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[ g INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD NUMERO
: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES AA-050GYROS5-E575-2021
| MSS “DR. ANTONIO FRAGA MOURET" SERVICIO MEDICO INTEGRAL
CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA DE HEMODIALISIS INTERNA

CONTRATO No. SEIA22ER04180006

CONTRATO ABIERTO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE HEMODIALISIS INTERNA, QUE
CELEBRAN POR UNA PARTE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, QUE EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA
“EL INSTITUTO"”, REPRESENTADO EN ESTE ACTO POR EL DR. JOSE ARTURO VELAZQUEZ GARCIA, EN SU CARACTER DE
DIRECTOR Y APODERADO LEGAL DE LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD, HOSPITAL DE ESPECIALIDADES "DR.
ANTONIO FRAGA MOURET"” DEL CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA, CIUDAD DE MEXICO Y POR LA OTRA PARTE
REACTIVOS Y QUIMICOS, S.A. DE C.V., EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA “EL PROVEEDOR"”, REPRESENTADA POR LA
C. LUIS CARLOS OCHOA TREVINO, EN SU CARACTER DE APODERADO LEGAL DE LA CITADA EMPRESA, A QUIENES EN
FORMA CONIJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES", AL TENOR DE LAS DECLARACIONES Y CLAUSULAS

SIGUIENTES:

o/

DECLARACIONES

} OR 2022
I.  “EL INSTITUTO"”, DECLARA A TRAVES DE SU REPRESENTANTE LECAL QUE: 22 o2

1. ES UN ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO DE LA ADMINISTRACION PUBLICA FEDERAL CON
PERSONALIDAD JURIDICA Y PATRIMONIO PROPIO, QUE TIENE A SU CARGO LA ORGANIZACION Y
ADMINISTRACION DEL SEGURO SOCIAL, COMO UN SERVICIO PUBLICO DE CARACTER NACIONAL, EN
TERMINOS DE LOS ARTICULOS 4 Y 5, DE LA LEY DEL SEGURO SOCIAL.

.2. ESTA FACULTADO PARA CELEBRAR LOS ACTOS JURIDICOS NECESARIOS PARA LA CONSECUCION DE LOS
FINES PARA LOS QUE FUE CREADO, DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 251, FRACCIONES IV Y V, DE LA
LEY DEL SEGURO SOCIAL.

1.3. EL DR. JOSE ARTURO VELAZQUEZ GARCIA, DIRECTOR DE LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES “DR. ANTONIO FRAGA MOURET" DEL CENTRO MEDICO NACIONAL LA
RAZA, CIUDAD DE MEXICO. COMO RESPONSABLE DIRECTO DE LA OPERACION DE LOS SERVICIOS
INSTITUCIONALES EN LA CIRCUNSCRIPCION TERRITORIAL DE DICHA UNIDAD, SUSCRIBE EL PRESENTE
INSTRUMENTO JURIDICO CON LAS FACULTADES QUE SE LE CONFIEREN CONFORME A LA ESCRITURA
PUBLICA NUMERO 21,820 DE FECHA 07 DE OCTUBRE DEL ANO 2020, PASADA ANTE LA FE DEL NOTARIO
PUBLICO LICICENCIADO EDUARDO FRANCISOC GARCIA VILLEGAS SANCHEZ CORDERO, TITULAR DE LA
NOTARIA NUMERO 248 DE LA CIUDAD DE MEXICO. EL CUAL SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO
PUBLICO DE ORGANISMOS DESCENTRALIZADOS BAJO EL FOLIO NUMERO 97-7-09102020-232408 DE
FECHA NUEVE DE OCTUBRE DE 2020.

L4. EL LIC. VICTOR ALANA CASTRO, JEFE DEL DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO DE LA UNIDAD
MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD, HOSPITAL DE ESPECIALIDADES “ANTONIO FRAGA MOURET" DEL
CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA, CIUDAD DE MEXICO, INTERVIENE COMO AREA CONTRATANTE, EN
EL PROCEDIMIENTO DEL CUAL SE DERIVA EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, DE CONFORMIDAD
CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2, FRACCION I, DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, DE LOS NUMERALES 2, 4.13, 4.31, 521, 5.3, 538
INCISO C), 5.5, Y DEMAS RELATIVOS APLICABLES DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA
DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS EN EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.

5. EL DR. ERNESTO LENIN CHAVEZ LOPEZ, JEFE DEL DEPARTAMENTO CLINICO DE NEFROLOGIA DE LA
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD, HOSPITAL DE ESPECIALIDADES “DR. ANTONIO FRAGA
MOURET" DEL CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA, CIUDAD DE MEXICO, INTERVIENE EN LA FIRMA DEL
PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO COMO AREA REQUIRENTE Y AREA TECNICA EN EL PROCEDIMIENTO
DEL CUAL SE DERIVA DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 2, FRACCIONES 11 Y II, 84
PENULTIMO PARRAFO DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS
DEL SECTOR PUBLICO, Y CON LO DISPUESTO EN LOS NUMERALES 2, 4.13, 417, 4.24., 4.24.1., 5], 53.2. INCISO
C), 5.4, Y DEMAS RELATIVOS DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS EN EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL. Y COMO
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO EN EL PROCEDIMIENTO DEL CUAL SE DERIVA ESTE CONTRATO, DE
CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2, FRACCION I, DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS VY SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, NUMERALES 22, PRIMER
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PARRAFO Y 26, PRIMER PARRAFO, DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS.

PARA EL CUMPLIMIENTO DE SUS FUNCIONES Y LA REALIZACION DE SUS ACTIVIDADES, REQUIERE DEL
SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE HEMODIALISIS INTERNA.

PARA CUBRIR LAS EROGACIONES QUE SE DERIVEN DEL PRESENTE CONTRATO, CUENTA CON RECURSOS
DISPONIBLES SUFICIENTES, NO COMPROMETIDOS, EN LA PARTIDA PRESUPUESTAL NUMERO 42060418,
DE CONFORMIDAD CON EL OFICIO DE SUFICIENCIA PRESUPUESTAL NUMERO 0000003077-2021 DE
FECHA 17 DE DICIEMBRE DE 2021, MISMO QUE SE AGREGA AL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO COMO
ANEXO 2 (DOS).

EL PRESENTE CONTRATO FUE OTORCADO A "EL PROVEEDOR" MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE
ADIUDICACION DIRECTA, NUMERO AA-050GYRO55-E575-2021, CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO
POR LOS ARTICULOS 134 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS Y CON
FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 26 FRACCION llI, 26 BIS FRACCION II, 28 FRACCION I, 41 FRACCION
V,45 Y 47 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y DE SU
REGLAMENTO Y A LA NORMA QUE ESTABLECE LAS DISPOSICIONES GENERALES PARA LA PLANEACION,
IMPLANTACION Y CONTROL DE SERVICIOS MEDICOS INTEGRALES.

CON FECHA TREINTA DE DICIEMBRE DE DOS MIL VEINTIUNO, LA UNIDAD MEDICA DE ALTA
ESPECIALIDAD, HOSPITAL DE ESPECIALIDADES “DR. ANTONIO FRAGA MOURET" DEL CENTRO MEDICO
NACIONAL LA RAZA, CIUDAD DE MEXICO, EMITIO ACTA DE ASIGNACION DEL PROCEDIMIENTO DE
CONTRATACION MENCIONADA EN LA DECLARACION QUE ANTECEDE.

SENALA COMO DOMICILIO PARA TODOS LOS EFECTOS DE ESTE ACTO JURIDICO EL UBICADO EN LA
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD, HOSPITAL DE ESPECIALIDADES “DR. ANTONIO FRAGA
MOURET" DEL CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA, CIUDAD DE MEXICO, SITO CALLE SERIS Y ZAACHILA
S/I:i. COLONIA LA RAZA, DEMARCACION TERRITORIAL AZCAPOTZALCO, C.P. 02990, CIUDAD DE
MEXICO.

PROVEEDOR" DECLARA A TRAVES DE SU APODERADA LEGAL QUE:

ES UNA PERSONA MORAL CONSTITUIDA DE CONFORMIDAD CON LAS LEYES DE LOS ESTADOS UNIDOS
MEXICANOS, SEGUN CONSTA EN LA ESCRITURA PUBLICA NUMERO 21,041, DE FECHA CUATRO DE JUNIO
DE MIL NOVECIENTOS SETENTA Y NUEVE, PASADA ANTE LA FE DEL LICENCIADO JOSE G. GUZMAN M.,
NOTARIO PUBLICO NUMERO 28 DE LA CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO LEON, E INSCRITA EN EL
REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD Y EL COMERCIO DE ESA ENTIDAD, BAJO EL FOLIO MERCANTIL
NUMERO 460-173 DEL VOLUMEN 229 LIBRO 3 SEGUNDO AUXILIAR ESCRITURAS DE SOCIEDADES
MERCANTILES SECCION DE COMERCIO DE FECHA 19 DE JULIO DE 1979.

LA C. LUIS CARLOS OCHOA TREVINO, ACREDITA SU PERSONALIDAD EN TERMINOS DE LA ESCRITURA
PUBLICA NUMERO 19,869 DE FECHA CUATRO DE JUNIO DE DOS MIL TRECE, PASADA ANTE LA FE DEL
LICENCIADO JOSE LUIS TREVINO MANRIQUE, TITULAR DE LA NOTARIA PUBLICA NUMERO 97 DE LA
CIUDAD DE MONTERREY, ESTADO DE NUEVO LEON Y MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD
QUE LAS FACULTADES QUE LE FUERON CONFERIDAS NO LE HAN SIDO REVOCADAS, MODIFICADAS NI
RESTRINGIDAS EN FORMA ALGUNA.

DE ACUERDO CON SUS ESTATUTOS, SU OBJETO SOCIAL CONSISTE ENTRE OTRAS ACTIVIDADES, EN
COMPRA-VENTA DE REACTIVOS, PRODUCTOS QUIMICOS, MATERIAS PRIMAS, EQUIPO Y MATERIAL DE
VIDRIO PARA LABORATORIO E INDUSTRIA, ASi COMO MATERIAL DE CURACION Y MEDICAMENTOS
PARA SU USO HUMANO. LA PRESTACION DE TODA CLASE DE SERVICIOS, CONSULTA, ASESORIA,
SUPERVISION O ADMINISTRACION.

LA SECRETARIA DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO LE OTORGO EL REGISTRO FEDERAL DE
CONTRIBUYENTES NUMERO RQU790604J51 REGISTRO PATRONAL DE: D50-22268-10, AS[ COMO EL
NUMERO DE PROVEEDOR 0000029238,
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REUNE LAS CONDICIONES DE ORGANIZACION, EXPERIENCIA, PERSONAL CAPACITADC Y DEMAS
RECURSOS TECNICOS, HUMANOS Y ECONOMICOS NECESARIOS, AS[ COMO CON LA CAPACIDAD LEGAL
SUFICIENTE PARA CUMPLIR CON LAS OBLIGACIONES QUE CONTRAE POR MEDIO DE ESTE INSTRUMENTO
JURIDICO.

MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, NO ENCONTRARSE EN LOS SUPUESTOS DE LOS
ART[CULOS 50 Y 60 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR
PUBLICO.

EN CASO DE QUE "EL PROVEEDOR" SE ENCUENTRE EN LOS SUPUESTOS SENALADOS ANTERIORMENTE,
EL CONTRATO SERA NULO PREVIA DETERMINACION DE LA AUTORIDAD COMPETENTE DE CONFORMIDAD
CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 15 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS
DEL SECTOR PUBLICO.

EN CASO DE QUE EL IMPORTE DEL CONTRATO SEA SUPERIOR AL LIMITE IMPUESTO POR LA S.H.C.P, EN LA
MISCELANEA FISCAL DEL EJERCICIO CORRESPONDIENTE {$300,000.00) {TRESCIENTOS MIL PESOS 00/100
M.N.), DECLARA “EL PROVEEDOR" QUE CUENTA CON EL DOCUMENTO CORRESPONDIENTE, VIGENTE Y
EXPEDIDO POR EL SERVICIO DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA (SAT), RELATIVO A LA OPINION SOBRE EL
CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACIONES FISCALES, CONFORME A LO DISPUESTO POR LA REGLA 21.31. DE
LA RESOLUCION MISCELANEA FISCAL DEL PRESENTE EJERCICIO Y DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO
32 D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION, DEL CUAL PRESENTA COPIA A “EL INSTITUTO” PARA
EFECTOS DE LA SUSCRIPCION DEL PRESENTE CONTRATO Y SE ADJUNTA COMO ANEXO 4 (CUATRO).

