS,
1.- PAGILETE DE QUIMICA CLINICA,
1.1 PRUEBAS INCLUIDAS:
GAMA-GLUTAMIL
4 RN i TRANSOEETIDASA
2 UREA 16 DESHIDROGENASA LACTICA
3 CAEATININA 17 AMILASA,
4 ACIDO 00 15 LIPASA
5 COLESTERDL 19 CALOID
6 TRIGLICERIDOS 0 FOSFORGD
ki BILIRRUBINA TOTAL 21 MAGNESIO
[} BILIRRUBINA DIRECTA i1 MICRDALBLUMINA
g TRANSAMINASA GLUTAMICD 1 CREATIN FOSFOMUINASA
ONALACETICA C.F.K
TRANSAMINASA GLUTAMICO ’
10 PIRUVICA 24 C.P.K, ERACCIOM B
11 FOSFATASA ALCALINA 25 Lo
12 PROTEINAS TOTALES
13 ALBUMIMA
14 HOL COLESTEROL

14 LA DETERMINACION DF BILRRUBINA INCLUYE LA MEDWOWIN DE DOS (2] FRACCIDNES DE

BLIRRALBIMA ¥ EL CALCULD DE LA TERCERA,

1.3, LA DETERMINACION DE COLESTEROL DE BA0 DENSIDAD, INCLUYE LA APLICACION DE LA ECUACION x
D FRIEDEWRLD [LOL= CT- (TGS « HOLY PARA SU MEMOION INDIRECTA & PARTIR DE CT, TG Y HDL-C

14, LA DETERMINACION DE CREATINGINA INCLUIRA LA APLICACIEN DE ECUACION MDRD DE 4

ELEM 186 X (CREATININA PLASPAATICA] -1,154 X EDAD 0. 203X 0.742 5| £5 MLUER), PARA EL
2025
u*f“ﬁ"'h_ —_———
Indigena

&
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e BT § 1 R S48

/a8y, Goblernode | [
Méxim | 'i'ﬁ" INSTITLITE) MEXITAMND DEL SEGURC) SOCLAL

CALCULD DE L FUNCION REMAL ¥ CUE DEBERA AFARECER EN EL REPORTE DE LOS AESULTADOS
IMPAESDS,

15 SEDEBERA CONTEMPLAR LA DOTACHIN DE SLERDS CONTROL PARA EL CONTROL DE CALIDAD
INTERNG, MINIMO A DOS MIVELES.

16  SEDEBERA COMTEMAPLAR CUANDO MENCS UNA CORRIDA DIARLA DE LOS SUERDS CONTROL
17 LOG EQUIPDS Y REACTIVOS DERERAN DE EFECTUAR DETERMINACIONES DE GLUCTISA, UREA,
AMILAGA ¥ CREATINENA, EN ORINA ¥ LIGUIDOS CORPORALES, O EN 30U CASO OFRECER LOS REACTIVOS
IDONEDS PARA ELLD,

EL PAOVEEDOS PROPORCIONARA UNA CENTRIFLIGA PARA B TUBDS COM CLAVE DE CUADRD BASHO
533.224.0646 POR CADA UMIDAD MEDICA ADFUDICADA PARA EL AREA DE QUIMICA CUINICA, '

3.  PAGLETE BE ELECTROLITOS Y
2.1 PRUEBAS INCLUIDAS: ‘\\
1. |sobio N
2. | POTASIOD 1Y
CLORD N

2.2 SE DEBERA CONTEMPLAR LA DOTACION DE SUERDS CONTROL PRRA EL CONTROL DE CALIDAD
INTERNG, MINIBIC A DOS NIVELES,
23, SEDERERA CONTEMPLAR CLANDO MENGS LINA CORRIOA DIARIA DE LOS SUERDS CONTROL

i- PACQUETE DE BIOMETRLA HEMATICA,
3.1 PRUEBAS INCLUIDAS:

BICHJETRIA HEMATICA

i ERTROCITOS, HEMOGLO@ING, HTO, VEM, DMH, CMHE, ADE, LEUCDCITOS, FLACLIETAS, VPM, ADP,
3 PLAQUETOCRITO. 26 PAREMETROS PARA EQUIPOS TIPO 1; 12 PARSMETROS PARA EQLAPOS TIPO

| 2: ¥ 18 PARAMETROS PARA EQUIPOS TIPD 3,

3.1 5EDEBERA CONTEMPLAR LA DOTAZION DE SANGRES CONTROL PARA EL CONTROL DE CALIDAD
INTERMC A TRES NIVELES; BAJD, NDRMAL Y ALTO,

3.3 SE DESEAA CONTEMPLAR CLUANDO MENDS LUNA CORRIDA DIARIA DE LAS SANGRES CONTROL.
34 LOSPARAMETROS DE LA BIOMETRIA HEMATICA A REALIZAR SERAN LOS INCLLEDOS EN LAS
ESPTCIFICACKINES MINIMAS REQLUERIDAS POR TIPO DE EQLIPO

3.5  ELPROVEEDOR PROPORCIONARA UM AGITADOR DE BALANZA CON CLAVE DE CUADRC BASICO
5§33.020.0204 POR CADS UNIDAD MEDICA ADUUDICADA PARA EL AREA DE HEMATOLODGIA.

d..  PAQUETE DE COAGULACION
41 PRUEBAS INCLUIDAS: X

l.-ﬁ‘ﬁ:jlr SEE
Indigena

i
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&, Gobierno de |
Mexico | ISSTITLTO MEMICAND DEL SEC/LIE SERCIAL
A Il LR T LR T
dimisl OF DPERACTS W BIMIMI TRATIVA

BESCONCENTRADA BEGICHAL
ESTADG DE MEXICT POMIENTE

a4l SE DEBERA CONTEMPLAR LA DOTACION DF PLASMAS CONTROL PARA L CONTROL DE CALIDAD
INTERNG MINIMO A DOS NIVELES: NORMAL Y ANORMAL LIGUIDD O LIOFILZADD.

4.2, SE DEBEAA CONTEMPLAR CLIANDO MENGS UNA CORRIDA DIARLA DE LAS PLASMAS CONTROL,
43 ELAEACTIVO UTIUZADO PARA EL TIEMPO DE PROTROMBINA, DEBERA TENER UN 15! MENOR A 1.2

A
5.-  PROUETE DE URCANAL SIS \

51 PRUERAS INCLUIDAS: "ill
EXAMEN GEMERAL DE ORINA MINIMO 10 PARAMETROS
1 DENSIDAD ESPECIFICA, PH, UROBILINOGEND, PROTEINAS, CUERPOS CETENICOS, HEMOGLOBI
GLUCOSA, BILIRRUSING, LELCOCITOS, NITRITOS.

5.2 SEDEBERA CONTEMPLAR LA DOTACION DE CONTROLES PARA EL CONTROL DE CALIDAD INTERNG
MINIMD A D05 NIVELES,
53 5 DEBEAA CONTEMPLAR CUANDO MENOS Lk CORRIDA DIARIA DE LOS CONTROLES,

B.- PAQUETE DE GASES EN SANGRE
E1  PRUEBAS INCLUIDAS:

1. GASES EN SANGRE
i PH, PD2. PCO2,

€1  SEDEBERA COMTEMIPLAR LA DOTACKON DE CONTROLES PARA EL CONTROL DE CALIDAD INTERND
MINIMO & DOS NIVELES, DEBERA INCLUIR, CLUANDO MENDS UNO DE: ACIDOSIS, ALCALOSIS O NORMAL",
B3 SE DEBERA CONTEMPLAR CUANDO MENDS LINA CORRIDA DIARDA DE LONS CONTROLES.

7.- PAQUETE DE PROTEIMAS SERICAS
71, PRUEBAS INCLUIDAS:

1 AMTIESTHEPTOLISINA “O° [AS.L0.]
2 FACTOR REUMATORDE [F.R.1

3.- | PROTEINAC REACTIVA (P.CR}
4

5

REACCIONES FEBRILES
IVDRL

Tl SE DEBEAS CONTEMPLAR LA DOTACION DE SUERDS CONTROL PARA EL CONTROL DE CALIDAD
INTERNO, MININGO & DOS NIVELES,
713 5E DEBEAA CONTEMPLAR CUANDO MENOS UNA CORRIDA DNARIA DE LOS SUEROS CONTROL. X
B.- PAQUETE DE HEMOGLOBINA GLUCDSILADA
LA PRUEBAS INCLUIDAS:

e

; i GLUCOSILADA |
]
Y La Muper "— —— e
Inudigena
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AN B @ FERA B LD T RATTVA
DERIOR PNTSADS, BEGIOMAL
EETASD O WD FONIENTE