DECLARA QUE SUS TRABAJADORES SE ENCUENTRAN INSCRITOS EN EL REGIMEN OBLICATORIO DEL
SEGURO SOCIAL, ¥ QUE SE ENCUENTRA AL CORRIENTE EN EL PAGO DE LAS CUOTAS OBRERO
PATRONALES A QUE HAYA LUGAR, CONFORME A LO DISPUESTO EN LA LEY DEL SEGURO SOCIAL. PARA
TAL EFECTO, EXHIBE EN ESTE ACTO LAS CONSTANCIAS CORRESPONDIENTES, DEBIDAMENTE EMITIDAS
POR “EL INSTITUTO", PARA EFECTOS DE LA SUSCRIPCION DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO. EN
CASO DE NO CONTAR CON TRABAJADORES INSCRITOS EN EL REGIMEN DEL SEGURO SOCIAL, DEBERA
PRESENTAR CARTA DE LA COMPANIA DE OUTSOURCING, DIRIGIDA A “EL INSTITUTO” ¥ PRESENTAR LOS
PAGOS OBRERO-PATRONALES DE ESA COMPANIA. LOS CUALES SE AGREGAN AL PRESENTE
INSTRUMENTO JURIDICO COMO ANEXO 5 (CINCO).

EN CASO DE QUE LA CONTRATACION EXCEDA EL MONTO DE $300,000.00 (TRESCIENTOS MIL PESOS
00100 M.N.) DECLARA “EL PROVEEDOR” QUE CUENTA CON EL DOCUMENTO VIGENTE EN SENTIDO
POSITIVO, EXPEDIDO POR EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL RELATIVO A LA OPINION
POSITIVA SOBRE EL CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL, CONFORME A LAS REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA OPINION DE CUMPLIMIENTO DE
OBLICACIONES FISCALES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL, APROBADAS MEDIANTE ACUERDO
ACDO.SALHCT.101214/281.P.DIR DICTADO POR EL H. CONSEJO TECNICO DEL INSTITUTO MEXICANGC DEL
SEGURQ SOCIAL, PUBLICADO EN EL DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION LOS DIAS 27 DE FEBRERO DE
2015 Y 03 DE ABRIL DE 2015 EL CUAL EXHIBE PARA EFECTOS DE LA SUSCRIPCION DEL PRESENTE
INSTRUMENTO JURIDICO Y SE AGREGA AL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO COMO ANEXO 6 (SEIS).

“EL PROVEEDOR" DEBERA PRESENTAR CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL VIGENTE EN MATERIA DE
APORTACIONES PATRONALES Y ENTERO DE DESCUENTO, EXPEDIDO POR EL INSTITUTO DEL FONDO
NACIONAL DE VIVIENDA PARA LOS TRABAJADORES (INFONAVIT), SEGUN LA CUAL NO TIENE A SU CARGO
CREDITOS FISCALES FIRMES NO PAGADOS O NO GARANTIZADOS, CONFORME A LA RESOLUCION RCA-
5789-0117 ADOPTADA POR EL CONSEJO ADMINSTRATIVO DEL INFONAVIT EN SESION ORDINARIA
NUMERO 790 DEL 25 DE ENERO DE 2017, POR LA CUAL APROBO EL ACUERDO POR LO QUE SE EMITE LAS
“REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE
APORTACIONES PATRONALES Y ENTERO DE AMORTIZACION" PUBLICADA EN EL DIARIO OFICIAL DE LA
FEDERACION EL 28 DE JUNIO DE 2017. EL CUAL EXHIBE PARA EFECTOS DE LA SUSCRIPCION DEL
PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, DEBIENDO ESTAR VIGENTE, POSITIVA Y A NOMBRE DE “EL
INSTITUTO" Y SE AGREGA AL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO COMO ANEXO 7 (SIETE).

CONFORME A LO PREVISTO EN LOS ARTICULOS 57 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y
SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y 107 DE SU REGLAMENTO, “EL PROVEEDOR” EN CASO DE AUDITORIAS,
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VISITAS O INSPECCIONES QUE PRACTIQUE LA SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA Y EL ORGANO
INTERNO DE CONTROL EN “EL INSTITUTO"” DEBERA PROPORCIONAR LA INFORMACION QUE EN SU
MOMENTO SE REQUIERA, RELATIVA AL PRESENTE CONTRATO.

I.12. PARA EFECTOS LEGALES Y DE NOTIFICACION RELACIONADOS CON EL PRESENTE CONTRATO EN
TERMINOS DE LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 49 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, SENALA COMO DOMICILIO PARA OIR Y RECIBIR
TODA CLASE DE NOTIFICACIONES ¥ DOCUMENTOS QUE DERIVEN DEL PRESENTE CONTRATO, EL
UBICADO EN CALLE FRAY LUIS DE GRANADA NUMERO 818 INTERIOR A, COLONIA JARDIN ESPANOL,
CODIGO POSTAL 64820, MUNICIPIO: MONTERREY, ESTADO DE NUEVO LEONTELEFONO: (0181)
8128~0200, 5273-6970, 5273-6999 Y 5273-6872, CORREO ELECTRONICO: REQUIMSA@PRODICY.NETMX Y
REAQUIMSA@PRODIGY.NET.MX.

HECHAS LAS DECLARACIONES ANTERIORES, “LAS PARTES” CONVIENEN EN OTORGAR EL PRESENTE CONTRATO,
DE CONFORMIDAD CON LAS SIGUIENTES:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO"” REQUIERE CONTRATAR DE “EL PROVEEDOR", Y ESTE SE
OBLIGA A PRESTAR EL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE HEMODIALISIS INTERNA, CONSISTENTE EN SESIONES DE
HEMODIALISIS ¥ TRANSMISION DE LA INFORMACION DE LA SESION OTORGADA AL EXPEDIENTE CLINICO
ELECTRONICO EMPLEANDO EL ESTANDAR HL7 V3, DE CONFORMIDAD CON LAS ESPECIFICACIONES Y
CANTIDADES QUE SE DESCRIBEN EN EL ANEXO 1 (UNO), ¥ QUE FORMAN PARTE INTEGRAL DEL PRESENTE
INSTRUMENTO JURIDICO.

SEGUNDA.- IMPORTE DEL CONTRATO.-“EL INSTITUTO” CUENTA CON UN PRESUPUESTO MINIMO COMO
COMPROMISO A EJERCER POR LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS OBJETO DEL PRESENTE INSTRUMENTO
JURIDICO, POR LA CANTIDAD DE $213,000.00 (DOSCIENTOS TRECE MIL PESOS 00/100 M.N.) MAS EL IMPUESTO AL
VALOR AGREGADO (I.V.A) Y UN PRESUPUESTO MAXIMO SUSCEPTIBLE DE SER EJERCIDO POR LA CANTIDAD DE
$532,500.00 (QUINIENTOS TREINTA Y DOS MIL QUINIENTOS PESOS 00/100 M.N.) MAS EL IMPUESTO AL VALOR
AGREGADO (I.V.A.), DE CONFORMIDAD CON LOS PRECIOS UNITARIOS QUE SE RELACIONAN EN EL ANEXO 1 (UNO).

“LAS PARTES" CONVIENEN QUE EL PRESENTE CONTRATO SE CELEBRA BAJO LA MODALIDAD DE PRECIOS FIJOS,
POR LO QUE EL MONTO DE LOS MISMOS NO CAMBIARA DURANTE LA VIGENCIA DEL MISMO. .

TERCERA.- FORMA DE PAGO.-“EL INSTITUTO"” SE OBLIGA A PACAR A “EL PROVEEDOR", LA CANTIDAD SENALADA
EN LA CLAUSULA INMEDIATA ANTERIOR EN PESOS MEXICANOS, A LOS 20 (VEINTE) DIAS NATURALES POSTERICRES
A LA PRESTACION DEL SERVICIO POR PARTE DE “EL PROVEEDOR", DE LOS SIGUIENTES DOCUMENTOS:

ORIGINAL Y COPIA DE LA FACTURA QUE REUNA LOS REQUISITOS FISCALES RESPECTIVOS, EN LA QUE SE INDIQUE

EL SERVICIO PRESTADO, NUMERO DE PROVEEDOR, NUMERQO DE CONTRATO, NUMERO DE FIANZA Y
DENOMINACION SOCIAL DE LA AFIANZADORA, MISMA QUE DEBERA SER ENTREGADA EN LA OFICINA DE TRAMITE

DE EROGACIONES DE LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD "DR. ANTONIO FRAGA MOURET", HOSPITAL DE
ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA, CIUDAD DE MEXICO, SITO EN EL PRIMER PISO DE LA

CALLE SERIS S/N, ESQUINA CALLE ZAACHILA, COLONIA LA RAZA, DEMARCACION TERRITORIAL AZCAPOTZALCO, C.P. &
02990, MEXICO, CIUDAD DE MEXICO

REALICE ENLACE AL PRElI DE MANERA ELECTRONICA, DEBERAN CONTENER LA FIRMA DE RECEPCION Y DE
AUTORIZACION PARA EL TRAMITE DE PACGO DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN EL “PROCEDIMIENTO PARA LA
RECEPCION, GLOSA Y APROBACION DE DOCUMENTOS PARA TRAMITE DE PAGO” VIGENTE.

LAS FACTURAS QUE AMPAREN BIENES Y/O SERVICIOS CUYA RECEPCION NO GENERE ALTA A TRAVES DEL SAI NI \

EL EN CASO DE QUE “EL PROVEEDOR” PRESENTE SU FACTURA CON ERRORES O DEFICIENCIAS, CONFORME A LO
PREVISTO EN EL ARTICULO 90 DEL REGLAMENTO DE LA LEY, “EL INSTITUTO” DENTRO DE LOS 3 (TRES) DIAS
HABILES SIGUIENTES A LA RECEPCION, INDICARA POR ESCRITO A “EL PROVEEDOR” LAS DEFICIENCIAS QUE SE
DEBERAN CORREGIR. /{
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EL ORIGINAL Y COPIA DE LA FACTURA QUE REUNA LOS REQUISITOS FISCALES, ESTABLECIDOS EN LA LEY DE LA
MATERIA, EL REPORTE MENSUAL DE PROCEDIMIENTOS REALIZADOS ANEXO 5 (CINCO) EN LA QUE SE INDIQUE
LOS PROCESCS REALIZADAS EN EL MES INMEDIATO ANTERIOR, NUMERO DE PROVEEDOR, NUMERO DE
CONTRATO, NUMERO DE FIANZA Y DENOMINACION SOCIAL DE LA AFIANZADORA.

“EL PROVEEDOR"” PODRA OPTAR PORQUE “EL INSTITUTO" EFECTUE EL PAGO DEL SERVICIO, A TRAVES DEL
ESQUEMA ELECTRONICO INTERBANCARIO QUE TIENE EN OPERACION, CON LAS INSTITUCIONES BANCARIAS
SIGUIENTES: BANAMEX, S.A, BBVA, BANCOMER, S.A, BANORTE, SA. Y SCOTIABANK INVERLAT, S.A, PARA TAL
EFECTO DEBERA PRESENTAR SU PETICION POR ESCRITO EN EL DEPARTAMENTO DE FINANZAS DE LA UNIDAD
MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD, HOSPITAL DE ESPECIALIDADES "DR. ANTONIO FRAGA MOURET" DEL CENTRO
MEDICO NACIONAL LA RAZA, INDICANDO: RAZON SOCIAL, DOMICILIO FISCAL, NUMERO TELEFONICO Y FAX,
NOMBRE COMPLETO DEL APODERADO LEGAL CON FACULTADES DE COBRO Y SU FIRMA, NUMERO DE CUENTA
DE CHEQUES (NUMERO DE CLABE BANCARIA ESTANDARIZADA], BANCO, SUCURSAL Y PLAZA, ASI COMO,
NUMERO DE PROVEEDOR ASIGNADO POR “EL INSTITUTO".