8.2  SEDEBERA CONTEMPLAR LA DOTACION DE SUERDS CONTROL PARA EL CONTAOL DE CALIDAD
INTERNG, MINIMO A DOS NIVELES.
8.3  5E DEBERA CONTEMPLAR CLIANDO MENOS UNA CORRIDS DIARIA DE LOS SUERDS CONTROL
.- HORMOMAS Y MARCADORES TUMORALES

5.1 PRUEBAS INCLLUIDAS:

FALERAS DE EMBARAZD

. 5E DEBERA CONTEMPLAR LA DOTACHIN DE SUERDS CONTROL.

10.- ENZIMAS CARDIACAS

L- miaglbing

2. | TROPONINAI = ;
3. | TROPONINAT ]

SE DEBERA CONTEMPLAR L& DOTACKGN DF SUERDS CONTROL PARA EL CONTROL DE CALIDAD INTERNG,
MININIO & DOS NIVELES.

SE DEBE RA CONTEMPLAR CUANDD MENDS UNA CORRIDA [IARLA DE LOS SUERDS CONTROL

11.- ANTIGEND PROSTATICO

111 PRUEBAS RAPIDAS INCLUIDAS

[1-  [Antigeno prostitico

112 5k DEBERA CONTEMPLAR LA CANTIDAD SUFICIENTE PARA HACER FRENTE & LAS NECESIDADES DE
LOS HOSPITALES

1025
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) ANEXO 2 (DOS)
CEDULA DE ESPECIFICACIONES TECNICAS DE LOS EQUIPOS PROFPUESTOS

'"‘\ Gobierno de Y
@& Mexico B

AMEXD 2 {005

WATITUTO MERICANG DL SEGLRD SO0TAL =
LRI e i e R

A D FERACIT N DTN TTRATIA
DESCOMNCERTLADS, 0GR AL
ERTAED DE |00 FOMIENTE

CEDULA DE ESPECIFICACIONES TECHIZAS DE LOS EQLIPOS PROPUESTOS
CLAYE 533 006 0701

BIOQUiICA CLINICA

SISTEMA AUTONATIZADD FARA DETERMINAR FRUEBAS DE QLIMICA CLINICA. CON LS SIGUIENTES
CARACTERISTICAS SELECOOMABLES DE ACUERDO A LAS NECESIDADES BE LAS LINIDADES MEDICAS:

1 PRINCIPHD D€ FUNCIDNAMIENTD : COLORIMETRICO, ENZIMATICD O TURSIDIMETRICD: S
3 DETERMINALION DE ELECTROLTOS SERICOS ¥ URINARIOS POR ISE O BQUNWVALENTE ﬂmﬂ;; ¥

O INDEPENDIENTE

ANALITOS O ESTUDN0S A DETERMIMNAR POR LA UMIDAD MEDICA SDUCTTANTE: LOS

EL AMEXD T1

NUMERG DE REACTIVOS & BORDD: S INIMG LOS NECESARMDS PARA CUBHM LOS ANALITOS O
ESTLHOHYS SOLICTTADOS FN FL AMEND T1.

-] SISTEMA DE REFRIGERACION PaRA REACTIVOS INTEGRADD: OPCIONAL

SISTEMA FOTOMETRICD CON LONGTUDES DE ONDA ARROPLADAS: 5] CON LONETUDES DE ONDA,
NECESARLAS PAAA CUBRIR LOIS ANALITOS O EATUDIOS SOULITADOS EN L ANEXD T1.

CAPACIDAD DE PROCESAMIENTO DE PRUEBAS POR HORA: MINIMD DE 100.259 PRUEBAS POR
HORA

B [WOLUMEN DE MUESTRA: MAXIMD 100 BACL,

g VOLUMEN DE REACTIVO: MAXING 1000 RCL AEM CASCH D CIUE LAS CARACTERISTICAS AS| LO
PERMITAN)

10 | CAPACIDAD PARA ANALIZAR MUESTRRAS DE SUCRD, PLASMA, DRINA ¥ OTHOS LOUDOA: 51

11 | CALIBRACHOMN AUTOMATICA ¥/0 MANUAL: 5.