EN CASO DE QUE “EL PROVEEDOR" SOLICITE EL ABONO EN UNA CUENTA CONTRATADA EN UN BANCO
DIFERENTE A LOS ANTES CITADOS (INTERBANCARIO), “EL INSTITUTO” REALIZARA LA INSTRUCCION DE PAGO EN
LA FECHA DE VENCIMIENTO DEL CONTRARECIBO Y SU APLICACION SE LLEVARA A CABO AL DiA HABIL SIGUIENTE,
DE ACUERDO CON EL MECANISMO ESTABLECIDO POR CECOBAN.

ANEXO A LA SOLICITUD DE PAGO ELECTRONICO (INTRABANCARIO E INTERBANCARIO) “EL PROVEEDOR"” DEBERA
PRESENTAR ORIGINAL Y COPIA DE LA CEDULA DEL REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES, PODER NOTARIAL
E IDENTIFICACION OFICIAL; LOS ORIGINALES SE SOLICITAN UNICAMENTE PARA COTEJAR LOS DATOS Y LES SERAN
DEVUELTOS EN EL MISMO ACTO.

ASIMISMO, “EL INSTITUTO"” ACEPTARA DE “EL PROVEEDOR”, QUE EN EL SUPUESTO DE QUE TENGA CUENTAS
LIQUIDAS Y EXIGIBLES A SU CARGO, APLICARLAS CONTRA LOS ADEUDOS QUE, EN SU CASO, TUVIERA POR
CONCEPTO DE CUOTAS OBRERO PATRONALES, CONFORME A LO PREVISTO EN EL ARTICULO 40 B, DE LA LEY DEL
SEGURO SOCIAL.

“EL PROVEEDOR"” QUE CELEBRE CONTRATO DE CESION DE DERECHOS DE COBRO, DEBERAN NOTIFICARLO A
“EL INSTITUTO"”, CON UN MINIMO DE 5 (CINCO) DIAS NATURALES ANTERIORES A LA FECHA DE PAGO
PROCRAMADA, ENTREGANDO INVARIABLEMENTE UNA COPIA DE LOS CONTRA-RECIBOS CUYO IMPORTE SE
CEDE, ADEMAS DE LOS DOCUMENTOS SUSTANTIVOS DE DICHA CESION, DE IGUAL FORMA EL QUE CELEBRE
CONTRATO DE CESION DE DERECHOS DE COBRO A TRAVES DE FACTORAIE FINANCIERO CONFORME AL
PROGRAMA DE CADENAS PRODUCTIVAS DE NACIONAL FINANCIERA, SIN.C, INSTITUCION DE BANCA DE

DESARROLLO.

EL PAGO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO QUEDARA CONDICIONADO PROPORCIONALMENTE AL PAGO QUE “EL
PROVEEDOR” DEBA EFECTUAR POR CONCEPRTO DE PENAS CONVENCIONALES POR ATRASO.

CUARTA.- LUGAR Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.-“EL PROVEEDOR"” SE COMPROMETE A
PRESTAR EL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE HEMODIALISIS INTERNA A “EL INSTITUTO"” QUE SE MENCIONA EN

LA CLAUSULA PRIMERA DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, EN EL SERVICIO DE HEMODIALISIS SITO
SEGUNDO PISO DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES “ANTONIO FRAGA MOURET" DEL CENTRO MEDICO LA RAZA,
CALLE SERIS S/N, COLONIA LA RAZA, C.P. 02930, DEMARCACION TERRITORIAL AZCAPOTZALCO, MEXICO, CIUDAD

DE MEXICO.

i

LAS MAQUINAS PARA HEMODIALISIS, LA PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA, EL SISTEMA DE INFORMACION Y
PROGRAMAS DE COMPUTO ASOCIADOS, SERAN LOS MISMOS CON LOS QUE ACTUALMENTE SE CUENTA

EN EL SUPUESTO DE QUE “EL PROVEEDOR"” PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO REQUIERA DE UN ESPACIO \
PARA RESGUARDAR BIENES DE SU PROPIEDAD Y QUE ESTOS SEAN NECESARIOS PARA LA PRESTACION DEL
SERVICIO; PREVIO AL INICIO DE ESTE, DEBERA SOLICITARLO A “EL INSTITUTO", SIN QUE EL HECHO DE QUE NO {

LE SEA PROPORCIONADO EL ESPACIO, SEA UN OBSTACULO PARA NO INICIAR EN TIEMPO CON LA PRESTACION
DEL SERVICIO.
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DURANTE LA PRESTACION DEL SERVICIO, ESTE SERA SUJETO A UNA VERIFICACION VISUAL ALEATORIA, CON
OBJETO DE REVISAR QUE SE PRESTE CONFORME A LAS CARACTERISTICAS SOLICITADAS.

CABE RESALTAR QUE MIENTRAS NO SE CUMPLA CON LAS CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO
ESTABLECIDAS, “EL INSTITUTO" NO DARA POR ACEPTADO EL SERVICIO OBJETO DE ESTE INSTRUMENTO
JURIDICO.

“EL PROVEEDOR” SE OBLIGA A RESPONDER POR SU CUENTA Y RIESCGO DE LOS DANOS Y/O PERJUICIOS QUE POR
INOBSERVANCIA © NEGLIGENCIA DE SU PARTE, LLEGUE A CAUSAR A “EL INSTITUTO" Y/O A TERCEROS.

QUINTA.- CONDICIONES DE ENTREGA.- DEL INSTRUMENTAL Y EQUIPO UTILIZADO EN LA PRESTACION DEL
SERVICIO.- DE LA ENTREGA, INSTALACION Y PUESTA A PUNTO DE LOS EQUIPOS SOLICITADOS PARA LA
PRESTACION DEL SERVICIO, SE LEVANTARA LA CONSTANCIA CORRESPONDIENTE QUE SE FIRMARA POR EL
REPRESENTANTE DE “EL PROVEEDOR” Y EL DIRECTOR DE LA UNIDAD MEDICA O QUIEN EL DETERMINE, PARA
QUE SURTA LOS EFECTOS LEGALES QUE LE SON INHERENTES.

PARA LA ENTREGA SUBSECUENTE DE EQUIPOS REPARADOS O SUSTITUIDOS Y CONSUMIBLES PARA LA
REALIZACION DE LOS PROCEDIMIENTOS DEL SERVICIO OBIJETO DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, SE
HARA CONSTAR EN EL CONTROL QUE ESTABLEZCA EL DIRECTOR MEDICO DE "EL INSTITUTO" PARA ESTE EFECTO.

CUANDO “EL PROVEEDOR" DEBA SUSTITUIR LOS EQUIPOS SENALADOS EN VIRTUD DE MEJORAS TECNOLOGICAS
Y/O DISPOSICIONES DE LAS AUTORIDADES SANITARIAS, “EL PROVEEDOR” LOS DEBERA ENTREGAR, INSTALAR Y
PONER A PUNTO DENTRO DEL PLAZO QUE PARA CADA CASO EN PARTICULAR, SEA CONVENIDO CON “EL
INSTITUTO".

“EL PROVEEDOR" DEBERA OTORGAR EL SERVICIO DIRECTAMENTE EN EL SERVICIO DE HEMODIALISIS DE
UNIDAD MEDICA, EL PAGO SE REALIZARA POR PARTE DE “EL INSTITUTO", CON PERIODICIDAD MENSUAL
EXCLUSIVAMENTE DE LOS PROCEDIMIENTOS REALIZADOS.

POR NECESIDADES DEL “EL INSTITUTO"” Y SIN OBLIGACION ADICIONAL PARA ESTA, PREVIO ACUERDO DE LAS
PARTES, SE PODRA MODIFICAR EL LUGAR EN DONDE SE INSTALEN LOS EQUIPOS Y LA ENTRECA DE
CONSUMIBLES.

LA TRANSPORTACION Y RESGUARDO DE LOS EQUIPOS, INSTRUMENTAL Y CONSUMIBLES, SERA POR CUENTA
EXCLUSIVA DE “EL PROVEEDOR".

SERA RESPONSABILIDAD DE “EL PROVEEDOR" REALIZAR POR SU CUENTA LAS MANIOBRAS DE CARGA Y
DESCARGAS DE LOS EQUIPOS, INSTRUMENTALES ¥ CONSUMIBLES EN EL LUGAR DE ENTREGA E INSTALACION DE
ESTOS ULTIMOS, ASI COMO EL ASEGURAMIENTO DE LOS BIENES, HASTA QUE ESTOS SEAN RECIBIDOS DE
CONFORMIDAD POR “EL INSTITUTO".

DEL INSTRUMENTAL Y EQUIPO UTILIZADO EN LA PRESTACION DEL SERVICIO:

“EL PROVEEDOR"” PROPORCIONARA LOS CONSUMIBLES QUE SE REQUIERAN PARA LLEVAR A CABO EL SERVICIO
MEDICO INTEGRAL DE HEMODIALISIS INTERNA, LOS CUALES DEBERAN APEGARSE A LAS DESCRIPCIONES DEL
CUADRO BASICO, MISMOS QUE DEBERAN SER COMPATIBLES CON LOS EQUIPOS QUE INSTALEN,

“EL PROVEEDOR" ENTREGARA DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO PARA CADA UNOC DE LOS PROCESOS LOS
CONSUMIBLES REQUERIDOS PARA DICHOS PROCEDIMIENTOS, DEBIDAMENTE ESTERILIZADOS Y LISTOS PARA SU
USO DENTRO DE LAS 24 (VEINTICUATRO) HORAS ANTES DE CADA PROCEDIMIENTO PROGRAMADO.

PARA LA ENTREGA SUBSECUENTE DE EQUIPOS REPARADOS O SUSTITUIDOS Y CONSUMIBLES PARA LA
REALIZACION DE LOS PROCEDIMIENTOS DEL SERVICIO OBJETO DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, SE
HARA CONSTAR EN EL CONTROL QUE ESTABLEZCA EL DIRECTOR MEDICO DE LA UMAE PARA ESTE EFECTO.

CONDICIONES DE ENTREGA:
EL SERVICIO DEBERA SER PRESTADO DENTRO DE LOS PLAZOS ESTABLECIDOS EN LA PROGRAMACION SEMANAL

QUE HA ENTREGADO A LA UNIDAD MEDICA “EL PROVEEDOR".
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“EL PROVEEDOR"” SERA RESPONSABLE DE GARANTIZAR LOS EQUIPOS E INSUMOS NECESARIOS PARA LA
REALIZACION DE LOS PROCESOS.

LAS ENTREGAS DE LOS EQUIPOS E INSUMOS QUE REALICE “EL PROVEEDOR" A LA UNIDAD MEDICA, SERAN A
CONSIGNACION, HASTA NO SE REALICE EL PROCEDIMIENTO Y SE DETERMINE LAS CANTIDADES QUE SE
UTILIZARON, PARA SU FACTURACION.

“EL PROVEEDOR" SERA RESPONSABLE DE ENTREGAR LOS INSUMOS EQUIPO E INSTRUMENTAL, ESTERIL Y LISTO
PARA SU USQ, EN SU CASO DEBE PROPORCIONAR SIN COSTO PARA “EL INSTITUTO” EL EQUIPO Y CONSUMIBLES
PARA LLEVAR A CABO EL PROCESO DE ESTERILIZACION EN LA UNIDAD MEDICA.,

EN LA REMISION DE PEDIDO, INVARIABLEMENTE SE HARA REFERENCIA: AL NUMERO Y FECHA DEL CONTRATO
CELEBRADO, EL NUMERO DE LOTE, MODELO EN SU CASO, MARCA Y PAIS DE ORIGEN, LA FECHA DE CADUCIDAD
O FABRICACION DE LOS BIENES, ADEMAS DE LOS OTROS DATOS REQUERIDOS, EL CONSUMIBLE EMPLEADO Y LA
FACTURACION DE “EL PROVEEDOR” SERA POR PACIENTE ESPECIFICO.

INSPECCION DE CALIDAD: ‘
EL RESPONSABLE DE LA RECEPCION FISICA REALIZARA INSPECCION VISUAL AL 100% DE LOS BIENES,
VERIFICANDO QUE LAS CARACTERISTICAS COINCIDAN CON LA DE LOS DATOS CONTENIDOS EN LA REMISION DE

ENTREGA.