12 | CAPACIDAD DF AUTONI LCION: ORCIANA

13 | PROGRAMACION DE PRLAEBAS EN MEMORIA: MINIMD LAS SOLICITADAS BN EL ANEXD T1,

1 :E‘_rgl'ﬂﬁ DE INCLIBACKN CON COMTROL DF TEMPERATUIRA: 51, SECD 0 HUMEDD, QBLIGATORID
15 [CONTROL DE CALIDAD INTEGRADD: 51,

CARRUSEL, DeSC0 DE MUESTRAS O GRADILLAS CON POSICICN PARA MUESTRAS, INCLUVENDO

16 | POSICIONES PARA URGENCIAS: 5| MINIMG 30 POSICIONES PARA MUESTRAS ¥ MiNIMGO §
PORICIONES PARA URGENCIAS.

S‘Efﬁw BE NIVEL DE MUESTRAS ¥ REACTIVOS: OPCIOMAL (EN CASO DE QUUE LAS CARACTERISTICAS
AE LD PERMITAN)

EN CASO DE REQUERIR AGUA DESIDNIZADA, DEBE COMTAR COM ACCESORMD INTEGRADD O
ADICIONAL PARA ORTENERLA: 5| X
19 | LECTOR DE CODIGO DE BAARAS: OPCIOMAL

2025
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@ﬂuﬁinnpdﬂ ‘ = § P ana oeL

{ | HES AR

20 | SOFTWARE EN EsPafion: s

21 | PUERTD DF COMLUNICACION PARA INTERFASE- &I,

21 | MONITOR E IMPRESORAS INTEGRADAS O ADICIONALES: 5 |
23 | REGULADOR DE WOLTAIE ¥ BATERIA DE RESPALDO: 5L |
24 REFACCIONES: DE ACUERDD A LAS NECESIDADES, COMPATIBLES CON LA MARCA Y MD‘D*IU DEL

EQLIPD,
| ACCESORIOS: DE ACUERDO A LAS NECESIDADES, COMPATIBLES CON LA MARCA ¥ MODELQ DEL
EQUIPD.
a5 | COMSUMIBLES: DE ACUERDO A LAS NECESIDADES, COMPATIBLES CON LA MARCA ¥ MnI!EL\DEL
EQLRPD,
27 | NSTALACION: CORRBENTE ELECTRICA 100V/60 HZ O 1200/ &0 HZ IIl.
28 | OPERACION POR PERSONAL ESPECIALIZADD ¥ DE ACLUERDO AL MANLAL DE DPERACION. Y
29 | MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVG POR PERSOMNAL CAPACITADO. L7
CLAVE 5330360719
ELECTROLITOS
EQUIPD PARA LA IDENTIFICACHON ¥ CUANTIBICACION DE ELE 05 EN SANGRE TOTAL, SUERD O
PLASKA, LIGUIDD DE DUALISIS U ORIMA. CON LAS SIGUIENTES CARACTERISTICAS SELECCIOMABLES DE
ACUERDD A LAS NECESIDADES DE LAS LINIDADES MEDICAS:
1 AUTOMATICO O SEMIALTOMATICO: SEMIAUTOMATICO,
2 MEDICION POR ELECTRODOS: OPCIONAL.
1 AMALITOS O ESTUDIOS A DETERMINAR: MINIMO 50010, POTASIO ¥ CLORD,
4 CAPACIDAD DE PROCESAMIENTO DE MUESTRAS: MINIMO 30 PRUEBAS / HORA
5 MUESTRAS EN COPA, COPILLA O JERINGA, TUBO CAPILAR O DE RECOLECCION; 9.
&  CALIBRACION MANLUAL O AUTOMATICA: 51,
7 VOLUMEN DE MUESTRA: MAXIMD 300-200 MCL
B PUERTO DE COMUNICACICN PARA INTERFASE: Gl
§  LECTOR DE CODGO DE BARRAS: DPCIOMAL,
10 SOFTWARE EM ESPAROL: 51,
11 WAONITOR O PANTALLA E IMPRESORA INTEGRADOS O ADICIONALES: 5 I, PANTALLA DPCIONAL,
17 REGLILADOR D VOLTASE ¥ BATERIR DE RESPALDD: 5.
13 CAPACIDAD DS ALMACENAMIENTO DE INFOAMACION: OPCIONAL
14  EFACCIONES: DF ACUERDO A LAS NECESIDADES, COMPATIBLES CON LI MARCA, ¥ MODELD DEL
ECRIIPD.
g5 CCESORIOS: DE ACUERDO A LAS NECESIDADES, COMPATIBLES COM LA MARCA ¥ MODELD DEL )
EQHIPO. #
15 CONSUMIBLES: DE ACUERDO A LAS NECESIDADES, COMPATIBLES CON LA MARCA ¥ MODELD
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@ Gnh'ﬂ J H:ﬂll.ﬂﬂwmmmm r