“EL INSTITUTO”, VERIFICARA LA CALIDAD DE LOS CONSUMIBLES Y EL SERVICIO DE ASISTENCIA TECNICA UNA VEZ
INSTALADOS, PUDIENDO RECHAZAR LOS CONSUMIBLES QUE NO CUMPLAN CON LO ESPECIFICADO, DEBIENDO
SER REEMPLAZADOS EN UN LAPSO DE 24 (VEINTICUATRO) HORAS MAXIMO.

CANJE O DEVOLUCION:
“EL INSTITUTO”, POR CONDUCTO DEL DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO, PODRA SOLICITAR A “EL

PROVEEDOR"”, EL CANJE O DEVOLUCION DE LOS BIENES QUE PRESENTEN DEFECTOS A SIMPLE VISTA,
ESPECIFICACIONES DISTINTAS A LAS ESTABLECIDAS EN EL CONTRATO O SUS ANEXOS O VICIOS OCULTOS,
DEBIENDO NOTIFICAR A “EL PROVEEDOR" DENTRO DEL PERIODO DE 24 (VEINTICUATRO) HORAS SIGUIENTES AL
MOMENTO EN QUE SE HAYA PERCATADO DEL VICIO O DEFECTO.

“EL PROVEEDOR"” DEBERA REPONER LOS BIENES SUJETOS A CANJE O DEVOLUCION, EN UN PLAZO QUE NO
EXCEDERA DE 24 (VEINTICUATRO) HORAS, CONTADAS A PARTIR DE LA FECHA DE SU NOTIFICACION.

TODOS LOS GASTOS QUE SE GENEREN CON MOTIVO DEL CANJE O DEVOLUCION, CORRERAN POR CUENTA DE
“EL PROVEEDOR”, PREVIA NOTIFICACION DE “EL INSTITUTO".

PARA AQUELLOS EQUIPOS QUE DURANTE SU VIDA UTIL, ES DECIR, ANTES DE SU FECHA DE CADUCIDAD, O BIEN,
DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO, PRESENTEN ALGUN DEFECTO O EL AREA SOLICITANTE MANIFIESTE
ALGUN REPORTE DE QUEJA EN EL SENTIDO DE QUE EL USO DEL EQUIPO PUEDE PONER EN RIESGO LA SALUD
DEL DERECHOHABIENTE, DEBERAN SER NOTIFICADOS A LA SSA: ADEMAS DE PROCEDER A REALIZAR EL CANJE
O DEVOLUCION, DE CONFORMIDAD CON LOS PLAZOS ESTABLECIDOS PARA TAL EFECTO, EN LA PRESENTE

CLAUSULA,

EQUIPAMIENTO:
LA ENTREGA, INSTALACION Y PUESTA EN FUNCIONAMIENTO DESDE GARANTIZARSE DE INMEDIATO, CON

MAQUINAS EN OPTIMAS CONDICIONES DE FUNCIONAMIENTO, ANTIGUEDAD NO MAYOR A 3 (TRES) ANOS, CON
APEGO IRRESTRICTO AL CUADRO BASICO Y CATALOGO DE INSTRUMENTAL Y EQUIPO MEDICO VIGENTE CON
CLAVE 531.340.0169, CON CARACTERISTICAS DE ENSAMBLAIJE INTEGRAL DEL PAIS DE QRIGEN, NO SE ACEPTARAN
BIENES CORRESPONDIENTES A SALDOS O REMANENTES QUE OSTENTEN LAS LEYENDAS “ONLY EXPORT" U “ONLY
INVESTIGATION” QUE CORRESPONDAN A PROPUESTAS DE BIENES DESCONTINUADOS O SIN AUTORIZACION PARA
SU USO EN PA[S DE ORIGEN, ALERTAS MEDICAS O DE CONCENTRACIONES POR PARTE DE AUTORIDADES

SANITARIAS.

SE DESCRIBEN CON DETALLE LAS CARACTERISTICAS SOLICITADAS POR “EL INSTITUTO™:

P

S
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1.- MAQUINAS DE HEMODIALISIS (RINONES ARTIFICIALES) EN OPTIMAS CONDICIONES DE FUNCIONAMIENTO PARA
SU PUESTA EN OPERACION INMEDIATA, CON UN SISTEMA ADECUADO DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO Y
PREVENTIVO, QUE ASEGURE LA SEGURIDAD, CALIDAD Y CONTINUIDAD DEL TRATAMIENTO.

2.- PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA QUE CUMPLA CON LAS ESPECIFICACIONES DE SEGURIDAD, RESPECTO AL
CONTROL DE CONTAMINANTES BIOLOGICOS (CADA 2 MESES) Y QUIMICOS (AL MENOS UNA VEZ AL ANO), CON
RANGOS NUMERICOS ESTABLECIDOS POR LA NOM-003-SSA3-2010 PARA LA PRACTICA DE LA HEMODIALISIS.

3- MATERIAL CONSUMIBLE PARA LA REALIZACION DEL TRATAMIENTO: FILTRO DE HEMODIALISIS
(HEMODIALIZADOR), LINEAS DE CIRCULACION EXTRACORPOREA, BICARBONATO DE SODIO, CONCENTRADO
ACIDO CON POTASIO, KIT DE CONEXION PARA CATETER O FISTULA ARTERIOVENOSA Y AGUJAS PARA PUNCION DE
FISTULA ARTERIOVENOSA.

4.- SILLONES CLINICOS ASIGNADOS PARA EMPLEO DEL ENFERMO, UNO POR CADA RINON ARTIFICIAL.

CON LA FINALIDAD DE GARANTIZAR DE GARANTIZAR LA CONTINUIDAD TOTAL DEL SERVICIO, “EL PROVEEDOR"
DEBERA TENER DISPONIBLES DENTRO DE LA UNIDAD INTRAHOSPITALARIA, AL MENOS 10 (DIEZ) MAQUINAS
INSTALADAS Y 2 (DOS) MAQUINAS DE REMPLAZO DISPONIBLES. LA CAPACIDAD INSTALADA EN LA UNIDAD DEL
SERVICIO ES DE 15 RINONES ARTIFICIALES.

MANTENIMIENTO

“EL PROVEEDOR", DEBERA PROPORCIONARLO SIN COSTO ADICIONAL DURANTE LA VIGENCIA DE LA
PRESTACION DEL SERVICIO, EL MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE LAS MAQUINAS DE
HEMODIALISIS, PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA, EQUIPOS DE COMPUTO, SIN COSTO ADICIONAL PARA “EL
INSTITUTO”, A EFECTO DE GARANTIZAR LA PRESTACION DEL SERVICIO EN OPTIMAS CONDICIONES PARA LA
SEGURIDAD DE LOS PACIENTES. SE DEBE GARANTIZAR EL CONTAR CON EL PERSONAL CAPACITADO Y
SUFICIENTE PARA TALES ACCIONES.

RESPONSABILIDADES DE “EL PROVEEDOR":

1- SANITIZACION DEL SUMINISTRO DE AGUA TRATADA CON LA FRECUENCIA QUE SEA NECESARIA, CON EL FIN DE
QUE SE CUMPLAN LAS ESPECIFICACIONES Y CARACTERISTICAS, SENALADAS EN LA NOM-003-SSA3-2010 PARA LA
PRACTICA DE LA HEMODIALISIS, PUBLICADA EN EL DOF EL 8 DE JULIO DE 2010. LA LIMPIEZA DEL AREA DONDE SE
ENCUENTRA EL SISTEMA DE SUMINISTRO DE AGUA TRATADA, CORRESPONDE AL INSTITUTO. LA CALIDAD DEL
AGUA PARA HEMODIALISIS DEBERA EVALUARSE DE MANERA BIMESTRAL CON LA MEDICION DE
CONTAMINANTES BIOLOGICOS Y SEMESTRALMENTE PARA EVALUACION FISICOQUIMICA. ACORDE A LO
DISPUESTO POR LA NOM-003-SSA3-2010 PARA LA PRACTICA DE LA HEMODIALISIS.

2.- MANTENIMIENTO DEL MOBILIARIO (SILLON MEDICO) CUANDO LA UNIDAD MEDICA ASi LO REQUIERA.

3- PROCESOS DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO, CON MANO DE OBRA ESPECIALIZADA VY
CERTIFICADA, A LA TOTALIDAD DE EQUIPOS DE HEMODIALISIS, PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA Y EQUIPOS
DE COMPUTO, SIN COSTO ADICIONAL PARA “EL INSTITUTO" DURANTE LA PRESTACION DEL SMI, CON LA
GARANTIA DE FUNCIONAMIENTO EN OPTIMAS CONDICIONES PARA FUNCIONAMIENTO ININTERRUMPIDO DE LA
UNIDAD. LOS MANTENIMIENTOS DEBERAN REALIZARSE CON REFACCIONES ORIGINALES Y LO NECESARIO, PARA
LA ADECUADA OPERACION DE LOS EQUIPOS INVOLUCRADOS Y LA INTERFAZ DE LOS EQUIPOS ANALIZADORES
CON EL SISTEMA DE INFORMACION, EN CUMPLIMIENTO A LA NORMATIVA VIGENTE.

4- EN EL CASO DE QUE POR CAUSA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO O CORRECTIVO, SE AMERITE LA
SUSPENSION DE LA OPERACION DE MAQUINAS, PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA, EQUIPOS DE COMPUTO Y
MOBILIARIO, “EL PROVEEDOR” DEBE OFRECER ALTERNATIVAS PARA GARANTIZAR LA PRESTACION DEL
SERVICIO.

ESTAS ACCIONES SERAN SUPERVISADAS POR EL JEFE DE DEPARTAMENTO CLINICO DE NEFROLOGIA
(ADMINISTRADOR DEL CONTRATO) Y EL JEFE DE DEPARTAMENTO DE CONSERVACION DE LA UNIDAD MEDICA,
DEJANDO CONSTANCIA DE FECHAS Y HORARIOS DE REALIZACION DEL PROCESO DE MANTENIMIENTO Y FECHAS
PROXIMAS, ASI COMO EL NOMBRE DEL TECNICO QUE LO REALIZO.

MANTENIMIENTO PREVENTIVO

TIENE COMO OBJETIVO DETECTAR FALLAS EN ALGUN EQUIPO O ACCESORIOS QUE PUEDAN SER ORIGEN DE MAL
FUNCIONAMIENTO, EL CUAL SE REALIZA DE FORMA ANTICIPADA, CON LA FINALIDAD DE PREVENIR Y EVITAR LAS
AVERIAS. LAS ACCIONES INCLUYEN: AJUSTES, LIMPIEZA, ANALISIS, LUBRICACION, CALIBRACION, REPARACION,
CAMBIOS DE PIEZAS, ENTRE CTROS. “EL PROVEEDOR” DEBERA PREVER LO NECESARIO, A EFECTO DE QUE, AL
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REALIZAR EL MANTENIMIENTO PREVENTIVO, SE GARANTICE LA CONTINUIDAD DEL FUNCIONAMIENTO DEL
SERVICIO DE HEMODIALISIS INTERNA,

“EL PROVEEDOR” ENTREGARA A LOS JEFES DE SERVICIO Y DE CONSERVACION, DENTRO DE LOS 10 (DIEZ) DIAS
NATURALES, POSTERIORES A LA INSTALACION DE LOS EQUIPOS MEDICOS, EL CALENDARIO DEL PROGRAMA DE
MANTENIMIENTO PREVENTIVO (MAQUINAS DE HEMODIALISIS Y PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA), CONFORME
A LAS ESPECIFICACIONES DEL FABRICANTE VY SE LLEVARA EL CONTROL A TRAVES LA BITACORA DE TRATAMIENTO
PREVENTIVO, DETALLADA POR EL TECNICO ASIGNADO Y AVALADA POR EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO.

MANTENIMIENTO CORRECTIVO

CONSISTE EN REPARAR LOS FALLOS O DEFECTOS QUE SE PRESENTEN EN LOS EQUIPOS MEDICOS O ACCESORIOS
Y LA PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA, EL CUAL CONTEMPLARA, TANTO EL CONTINGENTE (O NO
PLANIFICADO), POR FALLO IMPREVISTO, QUE DEBERA REALIZARSE CON LA MAYOR RAPIDEZ POSIBLE, PARA
EVITAR DANOS MATERIALES O HUMANOS, ASI COMO EL MANTENIMIENTO PROGRAMADO, QUE SE ANTICIPA A
LOS POSIBLES FALLOS O DESPERFECTOS QUE SE PUEDEN PRESENTAR EN EQUIPOS O ACCESORIOS EN UN
MOMENTO A OTRO POR USO CONTINUADO Y QUE PERMITE QUE PUEDA SER PROGRAMADO PARA REVISION Y
EVITAR SUSPENSION DE LA OPERACION DEL SERVICIO.