CRGANG OF GPERACIG 4 ADMINTSTRATIVG
DESCONCENTRADA BEG]OMAL
ESTADE BE MEXIDD PONIENTE
|
17 INSTALAZION: CORRIENTE ELECTRICA 130V/ B0 HZ |
18 OPERACKON POR PERSONAL ESPECIALIZADO ¥ DE ACLIEADO AL MANUAL DE OPERACION, !|
13 MANTENIMIENTD PREVENTWG ¥ CORRECTIVO POR PERSOMNAL CAPACITADD. |

CLAVE 5338150684

HEMATCLOGIA

EQUIPD PARA PRUEBAS HEMATOLOGICAS, COM LAS S1GUIENTES CARACTERISTICAS SELECCIONABLES DE
ACUEADO A LAS MECESITADES DE LAS LINIDADES MiHCAS:

g ANALIZADOR AUTOMATICO PARA PRUESAS HEMATOLDGICAS, CON UN MINIMG DE 18
PARAMETROS,

PERFILES MININOS WAC, RBL, HGE, HCT, MOV, MCH, MCHC, ADE, PLT, PCT, VPM, ADP, Y%, LY#,

WO, MO%, GRY ¥ GRE

CAPACIDAD DE ARALISIS MINIMD 40 MUESTRAS POR HORA

LIMIPIEZA ALTOMATICA DE LA PUNTA DE ASPIRACION

CALIBRACICON ALTOMATIZADA,

FRING P30 DF MEDICION: IMPEDANCIA

VWOLUMEN DE MUESTRA NO MAYDR A 250 MICRD LITROS

PANTALLA

LOS RESULTADOS DEBEM SER REPORTADOS

10 PANTALLA MONITOR INTEGRADD.

11 CONTROL DE CALIDAD INTEGRADD

12 BASE [F DATOS PARA LN MINIMD DE 250 PACIENTES

13 CONPUERTO DE COMUNICACICN PARA INTERFAZ,

14 ICONDS DE ORERACION INDEPENDIENTES DEL IDIOMA,

L0 0= Rl T ) LR

CLAVE 533.036.0768

COAGULACION

EQUIPO PARA EL ANALISIS DEL TIEMPO DE COAGULACION SANGUINEA CON LAS SIGLIENTES
CARACTERISTICAS SELECCIONABLES DE ACUERDO A LAS NECESIDADES DE LAS U NIDADES MEDICAS:
1 SISTEMA SEMI-AUTORATIZADD
2 DO5 CAMALES DE LECTURA
3 METODOLOGIA OOTICA-MECANICA 0
4 20 PRUEBAS POR HORA

EBAS (TP 566, TP %, INR, TTP, FBG, TT ¥ PBAS. ESPECIALES

3 La Muler
Infigena
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i, Gobiernode |
& México | ) mmemsevosn samosoan

dimANG OF CPERACID N &OMINITTRATIVA
BESCONCE WTRADA AEGICHAL
ESTADD [ MERICD MOMIENTE

& 0 POFOS DF INCLIBACIDN DE MUESTRAS
7 4 POSICIONES DE REACTIVOS

B U50 DE MICRO-TECHICA

9 MICROPROCESAD DR
10
11

PANTALLA E IMPRESORA ENTEGRADAS 1

CLIRVAS DE REFERENCIA DE 9 PUNTOS D CALIBRADION \
12 EMITE RESULTADO IMPRESD \
13 TROMBOPLASTIMA DE ORIGEN HUIMAND CON 151 DE 1.0 Y

CLAVE 533.341.1385

LRDAMALISIS

ECHNMO LECTOR DE TIRAS REACTIVAS PARA LA DETERMINACION DEL EXAMEN QiUINICD DE LA
PRIMCIPIO DE MEDRDION: FOTOMETRIA DE REFLEXION. CON LAS SIGUIENTES CARACTERISTICAS
SELECCIOMABLES DE ACUERDO A LAS MECESIDABES D LAS UNIDADES MEDICAS

1 AUTOMATICO, SEMIAUTOMATICD O MANUAL:

ANALITOS O ESTUDNDS A DETERMENAR: HH!;WLEESDLICITAM EN EL ANEXC T1Y QUE
2 INCLUYE PH, GLUCOSA, PROTEINAS, SANGRE, CUERPOS CETONICOS, BiLI RRUBINA,
UROBILINGGERD, NITRITOS, GRAVEDAD ESPECIFICA, LELCOCITOS.

3 CAPACIDAD DE PROCESAMIENTD DE MUESTEAS: MINIMO 36 PRUERAS [ HORA,

4 VELOCIDAD [E TIEMPD DE LECTURA: MAXBAD 100 55G.

5 DEPOAITO OF MUESTRAS: OPCIONAL

b LECTOR DE CODIGO DE BARRAS: DPCIOMNAL

7 PLERTO DE COMUNICACIN PARA INTERFASE: 51,

B SOFTWARE EN ESPANOL O TRAVES DE ICONDS : 51,
9

10

11

MAONITOR O PANTALLA £ IMPRESDRA INTEGRADOS O ADICIONALES: 51,
REGLILADOR DF WOLTAJE ¥ BATE RIA DE AESPALDO: NO.
CAPACIDAD DE ALMACEMAMIENTD DE INFORMACION: MINIMO 50 - 100 RESULTADOS.

REFACCIONES: OF ACLERDD A LAS NECESIDADES, COMPATIBLES COM LA MARCA Y MODELD DEL

R leauma

13 | ACCESORIOS: DE ACUERDO A LAS NECESIADES, COMPATIBLES CON LA MARCA ¥ MODELD DEL
EOUIPD,

14| CONSUMIBLES: DE ACUERDO & LAS NECESIDADES, COMPATIBLES CON LA MARCA Y MODELD DEL
EQLIRD.

15 [INSTALACION: CORRIENTE ELECTRICA 120V, GO HZ
16 | OPERACION POR PERSOMAL ESPECIALIZADO ¥ DE ACLERDO AL MANUAL DE OPERACION.
17 [MANTENIMIENTO PREVENTIVO ¥ CORRECTIVO POR PERSONAL CAPACTTADOD,

2025
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CEmEARD OF DFERACION &ORIRITTRATIVE
DESCOMOEWT RADE BEG] DAL

FETADD 0f MEXIOD PORIEMIE

CLAVE 533.036.0305 \
\

GASES Y PH EM SANGRE

ANAUZADDR DE GASES ¥ PH EN SANGREL. CON LAS SIGUIENTES CARACTER SELECCIOMABLES D
ACLIERDD A LAS NECESIDADES DE LAS UNIDADES MEDICAS:

1 MEDICICN POR ELECTRODOS ¥/'0 10M SELECTIVIO: 51 W
2 ﬁl'{ﬂs O ESTUDIOS A DETERMINAR POR LA UNIDAD MEDICA SOLICIT ANTE: MINIMD PH, POZ,
3 | ALUTOMATIZADO O SEMIALTOMATIZADD: SEMIAUTOMATIZADD s
4 FLINCIONAMIENTO CON TANGIUE DE GAS, CARTUCHD O REACTIVO: 51

5 VOLUMERN DE MUESTRA: MAXINGD 250 MCL

] ACEFTACION DE SANGRE TOTAL VENCSA, ARTERLWAL O CAPILAR: 51,

7 NUMERD DE PRUEBAS A PROCESAR POS HORA: MINIMO L0 PRUERAS [ HORA,

g WLESTAAS EN JERINGA HEPARINIZADSA O CAPILAR: 51.