PARA LA ATENCION DE LOS REPORTES DE FALLAS TECNICAS EN LAS MAQUINAS DE HEMODIALISIS ¥ PLANTA DE
TRATAMIENTO DE AGUA, “EL PROVEEDOR"” DEBERA EFECTUAR LAS REPARACIONES NECESARIAS O SUSTITUIR
LAS PARTES O EL EQUIPO QUE RESULTE DANADO O DESGASTADO, CON REFACCIONES NUEVAS Y ORIGINALES O
BIEN, EL REMPLAZO POR OTRC EQUIPO MEDICO O ACCESORIO EN OPTIMAS CONDICIONES DE
FUNCIONAMIENTO Y CON LAS MISMAS CARACTERISTICAS, EN UN PLAZO DE 24 (VEINTICUATRQO) HORAS, A PARTIR
DE LA NOTIFICACION DEL REPORTE QUE “EL INSTITUTO” REALICE (VIA FAX, ELECTRONICO Y/O PERSONAL). EN
CASO DE NO RESOLVER LO NECESARIO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO EN EL PLAZO ANTES REFERIDO,
CON INDEPENDENCIA DE LAS PENAS QUE DERIVEN DE ELLO, “EL PROVEEDOR"” DEBERA PRESTAR EL SERVICIO A
TRAVES DE LA SUBROGACION.

ASISTENCIA TECNICA

“EL PROVEEDOR"” DEBERA PROPORCIONAR LA ASISTENCIA TECNICA NECESARIA PARA EL USO OPTIMO DE LOS
EQUIPOS E INSUMOS DEL SMI DE HEMODIALISIS DE LA UNIDAD, PARA LO QUE DEBERA DESIGNAR TECNICOS
CAPACITADOS PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO DE HEMODIALISIS INTERNA, CON COBERTURA PERMANENTE
Y CONFORME A LAS NECESIDADES DE LA UNIDAD MEDICA INSTITUCIONAL, PARA QUE ASISTAN LOGISTICAMENTE
AL PERSONAL DE “EL INSTITUTO” EN EL FUNCIONAMIENTO DE LOS EQUIPOS Y PROPORCIONEN LOS INSUMOS
NECESARIOS Y SUFICIENTES PARA LA OPERACION OPTIMA DE LAS MAQUINAS Y DEBERA ESTAR DISPONIBLE
CUANDOC SEA NECESARIO, DEBIENDO CONTAR CON IDENTIFICACION PROPORCIONADA POR “EL PROVEEDOR”,
SIEMPRE PORTADA EN UN LUGAR VISIBLE QUE LO IDENTIFIQUE DURANTE SU ESTANCIA EN “EL INSTITUTO”.

DE IGUAL FORMA, “EL PROVEEDOR” DEBERA PROPORCIONAR UN DIRECTORIO CON NOMBRE, CARGO Y
NUMEROS TELEFONICOS DE, AL MENOS, DOS CONTACTOS DISPONIBLES LAS 24 HORAS, DURANTE LA VIGENCIA
DEL CONTRATO.

CALIDAD DEL AGUA TRATADA PARA HEMODIALISIS

PARA GARANTIZAR LA CALIDAD DEL SERVICIO, “EL PROVEEDOR"” SE OBLIGA A ENTREGAR A “EL INSTITUTO” EL
CERTIFICADO DE ANALISIS MICROBIOLOGICO DE LAS MUESTRAS DE AGUA PARA CORROBORAR QUE ESTA
CUMPLA CON LA NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-003-55A3-2010 PARA LA PRACTICA DE LA HEMODIALISIS, EN
UN PLAZO MAXIMO DE 10 DIAS HABILES POSTERIORES AL INICIO DE OPERACIONES Y 1 (UNO) REPORTE DE
ANALISIS CADA 2 (DOS) MESES DE LA PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA Y DE SU CIRCUITO DE ALIMENTACION
DE AGUA TRATADA, QUE HAYAN SIDO ELABORADOS EN UN LABORATORIO TERCERO AUTORIZADO.

EL PROCESO SE REALIZARA DE LA SIGUIENTE FORMA:

- PARA EL ANALISIS FiSICO- QUIMICO SE TOMARA UNA MUESTRA DEL AGUA TRATADA DE LA OSMOSIS, CADA 6
(SEIS) MESES.

- PARA EL ANALISIS MICROBIOLOGICO SE TOMARAN, AL MENOS, 3 (TRES) MUESTRAS, OBTENIDAS DE LA PLANTA
DE TRATAMIENTO DE AGUA EN LOS SIGUIENTES SITIOS: UNA DE LA OSMOSIS, UNA DEL RESERVORIO Y UNA DE
LA MAQUINA DE HEMODIALISIS QUE ESTE UBICADA AL FINAL DE LA RED DE SUMINISTRO DE AGUA TRATADA.
EN EL CASO DE QUE LA UNIDAD DE HEMODIALISIS NO CUENTE CON RESERVORIO, SE TOMARA DE LA
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VALVULA DE RETORNO O DE UNA MAQUINA DE HEMODIALISIS UBICADA EN UN PLANO INTERMEDIO DE LA
RED DE SUMINISTRO.

PRUEBAS FiSICO QUIMICAS Y MICROBIOLOGICAS PARA EL ARRANQUE DE LA OPERACION DE LOS EQUIPOS

SE DEBE CONTAR CON RESULTADOS DE LAS PRUEBAS FISICOS QUIMICAS Y MICROBIOLOGICAS DENTRO DE
RANGOS ACEPTABLES DE ACUERDO A LA NORMA, ANTES DE INICIAR LAS SESIONES DE HEMODIALISIS A LOS
PACIENTES, QUE SE REALIZARAN DENTRO DEL PERIODO DE 15 (QUINCE) DIAS NATURALES A PARTIR DE LA FECHA
DE LA VIGENCIA DEL CONTRATO. EL RESULTADO DE LAS PRUEBAS MICROBIOLOGICAS DEBERA ENTREGARSE EN
UN PLAZO NO MAYOR A 10 (DIEZ) DIAS DESPUES DE LA TOMA DE LAS MUESTRAS Y ANTES DE OPERAR LA PLANTA
DE TRATAMIENTO DE AGUA Y LOS EQUIPOS DE HEMODIALISIS CON LOS PACIENTES. EN CASO DE QUE EL
RESULTADO NO CUMPLA CON LOS ESTANDARES REQUERIDOS, SE REALIZARAN OTRAS PRUEBAS, POSTERIOR A
LA RESOLUCION DEL O DE LOS PROBLEMAS DETECTADOS EN LOS EQUIPOS, PARA LO QUE DEBERA ENTREGAR
EL REPORTE ANALITICO O INFORME DE PRUEBAS EN UN PLAZO NO MAYOR A 8 (OCHO) DIAS.

CON RESPECTO AL ANALISIS FISICO QUIMICO ESTE DEBERA ENTREGARSE EN UN PLAZO NO MAYOR A 20 DIAS A
PARTIR DE LA PUESTA EN MARCHA DE LA UNIDAD DE HEMODIALISIS.

EN FORMA PROGRAMADA Y PARA CONTROLES SUBSECUENTES, “EL PROVEEDOR”, EN COORDINACION CON EL
JEFE DEL DEPARTAMENTO CLINICO, ELABORARAN LA PROGRAMACION PARA EFECTUAR LAS PRUEBAS,
CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL PRESENTE CONTRATO DE LA SICUIENTE MANERA:

- EL ANALISIS FISICO QUIMICO SE DEBE REALIZAR CADA SEIS MESES Y DEBERA ENTREGAR EL REPORTE
ANALITICO O INFORME DE PRUEBAS EN UN PLAZO NO MAYOR A OCHO DIAS.

- EL ANALISIS MICROBIOLOGICO SE REALIZARA CADA DOS MESES Y DEBERA ENTREGAR EL REPORTE
ANALITICO O INFORME DE PRUEBAS DENTRO DE LOS SIGUIENTES DIEZ DIAS.

“EL PROVEEDOR" DEBERA ENTREGAR EL REPORTE ANALITICO O INFORME DE PRUEBAS FISICO QUIMICAS Y
MICROBIOLOGICAS CON LA PERIODICIDAD ESTABLECIDO EN ESTE CONTRATO Y DE ACUERDO A LA
PROGRAMACION QUE ELABORARA.

PARA LAS SITUACIONES EN LAS QUE SE IDENTIFIQUE O SOSPECHE CONTAMINACION O ALTERACION EN LA
CALIDAD DEL AGUA POR CAUSAS INHERENTES A LA PRESTACION DEL SERVICIO ¥ QUE REPRESENTEN
POTENCIAL RIESGO PARA LOS PACIENTES, “EL INSTITUTO" REALIZARA EL REPORTE EN FORMA INMEDIATA POR
VIA TELEFONICA, CORREO ELECTRONICO O FAX Y, “EL PROVEEDOR"” DEBERA DAR RESPUESTA EN UN PLAZO NO
MAYOR A 3 (TRES) HORAS Y REALIZARA LAS ACCIONES DE MANTENIMIENTO CORRESPONDIENTES PARA
SOLUCIONAR EL O LOS PROBLEMAS DENTRO DE LAS 12 (DOCE) HORAS.

EN NINGUN CASO SE ACEPTARA OPERAR LAS MAQUINAS DE HEMODIALISIS, LA PLANTA DE TRATAMIENTO DE
AGUA Y SU SISTEMA DE SUMINISTRO DE AGUA TRATADA CUANDO LOS ANALISIS FISICO- QUIMICOS Y
MICROBIOLOGICOS NO SE ENCUENTREN DENTRO DE LOS RANGOS REQUERIDOS POR “EL INSTITUTO” Y
PASMADOS EN LA NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-003-SSA3-2010 PARA LA PRACTICA DE LA HEMODIALISIS.

CONSUMIBLES
LOS CONSUMIBLES QUE “EL PROVEEDOR" DEBERA SUMINISTRAR, PARA LLEVAR A CABO LOS PROCEDIMIENTOS
DE HEMODIALISIS, DEBERAN SER COMPATIBLES CON LOS EQUIPOS MEDICOS OFERTADOS PARA LA PRESTACION
DEL SERVICIO.

LA DOTACION DE LOS INSUMOS SERA DE ACUERDO A LAS NECESIDADES DE LA UNIDAD, REQUIRIENDOSE POR
CADA SESION DE HEMODIALISIS:

a) 1 FILTRO DIALIZADOR NUEVO PARA CADA SESION, DE FIBRA HUECA CON MEMBRANA SINTETICA Y DE
DISTINTAS SUPERFICIES.

b) 1LINEA ARTERIOVENOSA DESECHABLE.

c) 1GALON DE SOLUCION ACIDA CONCENTRADA PARA DIALISIS, CON POTASIO.

d) BICARBONATO EN POLVO O EN SOLUCION (PARA USO NO PARENTERAL) GRADO HEMODIALISIS.

e) MATERIAL ESTERIL NECESARIO PARA LA CONEXION Y DESCONEXION ESTERILES, PARA CATETER O
FISTULA.

f) AGUIJAS DE DIFERENTES CALIBRES PARA PUNCION DE FISTULA INTERNA.

g) ENVASES DE CLORO Y ACIDO ACETICO ACORDES A LAS NECESIDADES DE LA UNIDAD.
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EL CATETER TEMPORAL, PERMANENTE O INJERTO VASCULAR HETEROLOGO DEBERA SURTIRSE DE ACUERDO A
LAS NECESIDADES DE CADA PACIENTE DURANTE SU ESTANCIA EN PROGRAMA.

EN EL CASO QUE ALGUNO DE LOS CONSUMIBLES AQUI DESCRITOS, PRESENTARA ALGUNA FALLA O DEFECTO, “EL
PROVEEDOR" DEBERA SUSTITUIRLOS POR OTROS CON IGUALES CARACTERISTICAS A LAS REQUERIDAS, EN LA
SIGUIENTE ENTREGA DE SURTIMIENTO DE CONSUMIBLES, SIN COSTO ADICIONAL PARA “EL INSTITUTO".

PARA DAR CUMPLIMIENTO A LO ANTERIOR, “EL PROVEEDOR", DERBERA MANTENER LAS LINEAS DE
COMUNICACION DISPONIBLES LAS 24 HORAS DEL DIA LOS 365 DIAS DEL ANO.

LA TRANSPORTACION DE LOS INSUMOS, CONSUMIBLES, EQUIPOS ¥ DEMAS BIENES, SERA POR CUENTA DE “EL
PROVEEDOR", LAS MANIOBRAS DE CARGA Y DESCARGA DE LOS BIENES, MATERIALES Y LOS PROPIOS EQUIPOS
EN EL LUGAR DE ENTREGA E INSTALACION DE ESTOS ULTIMOS, HASTA QUE ESTOS SEAN RECIBIDOS DE
CONFORMIDAD POR “EL INSTITUTO".

DURANTE LA PRESTACION DEL SERVICIO, ESTE ESTARA SUJETO A UNA VERIFICACION VISUAL, ANALITICA Y
DOCUMENTAL POR PARTE DE “EL INSTITUTO”", CON OBJETO DE VERIFICAR QUE SE CUMPLA CON LAS
CONDICIONES REQUERIDAS EN EL PRESENTE CONTRATO Y EN CASO DE INCUMPLIMIENTO SE PROCEDERA A LA
APLICACION DE LAS PENAS CONVENCIONALES CORRESPONDIENTES.

CAPACITACION
“EL PROVEEDOR" DEBERA PROPORCIONAR, AL PERSONAL DE “EL INSTITUTO" ASIGNADO AL SERVICIO DE
HEMODIALISIS, LA CAPACITACION TECNICA NECESARIA PARA EL USO Y MANEJO DE LOS EQUIPOS MEDICOS.

ESTA CAPACITACION TECNICA DEBERA OTORGARSE DENTRO DE LOS 45 (CUARENTA Y CINCO) DIAS HABILES,
CONTADOS A PARTIR DE QUE SURTA EFECTOS LA NOTIFICACION DE LA ASIGNACION, SIN COSTO EXTRA PARA “EL
INSTITUTO”, ¥ Si AS[ SE REQUIERE, DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO, LAS VECES QUE SEAN NECESARIAS.

ESTA CAPACITACION SERA ACORDE AL MANEJO Y FUNCIONAMIENTO DE LOS EQUIPOS MEDICOS,
PROMOVIENDO LA OPTIMIZACION Y MEJOR APROVECHAMIENTO DE LOS INSUMOS Y LA CORRECTA UTILIZACION
DEL SISTEMA DE INFORMACION QUE GARANTICE LA TRANSMISION DE LA INFORMACION AL EXPEDIENTE CLINICO
ELECTRONICO, MISMA QUE INICIARA, IDEALMENTE, DE MANERA SIMULTANEA, A LA INSTALACION DE LOS
MISMOS, ASI COMO TAMBIEN DE LOS BIENES DE CONSUMO PARA AMBOS TIPOS DE EQUIPOS, NECESARIOS PARA
LA PRESTACION DEL SERVICIO.

“EL PROVEEDOR" SE OBLIGA A OTORGAR EL APOYO TECNICO NECESARIO CON PERSONAL CAPACITADO, PARA
LA PUESTA EN MARCHA DEL SISTEMA DE INFORMACION Y PROGRAMAS DE COMPUTO ASOCIADOS.

PARA EFECTOS DE LO SENALADO EN EL PUNTO ANTERIOR, “EL PROVEEDOR"SE COORDINARA CON EL
DIRECTOR MEDICO Y EL JEFE DE DEPARTAMENTO CLINICO, A FIN DE CONJUNTAR ACCIONES ENCAMINADAS AL
CUMPLIMIENTO DEL PROGRAMA DE CAPACITACION Y ADIESTRAMIENTO PRCPUESTO.

ADICIONALMENTE, “EL PROVEEDOR”, SE COMPROMETE, SIN COSTO ADICIONAL PARA “EL INSTITUTO", A
MANTENER PERMANENTEMENTE CAPACITADO AL PERSONAL QUE ASI LO REQUIERA DURANTE LA VIGENCIA DEL
PRESENTE CONTRATO. AL TERMING DE LA CAPACITACION EXTENDERA CONSTANCIA DE LA MISMA.

SEXTA.- VIGENCIA.- LAS PARTES CONVIENEN EN QUE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATO COMPRENDERA
DEL PRIMERO DE ENERO AL TREINTAY UNO DE MARZO DEL DOS MIL VEINTIDOS.

SEPTIMA.- PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.-“EL PROVEEDOR"” SE OBLIGA A NO CEDER
EN FORMA PARCIAL NI TOTAL, A FAVOR DE CUALQUIER OTRA PERSONA FISICA © MORAL, LOS DERECHOS Y
OBLIGACIONES QUE SE DERIVEN DEL PRESENTE CONTRATO.

"EL PROVEEDOR" SOLO PODRA CEDER LOS DERECHOS DE COBRO QUE SE DERIVEN DEL PRESENTE CONTRATO,
CON EL CONSENTIMIENTO DE “EL INSTITUTO", Y DE ACUERDC CON LO ESTIPULADO EN LA CLAUSULA TERCERA
DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO.
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OCTAVA.- RESPONSABILIDAD.-“EL PROVEEDOR" SE OBLIGA A RESPONDER POR SU CUENTA Y RIESGO DE LOS
DANOS Y/O PERIUICIOS QUE POR INOBSERVANCIA O NEGLIGENCIA DE SU PARTE, LLEGUEN A CAUSAR A “EL
INSTITUTO” Y/O A TERCEROS, CON MOTIVO DE LAS OBLIGACIONES PACTADAS EN ESTE INSTRUMENTO JURIDICO,
O BIEN POR LOS DEFECTOS O VICIOS OCULTOS EN LOS BIENES ENTREGADOS, DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 53, DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR
PUBLICO.

NOVENA.- IMPUESTOS Y/O DERECHOS.-LOS IMPUESTOS Y DERECHOS QUE PROCEDAN CON MOTIVO DE LOS
BIENES OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, SERAN PAGADOS POR “EL PROVEEDOR"” CONFORME A LA
LEGISLACION APLICABLE EN LA MATERIA,

“EL INSTITUTO” SOLO CUBRIRA EL IMPUESTO AL VALOR AGRECADO DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN LAS
DISPOSICIONES FISCALES VIGENTES EN LA MATERIA.

DECIMA.- PATENTES Y/O MARCAS.-“EL PROVEEDOR" SE OBLIGA PARA CON “EL INSTITUTO", A RESPONDER POR
LOS DANOS Y/O PERJUICIOS QUE PUDIERA CAUSAR A “EL INSTITUTO" ¥/O A TERCERQS, SI CON MOTIVO DE LA
ENTREGA DE LOS BIENES ADQUIRIDOS VIOLA DERECHOS DE AUTOR, DE PATENTES Y/O MARCAS U OTRO
DERECHO RESERVADO A NIVEL NACIONAL O INTERNACIONAL.

POR LO ANTERIOR, “EL PROVEEDOR” MANIFIESTA EN ESTE ACTO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, NO
ENCONTRARSE EN NINGUNO DE LOS SUPUESTOS DE INFRACCION A LA LEY FEDERAL DE DERECHOS DE AUTOR,
NI A LA LEY DE LA PROPIEDAD INDUSTRIAL.

EN CASO DE QUE SOBREVINIERA ALCUNA RECLAMACION EN CONTRA DE “EL INSTITUTO"” POR CUALQUIERA DE
LAS CAUSAS ANTES MENCIONADAS, LA UNICA OBLIGACION DE ESTE SERA LA DE DAR AVISO EN EL DOMICILIO
PREVISTO EN ESTE INSTRUMENTO A “EL PROVEEDOR", PARA QUE ESTE LLEVE A CABO LAS ACCIONES
NECESARIAS QUE GARANTICEN LA LIBERACION DE “EL INSTITUTO" DE CUALQUIER CONTROVERSIA O
RESPONSABILIDAD DE CARACTER CIVIL, MERCANTIL, PENAL O ADMINISTRATIVA QUE, EN SU CASO, SE OCASIONE.

DECIMA PRIMERA.- GARANTIAS.-“EL PROVEEDOR” SE OBLIGA A OTORGCAR A “EL INSTITUTO”, LAS GARANTIAS
QUE SE ENUMERAN A CONTINUACION:

GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.- “EL PROVEEDOR”" SE OBLICA A OTORGAR, DENTRO DE UN
PLAZO DE DIEZ DIAS NATURALES CONTADOS A PARTIR DE LA FIRMA DE ESTE INSTRUMENTO, UNA GARANTIA DE
CUMPLIMIENTO DE TODAS Y CADA UNA DE LAS OBLIGACIONES A SU CARGO DERIVADAS DEL PRESENTE
CONTRATO, MEDIANTE FIANZA EXPEDIDA POR COMPANIA AUTORIZADA EN LOS TERMINOS DE LA LEY DE
INSTITUCIONES DE SECUROS Y FINANZAS, Y A FAVOR DEL “INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL", POR UN
MONTO EQUIVALENTE AL 10% (DIEZ POR CIENTO) SOBRE EL IMPORTE MAXIMO QUE SE INDICA EN LA CLAUSULA
SEGUNDA DEL PRESENTE CONTRATO, EN MONEDA NACIONAL.

“EL PROVEEDOR"” QUEDA OBLIGADO A ENTREGAR A “EL INSTITUTO"” LA POLIZA DE FIANZA, APEGANDOSE AL
FORMATO QUE SE INTEGRA AL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO COMO ANEXO 3 (TRES), EN EL
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO DE LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD, HOSPITAL DE
ESPECIALIDADES “DR. ANTONIO FRAGA MOURET", DEL CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA, SITO SOTANO, DEL
CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA, UBICAD EN CALLE SERIS S/N, ESQUINA CALLE ZAACHILA, COLONIA LA
RAZA, DEMARCACION TERRITORIAL AZCAPOTZALCO, C.P. 02990, CIUDAD DE MEXICO.

DICHA POLIZA DE GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO SERA DEVUELTA A “EL PROVEEDOR” UNA VEZ
QUE “EL INSTITUTO” LE OTORGUE AUTORIZACION POR ESCRITO, PARA QUE ESTE PUEDA SOLICITAR A LA
AFIANZADORA CORRESPONDIENTE LA CANCELACION DE LA FIANZA, AUTORIZACION QUE SE ENTREGARA A “EL
PROVEEDOR", EN FORMA INMEDIATA, SIEMPRE QUE DEMUESTRE HABER CUMPLIDO CON LA TOTALIDAD DE LAS
OBLIGACIONES ADQUIRIDAS POR VIRTUD DEL PRESENTE CONTRATO.

DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 81 FRACCION Il DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, LA APLICACION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO SE
HARA EFECTIVA POR EL MONTO TOTAL DE LA OBLIGACION GARANTIZADA.
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DECIMA SEGUNDA.- EJECUCION DE LA POLIZA DE FIANZA DE CUMPLIMENTO DE ESTE CONTRATO.-“EL
INSTITUTO" LLEVARA A CABO LA EJECUCION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO EN LOS CASOS

SIGUIENTES:

a) SE RESCINDA ADMINISTRATIVAMENTE ESTE CONTRATO.

b) DURANTE LA VIGENCIA DE ESTE CONTRATO SE DETECTEN DEFICIENCIAS, FALLAS O CALIDAD INFERIOR EN
LOS BIENES SUMINISTRADOS, EN COMPARACION CON LOS OFERTADOS.

¢c) CUANDO EN EL SUPUESTO DE QUE SE REALICEN MODIFICACIONES AL CONTRATO, NO ENTREGUE EN EL
PLAZO PACTADO, EL ENDOSO O LA NUEVA GARANTIA, QUE AMPARE EL PORCENTAJE ESTABLECIDO PARA
GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL PRESENTE INSTRUMENTO

d) POR CUALQUIER OTRO INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRAIDAS EN ESTE CONTRATO.

DECIMA TERCERA.- NIVELES DE SERVICIO, PENAS CONVENCIONALES Y DEDUCTIVAS.- “EL PROVEEDOR”,
DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO, DEBERA CUMPLIR CON LOS NIVELES DE SERVICIO DESCRITOS A

CONTINUACION.