9 CALIBRACION AUTOMATICA O MANUAL 5.

10 CONTROL DE CAUDAD INTEGRADD: 51.

11 PUERTO DE MUNIE_MH FARS INTERFASE: 51

12 REGULADDR DE VOLTAJE ¥ BATERIA DE RESPALDED: 51,

13 :E;J-ll.gﬂmnis: DE ACUERDO A LAS MECESIDADES, COMPATIBLES CON LA MARCA ¥ MODELD DEL
14 ACCESCRIDS: DE ACUERDO A LAS NECESIDADES, COMPATIBLES COM L& MARCA Y MODELD DEL

EQUIFD.
g5 | COMSUMIBLES: DE ACUERDOD A LAS NECESIDADES, COMPATIBLES CON LA MARCA ¥ MODELD DEL
EQUIPO.

16 |INSTALACION: CORRIENTE ELECTRICA 120W) 60 HZ.

17 | OPERACKIN POA PERSONAL ESPECIALIZADD ¥ DE ACUERDO AL MANUAL DE OPERACION,

18 | MANTENIMIENTD PREVENTIVO ¥ CORAECTIVO POR PERSONAL CAPACTTADD,

i
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L

s Goblernode | [

OmELND OF GFERACIC N ADMINISTRATIVA
PERCGmaDEST RALA REGICIMAL
EFTADC [ WEIC T FONIENTE

CLAVE 531 .048.0263

HEMIOGLOBINA GLUCOSILADA

| EQUIPD PARA LA CETERMINACION DE HEMOGLOBINA GLUCOSILADA

| CON LAS SIGLIENTES CARACTERISTICAS SELECCIONABLES D€ ACUERDO A LAS NECESIDADES DE LAS UNIDADES
| méDicas: \
|

1 PRINCIPIO DE MEDICHIN: CROMATOGRAFA DE INTERCAMEBID IONICD, CROMATOGRAFLA POR AFINIDAD,
COLORIMETRLA, INMUNOTURBICIMETRIA O ELECT ROFORES!S: 51, CUALOUIER PRINCIFIO DE ME M.

£ AUTOMATIZADD O SEMIAUTOMATIZADC: SENMI AUTOMATIZADD

3 CAPACIDAD DE PROCESAMIENTO DE MUESTRAS POR HORA: MINIMO 10 ESTUDIOS ' HORA il
4 VOHLUMEN DE MUESTRA: MAXIMO 150 hL. o i
5 LECTOR DE CODIGO DE BARRAS: OPCIOMNAL. M

6 | SOFTWARE EM ESPAROL: 51,

B MONITOR O PANTALLA E IMPRESORA INTEGRADA O ADICROMAL: 5
% |REGULADOR DE VOUTAJE ¥ BATERIA DE RESPALDO : SI

10 | REFACCIONES: DE ACLERDO A LAS NECESIMDES, COMPATIELES CON LA MARCA ¥ MODELD DEL EQURRPO.

11 | ACCESORIOS: DE ACUERDO A LAS NECESIDADES, COMPATIBLES COMN LA MARCA ¥ MODELD DEL EQLAPD:

L2 | CONSUMIBLES: DE ACUERDO A LAS MECESIDADES, COMPATIBLES COM LA MARCA Y MODELD DEL EQLIPQ.

]

INSTALACION: CORRIENTE ELECTRICA 1200/ 60 HEZ.

14 | DPERACION POR PERSONAL ESPECIALIZADO ¥ DE ACLIERDO AL MANUAL DE OPERACION

L5 | MANTENSMIENTO FREVENTIVO Y CORRECTIVD POR PERSONAL CAPALCI TADOC,

2025
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ANEXO 3 (TRES) )
FORMATO PARA REPORTE DE INCUMPLIMIENTOS PARA APLICACION DE PENAS
CONVENCIONALES O DEDUCTIVAS

d MeXim L DB ) secininains sutincean naria

i
i Gobiernode | [ i
e ak IR TITUTO MEXICANC DEL SECURD SO01AL

SRAAND I OPERAC N ADMINISTRATIVA
DESCONCTNTRADA REGIONAL
ESTADD DF MEKICO FONIENTE

ANEXD 3 [TRES]