SERVICIO DE ACUERDO A LO SOLICITADO EN EL APARTADO. LUGAR,
PLAZO Y CONDICIONES DE LA ENTREGA.

CONCEPTO NIVELES DE SERVICIO
PUESTA EN OPERACION DE LOS EQUIPOS PARA LA PRESTACION DEL | PLAZO NO MAYOR A LOS 7 (SIETE) DIAS NATURALES

CONTADOS A PARTIR DE LA EMISION DE LA

ADJUDICACION.

PROPORCIONAR LA CAPACITACION AL PERSONAL DEL INSTITUTO
ASIGNADO AL SERVICIO DE HEMODIALISIS PARA EL MANEJO DE LOS
EQUIPOS MEDICOS Y EL MANEJO DE LOS BIENES DE CONSUMO
NECESARIOS PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO.

DEBERA OTCRGARSE DENTRO DE LOS 35 (TREINTA Y
CINCO) DIAS NATURALES PREVIOS A LA PUESTA EN
OPERACION DEL SERVICIO.

LA PRIMERA DOTACION DE BIENES DE CONSUMO CORRESPONDERA AL
15% DEL REQUERIMIENTO MAXIMO DEL PRIMER ANO DEL SERVICIO,
CONFORME AL REQUERIMIENTO SENALADO EN EL ANEXO T1 (T UNO)
POR UNIDAD MEDICA Y UMAE

DEBERA ENTREGARSE DENTRO DE LOS 7 (SIETE) DIAS
NATURALES, PREVIOS AL INICIO DE LA OPERACION DE
LOS SERVICIOS, EN LA UMAE.

ENTREGA DE RESULTADOS DE LAS PRUEBAS DE LOS CONTAMINANTES
BIOLOGICOS Y QUIMICOS DEL AGUA

AL INICIO DEL SERVICIO.

LAS ENTREGAS SUBSECUENTES DE BIENES DE CONSUMO DEBERAN
REALIZARSE CONFORME AL CALENDARIO ESTABLECIDO ENTRE LA
UNIDAD MEDICA Y EL PROVEEDOR.

ENTREGAR LOS BIENES DE CONSUMO EN CADA UNIDAD
MEDICA EN EL DIA SENALADO EN EL “CALENDARIO DE
REPOSICION Y ENTREGA DE BIENES DE CONSUMO"
ESTABLECIDO POR EL JEFE DE SERVICIO EN FORMA
CONJUNTA CON EL PROVEEDOR.

DOTACION DEL MISMO NUMERO DE CATETERES TEMPORALES ©
PERMANENTES QUE FUERON COLOCADQOS A PACIENTES REFERIDOS DE
INGRESO DEL MES INMEDIATO ANTERIOR MAS 2 (DOS) CATETERES
TEMPORALES O PERMANENTES COMO LO SOLICITE EL JEFE DE SERVICIO.

MENSUALMENTE.

REPORTE ORIGINAL POR UN LABORATORIO ACREDITADO DE LAS
PRUEBAS REALIZADAS PARA ASEGURAR LA CALIDAD DEL "AGUA DE
DIALISIS" DE ACUERDO CON LAS ESPECIFICACIONES DE LA NOM-003-
SSA3-2010.

LA UNIDAD EN FUNCIONAMIENTO, DEBERA CONTAR CON UN
RESULTADO DE ANALISIS BACTERIOLOGICO

BIMESTRAL (AL DIA HABIL SIGUIENTE A LA CONCLUSION
DEL BIMESTRE)

REPORTE ORIGINAL POR UN LABORATORIO ACREDITADO DE LAS
PRUEBAS REALIZADAS PARA ASEGURAR LA CALIDAD DEL “AGUA DE
DIALISIS" DE ACUERDO CON LAS ESPECIFICACIONES DE LA NOM-003-
SSA3-2010. LA CALIDAD DE AGUA DEBERA CONTAR CON UN RESULTADO
DE ANALISIS QUIMICO

AL MENOS UNA VEZ AL ANO (AL DIA HABIL SIGUIENTE A
LA CONCLUSION DEL ANO).

MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE LOS EQUIPOS CON EL QUE SE PRESTA
EL SERVICIO Y DE LA PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA

SERA DE ACUERDO A LOS PERIODOS CONTENIDOS EN EL
PROCRAMA PRESENTADO

REPORTE DE LABORATORIO ACREDITADO, DE LAS PRUEBAS REALIZADAS
PARA ASEGURAR LA CALIDAD DEL “AGUA DE DIALISIS" DE ACUERDO
CON LAS ESPECIFICACIONES DE LA NOM-003-55A3-2010. LA UNIDAD DE
FUNCIONAMIENTO DEBERA CONTAR CON UN RESULTADO DE ANALISIS
BACTERIOLOGICO

RESULTADOS DE ANALISIS BACTERIOLOGICO DENTRO DE
LOS PARAMETROS SOLICITADOS POR LA NOM NOM-003-
55A3-2010

REPORTE ORIGINAL POR UN LABORATORIO ACREDITADO, DEL ANALISIS
DE LOS CONTAMINANTES QUIMICOS DEL “AGUA DE DIALISIS" DE
ACUERDO CON LAS ESPECIFICACIONES DEL APENDICE “A" DE LA NOM-
003-55A3-2010.

RESULTADOS DE ANALISIS QUIMICOS DENTRO DE LOS
PARAMETROS SOLICITADOS POR LA NOM NOM-003-SSA3-
2010
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NIVELES DE SERVICIO

SERA EN UN PLAZO MAXIMO DE 24 (VEINTICUATRO)
HORAS CONTADAS A PARTIR DE LA NOTIFICACION DEL
REPORTE QUE EL INSTITUTO REALICE A “EL PROVEEDOR”
POR CUALQUIER VIA: FAX, ELECTRONICA Y/O PERSONAL.

CONCEPTO

MANTENIMIENTO CORRECTIVO DE LAS MAQUINAS DE HEMODIALISIS Y O
SUSTITUCION DE LOS MISMOS Y DE LA PLANTA DE TRATAMIENTO DE
AGUA.

LA PENA CONVENCIONAL POR ATRASO SE CALCULARA POR CADA DIA DE ATRASO EN EL CUMPLIMIENTO DE LAS
FECHAS PACTADAS, DE ACUERDO CON EL PORCENTAJE DE PENALIZACION ESTABLECIDO. LA SUMA DE LAS
PENAS CONVENCIONALES NO DEBERA EXCEDER EL IMPORTE DE DICHA GARANTIA,

EL PAGO DE LOS SERVICIOS QUEDARA CONDICIONADO, PROPORCIONALMENTE AL PAGO QUE “EL PROVEEDOR"
DEBA EFECTUAR POR CONCEPTO DE PENAS CONVENCIONALES.

CONFORME A LO PREVISTO EN EL ULTIMO PARRAFO DEL ARTICULO 96, DEL REGLAMENTO LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, NO SE ACEPTARA LA ESTIPULACION DE
PENAS CONVENCIONALES, NI INTERESES MORATORIOS A CARGC DE “EL INSTITUTO™.

EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO SERA EL. RESPONSABLE DE CALCULAR, APLICAR Y DAR SEGUIMIENTO A LAS
PENAS CONVENCIONALES, PREVISTAS, ASI COMO DE NOTIFICARLAS AL PROVEEDOR PARA QUE ESTE REALICE EL
PAGO CORRESPONDIENTE.

LA PENA CONVENCIONAL SE CALCULARA DE ACUERDO A LOS SIGUIENTES TERMINOS Y CONDICIONES
EXPRESADOS EN LA FORMULA QUE SE DETALLA A CONTINUACION:

PCA = %D X NDA X VSPA.

DONDE:

%D=PORCENTAJE DETERMINADO EN LA CONVOCATORIA, INVITACION, COTIZACION, CONTRATO O PEDIDO POR
CADA DIA DE ATRASO EN EL INICIO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.

PCA = PENA CONVENCIONAL APLICABLE.

NDA = NUMERO DE DIAS DE ATRASO.

VSPA = VALOR DE LOS SERVICIOS PRESTADOS CON ATRASO, SIN IVA.

EN LOS TERMINOS DE LO PREVISTO POR LOS ARTICULOS 53 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y
SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y 96 DE SU REGLAMENTO, ASI COMO AL NUMERAL 433 DEL MANUAL
ADMINISTRATIVO DE APLICACION GENERAL EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS
DEL SECTOR PUBLICO “EL INSTITUTO"” APLICARA A “EL PROVEEDOR" PENAS CONVENCIONALES POR EL ATRASO

EN QUE INCURRA EN EL CUMPLIMIENTO DE CUALQUIERA DE LAS OBLIGACIONES DESCRITAS A CONTINUACION:

RESPONSABLE RESPONSABLE DEL
CONCEPTO UNIDAD DE MEDIDA PENALIZACION DE REPORTAR EL CALCULO, NOTIFICACION
INCUMPLIMIENTO DE LA PENA
PUESTA EN OPERACION DE LOS POR CADA DIA NATURAL 2.5% DIARIO SOBRE EL UMAE:
EQUIPOS MEDICOS, PARA LA DE ATRASO A PARTIR DE VALOR QUE ADMINISTRADOR DE
PRESTACION DEL SERVICIO DE QUE SE EXCEDAEL REPRESENTA EL COSTO | JEFE DEL CONTRATO
ACUERDO A LO SOLICITADO EN EL PLAZO ESTABLECIDO DE LAS SESIONES NO SERVICIO DE Q
APARTADO. LUGAR, PLAZO Y PARA LA PUESTA EN REALIZADAS EN MES NEFROLOGIA DIRECTOR
CONDICIONES DE LA ENTREGA. OPERACION DEL DE INCIDENCIA, SIN ADMINISTRATIVO.
SERVICIO. INCLUIR EL IVA.
PROPORCIONAR LA CAPACITACION | POR CADA DiA NATURAL 2.5% DIARIO SOBRE EL A
AL PERSONAL DEL INSTITUTO DE ATRASO A PARTIR DE VALOR QUE UMAE: \
ASIGNADO AL SERVICIO DE QUE EXCEDA EL PLAZO REPRESENTA EL COSTO | JEFE DEL ADMINISTRADOR DE \\
HEMODIALISIS PARA EL MANEJO ESTABLECIDO PARA LA DE LAS SESIONES NO SERVICIO DE CONTRATO '
DE LOS EQUIPOS MEDICOS Y EL PUESTA EN OPERACION REALIZADAS EN MES NEFROLOGIA A
MANEJO DE LOS BIENES DE DEL SERVICIO. DE INCIDENCIA, SIN DIRECTOR
CONSUMO NECESARIOS PARA LA INCLUIR EL IVA. ADMINISTRATIVO.
PRESTACION DEL SERVICIO.
LA PRIMERA DOTACION DE BIENES POR CADA DIA NATURAL 2.5%, SOBRE EL VALOR
DE CONSUMO CORRESPONDERA DE ATRASO QUE EXCEDA | QUE REPRESENTA EL UMAE:
AL 15% DEL REQUERIMIENTO LOS 7 DIAS NATURALES, COSTO DE LAS JEFE DEL ADMINISTRADOR DE
MAXIMO DEL PRIMER ANO DEL PREVIOS A LA PUESTA EN | SESIONES SOLICITADAS | SERVICIO DE CONTRATO
SERVICIO, CONFORME AL OPERACION DEL EN MES DE NEFROLOGIA
REQUERIMIENTO SENALADO EN EL | SERVICIO. INCIDENCIA, SIN DIRECTOR
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
“DR. ANTONIO FRAGA MOURET"

CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA

ADJUDICACION DIRECTA

NUMERO

AA-O050GYROS55-E575-2021

SERVICIO MEDICO INTEGRAL
DE HEMODIALISIS INTERNA

CONCEPTO

ANEXO T1 (T UNO) POR UNIDAD
MEDICA Y UMAE

CONTRATO No. SEIA22ER04180006

UNIDAD DE MEDIDA

PENALIZACION

INCLUIR EL IVA.

RESPONSABLE

DE REPORTAR EL
INCUMPLIMIENTO

RESPONSABLE DEL
CALCULO, NOTIFICACION
DE LA PENA

ADMINISTRATIVO.

ENTREGA DE RESULTADOS DE LAS
PRUEBAS DE LLOS CONTAMINANTES
BIOLOGICOS ¥ QUIMICOS DEL
AGUA AL INICIO DEL SERVICIO

POR CADA DIA DE
ATRASO A PARTIR DEL
INICIO DE LA
PRESTACION DEL
SERVICIO.