Formato para regorte de inoumplimlentos para aplicacidn de penas convenclenales o deductivas

; TRETITLITD MERICAMD DL SEGURG SOCUAL ANEXD
DELEGADH REGIONAL ESTADD DI MOSE0 PONITNTE R
FEPATUIGA DE SUAVICHDS DU PRESTACIONIS MilDiias %
!_ e, COOADH RACICN ALEILIGN DFTRATTVA ADMINISTRATIVA i b
I PN YT P BEPORTL DL | HOURIPL REEWTEE FARA AFLICACINN OF PEMAS CORVINOOMALLS O DEDUCTIVAS.
| ) AR N LA LIS AL R
|
= -
Tabe che brrslile dn b el | e e Dot parta et e Clamaen o oo vl
Sopanc Dsbsrm
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ANEXO 4 (CUATRO)

REFORTE DEL DEVENGO

e Gobisrno de Programs DRCEN OF OPPRAL 0 A IR TRET T
(T Mexico | W NS Sianestar LETARS 54 A OGN
iy A ik Sraarics TS Bt

REPORTE DEL DEVENGO
FARTE NI

EL RINDOM |
i R }

WA O RAN IOSE D

MR, OF AMENALCD y

FEETITUITD MASICARD RFL WL WAL
AFATLEEA OF FEENTACICW ES MEDSLAS

_EPARITADS
[ ——— 42060427

2025
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ANEXO 5 (CINCOY)
DIRECCIONES

AMENC 5 [CINCD]

CARRETERA EL DRD VILLA VICTORIA KM 3.5
SAN JOSE DEL RAKCHER(& L& TRINIDAD, SAN I05E DEL RINCON C.P [712) 12421 21
RINCON 50660, ESTADD DE MEXICO

CARRETERA TOLUCA-AMANALCORM 47.58 SAN
AMEANALLD LUCAS 1 SECCION, COL EL VIVERD €. 51260, Lo Lot
ANALCO, ESTADO DE MEXICO.

I
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ANEXO 6 (SEIS)
FORMATO DE NOTIFICACION DE PENA CONVENCIONAL APLICABLE

@ iexs Brrn.. s

Erpsgn bhutekucichrans IYL Barevor

ANEXD & |SEIS|
Formito de natifcecion di Pens Cormame ined Aplcatds

OO UL
Unidad Wddica i
Informacian coRAEAPOMOIENTE AL RS OF
n(MERD BE cONTRATO:
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Cédula Unica de Conrol de Bienes de Consumo I::: e | Afe:
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ANEXO 15 (QUINCE)

PROGRAMA DE CAPACITACION

AMENO 15 lm
Programa de Capacitacidn

PARTIDA:

COAD UMAE:;

UNIDAD MEDOCA:
FECHA:

HORARIO

HUMERD DE cONTRATO:

Carta programitica

FECHA HORA COMPLEMENTARIDS, TEMA
— COMPUTO O PERIFERICOS

NOMBRE ¥ FIRMA
REPRESENTANTE DEL PROVEEDOR
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ANEXO 1o (MECISEIS) ]
REGISTRO DEL PERSONAL QYUE ASISTE A LA CAPACITACION
PARTIDA:
DOADUIMAE:

UNIDAD MEDICA:

REMISH®N DE ENTRECGA DE EQUIPO Mo,
MARCA Y MODELD DEL EQUIPM:
TEMA:

FECHA:

TURNO:

CONTROL DE ASISTENCLA

NOMBRE MATRICULA CATEGORIA TURMCD FIRMA
MO ¥ P - SEMANRE, MATRICLILA ¥ FIRNA
EESPOMSAINLE DEL FIOCICAA [0F TEFE o ENCARCUALCS D LARCHLATIHLCE
CAPACTTACION CLENICD

ROMMBERE MATRIOULA Y FERMA
ADMBSESTRAINTR DL CONTRATD
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ANEXO 1T (DIECISIETE)
LABORATORIOS ALTERNOS
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-EFEERLL
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- ANEXO 18 (DIECIOCHO)
JUSTIFICACION DE MEJORA TECNOLOGICA YO REEMPLAZOD
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