2.5% DIARIO SOBRE EL
VALCOR QUE
REPRESENTA EL COSTO
DE LAS SESIONES NO
REALIZADAS EN MES
DE INCIDENCIA, SIN
INCLUIR EL IVA.

JEFE DEL
SERVICIO DE
NEFROLOGIA

UMAE:
ADMINISTRADOR DE
CONTRATO

DIRECTOR ADMINISTRATIVO

LAS ENTREGAS SUBSECUENTES DE
BIENES DE CONSUMO DEBERAN
REALIZARSE CONFORME AL
CALENDARIO ESTABLECIDO ENTRE
LA UNIDAD MEDICA Y EL
PROVEEDOR

POR CADA DIA NATURAL
DE ATRASO EN LA
ENTREGA DE LOS BIENES
DE CONSUMO

2.5% DIARIO SOBREEL
VALOR TOTAL DE LA
FACTURA MENSUAL,
SIN INCLUIR EL IVA.

JEFE DEL
SERVICIO DE
NEFROLOGIA

DIRECTOR ADMINISTRATIVO

REPORTE ORIGINAL POR UN
LABORATORIO ACREDITADO DE
LAS PRUEBAS REALIZADAS PARA
ASEGURAR LA CALIDAD DEL “AGUA
DE DIALISIS" DE ACUERDO CON
LAS ESPECIFICACIONES DE LA
NOM-003-5SA3-2010.

LA UNIDAD EN FUNCIONAMIENTO,
DEBERA CONTAR CON UN
RESULTADO DE ANALISIS
BACTERIOLOGICO

POR CADA DIA DE
NATURAL DE ATRASO EN
LA ENTREGA DEL
REPORTE DE
RESULTADOS.

2.5% SOBRE EL VALOR

TOTAL DE LA FACTURA
MENSUAL, SIN INCLUIR
EL IVA.

JEFE DEL
SERVICIO DE
NEFROLOGIA

DIRECTOR ADMINISTRATIVO

REPORTE ORIGINAL POR UN
LABORATORIO ACREDITADO DE
LAS PRUEBAS REALIZADAS PARA
ASEGURAR LA CALIDAD DEL “AGUA
DE DIALISIS" DE ACUERDO CON
LAS ESPECIFICACIONES DE LA
NOM-003-55A3-2010. LA CALIDAD
DE AGUA DEBERA CONTAR CON
UN RESULTADO DE ANALISIS
QUIMICO

POR CADA DIA NATURAL
DE ATRASO EN LA
ENTREGA DEL REPORTE
DE RESULTADOS.

2.5% DIARIO SOBRE EL
VALOR TOTAL DE LA
FACTURA MENSUAL SIN
INCLUIR EL IVA

JEFE DEL
SERVICIO DE
NEFROLOGIA

DIRECTOR ADMINISTRATIVO

MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE
LOS EQUIPCOS CON EL QUE SE
PRESTA EL SERVICIO Y DE LA
PLANTA DE TRATAMIENTO DE
AGUA.

POR CADA DIA NATURAL
ATRASO QUE EXCEDA LA
FECHA EN QUE SE DEBIO
HABER REALIZADO EL
MANTENIMIENTO
PREVENTIVO.

2.5% DIARIO SOBRE EL
VALOR TOTAL DE LA
FACTURA MENSUAL,
SIN INCLUIR EL IVA.

JEFE DEL
SERVICIO DE
NEFROLOGIA

DIRECTOR ADMINISTRATIVO

DECIMA CUARTA.- DEDUCCIONES POR INCUMPLIMIENTO PARCIAL O DEFICIENTE EN LA PRESTACION DE LOS
SERVICIOS DE HEMODIALISIS.- DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 53 BIS DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, EL INSTITUTO PODRA APLICAR DEDUCCIONES AL PAGO DE
LOS SERVICIOS CON MOTIVO DEL INCUMPLIMIENTO PARCIAL O DEFICIENTE EN QUE PUDIERA INCURRIR “EL
PROVEEDOR" RESPECTO DE LAS PARTIDAS O CONCEPTOS QUE INTEGRAN EL CONTRATO, LAS CUALES NO

EXCEDERAN DEL MONTO DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO ESTABLECIDA EN EL MISMO.

DICHAS DEDUCTIVAS SERAN DETERMINADAS EN FUNCION DE LOS SERVICIOS QUE HAYAN SIDO PRESTADOS
DEFICIENTEMENTE Y DEBERAN SER CALCULADAS DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 53 BIS DE
LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, 97 DE SU REGLAMENTO Y
NUMERAL 433 DEL MANUAL ADMINISTRATIVO DE APLICACION GENERAL EN MATERIA DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.

EN NINGUN CASO LAS DEDUCCIONES PODRAN NEGOCIARSE EN ESPECIE,

EL INSTITUTO NOTIFICARA “EL PROVEEDOR” LAS DEDUCCIONES QUE EN SU CASO SE HAYA HECHO ACREEDOR.

LAS DEDUCCIONES POR DEFICIENCIAS EN LA PRESTACION DEL SERVICIO, SE APLICARAN DE ACUERDO A LO

SIGUIENTE:
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGCURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES

“DR. ANTONIO FRAGA MOURET" SERVICIO MEDICO INTEGRAL

CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA

DE HEMODIALISIS INTERNA

CONTRATO No. SEIA22ER04180006

UNIDAD DE ST et | e
= ]
CONCEPTO N;‘éi'\"ﬁ(sngs ;":F?A?i DED:CC'O O MOTIVO DE EL NOTIFICACION
DEDUCCION RESCISION DEL  INCUMPLIMIENT DELA
CONTRATO 0 DEDUCCION
REPORTE DE | RESULTADOS DE | CUMPLIR CON LAS | 5% SOBRE | EL LIMITE DE LA ADMINISTRADO
LABORATORIO ANALISIS ESPECIFICACIONES | EL  VALOR | DEDUCCION R DE CONTRATO
ACREDITADO, DE | BACTERIOLOGIC | DE LA CALIDAD | TOTAL DE | SERA DE HASTA | JEFE DEL
LAS PRUEBAS | O DENTRO DE | DEL AGUA DE | LA EL 10% DEL | SERVICIO DE | DIRECTOR
REALIZADAS LOS ACUERDO CON LA | FACTURA MONTO MAXIMO | NEFROLOGIA ADMINISTRATIV
PARA ASEGURAR | PARAMETROS NOM NOM-003- | MENSUAL DEL CONTRATO. 0.
LA CALIDAD DEL | SOLICITADOS SSA3-2010 MAS IVA,
“AGUA DE | POR LA NOM
DIALISIS" DE | NOM-003-55A3-
ACUERDO  CON | 2010
LAS
ESPECIFICACIONE
S DE LA NOM-003-
SSA3-2010. LA
UNIDAD DE
FUNCIONAMIENT
o DEBERA
CONTAR CON UN
RESULTADO DE
ANALISIS
BACTERIOLOGICO
REPORTE RESULTADOS DE | CUMPLIR CON LAS | 5% SOBRE | EL LIMITE DE LA
ORIGINAL POR UN | ANALISIS ESPECIFICACIONES | EL VALOR | DEDUCCION
LABORATORIO QUIMICOS DE LA CALIDAD | TOTAL DE | SERA DE HASTA | JEFE DEL | ADMINISTRADO
ACREDITADO, DEL | DENTRO DE LOS | DEL AGUA DE | LA EL 10% DEL | SERVICIO DE | R DE CONTRATO
ANALISIS DE LOS | PARAMETROS ACUERDO CON LA | FACTURA MONTO MAXIMO | NEFROLOGIA
CONTAMINANTES | SOLICITADOS NOM ¥ LAS | MENSUAL DEL CONTRATO DIRECTOR
QUIMICOS DEL | POR LA NOM | RECOMENDACIONE | MAS IVA ADMINISTRATIV
“AGUA DE | NOM-003-SSA3- S DE LA AMMI. 0.
DIALISIS" DE | 2010
ACUERDO  CON
LAS
ESPECIFICACIONE
S DEL APENDICE
“A" DE LA NOM-
003-SSA3-2010.
DOTACION  DEL | MENSUALMENTE | POR CADA DIA | 25% DIARIO | EL LIMITE DE LA
MISMO  NUMERO NATURAL DE | SOBRE EL | DEDUCCION
DE CATETERES ATRASO EN LA | VALCR SERA DE HASTA | JEFE DEL | ADMINISTRADO
TEMPORALES O ENTREGA DE LA | TOTAL DE | EL 10% DEL | SERVICIO DE | RDE CONTRATOQ
PERMANENTES DOTACION DEL | LA MONTO MAXIMO | NEFROLOGIA
QUE FUERON MISMO  NUMERO | FACTURA DEL CONTRATO DIRECTOR
COLOCADOS A DE CATETERES | MENSUAL, ADMINISTRATIV
PACIENTES TEMPORALES © | SININCLUIR 0.
REFERIDOS  DE PERMANENTES EL IVA.
INGRESO DEL QUE FUERON
MES  INMEDIATO COLOCADOS A
ANTERIOR MAS 2 PACIENTES DE
(DOS) CATETERES INGRESO DEL MES
TEMPORALES O INMEDIATO
PERMANENTES ANTERIOR
COMO LO
SOLICITE EL JEFE
DE SERVICIO.
MANTENIMIENTO | SERA EN UN | POR CADA DIA DE | 25 % | EL LIMITE DE LA
CORRECTIVO DE | PLAZO MAXIMO | ATRASO QUE | SOBRE EL | DEDUCCION ADMINISTRADO
LAS  MAQUINAS | DE 24 | EXCEDA EL NIVEL | VALOR SERA DE HASTA | JEFE DEL | RDE CONTRATO
DE HEMODIALISIS | (VEINTICUATRO) DE SERVICIO | TOTAL DE | EL 10%  DEL | SERVICIO DE
¥ O SUSTITUCION | HORAS ESTABLECIDO LA MONTO MAXIMO | NEFROLOGIA DIRECTOR
DE LOS MISMOS Y | CONTADAS A FACTURA DEL CONTRATO JEFE DE | ADMINISTRATIV
DE LA PLANTA DE | PARTIR DE LA MENSUAL, SERVICIO 0.
TRATAMIENTO DE | NOTIFICACION MAS IVA.
AGUA DEL REPORTE
QUE EL
INSTITUTO
REALICE AL EL

16

/J



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD NUMERO
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES FEROSOGYROSSECIS-2021
“DR. ANTONIO FRAGA MOURET" SERVICIO MEDICO INTEGRAL
CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA DE HEMODIALISIS INTERNA

CONTRATO No. SEIA22ER04180006

LIMITE DE RESPONSABLE RESPONSABLE
INCUMPLIMIENT DE REPORTAR DEL CALCULO,
O MOTIVO DE EL NOTIFICACION
RESCISION DEL  INCUMPLIMIENT DE LA
CONTRATO o DEDUCCION

UNIDAD DE
NIVELES DE MEDIDA DEDUCCIO

CONGERIS SERVICIO PARA LA N

DEDUCCION

PROVEEDOR
POR CUALQUIER
ViA: FAX,
ELECTRONICA
Y/O PERSONAL.

DEVOLUCION POR DEFECTOS, VICIOS OCULTOS DE LOS BIENES O DE LA CALIDAD DE LOS SERVICIOS. LA
DEVOLUCION Y REPOSICION DE BIENES DE CONSUMO SERA POR CUENTA Y A CARGO DE “EL PROVEEDOR", DE
ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN EL ANEXO TECNICO. LOS MONTOS A DEDUCIR SE APLICARAN EN LA FACTURA
QUE “EL PROVEEDOR” PRESENTE PARA SU COBRO. LAS DEDUCCIONES NO PODRAN EXCEDER DEL 10% DEL
MONTO MAXIMO TOTAL DEL CONTRATO.

“EL INSTITUTO"” DESCONTARA LAS CANTIDADES POR CONCEPTO DE DEDUCTIVAS DE LA FACTURA QUE “EL
PROVEEDOR"PRESENTE PARA SU COBRO.

“EL PROVEEDOR"SE OBLIGA A RESPONDER POR SU CUENTA Y RIESGO DE LOS DANOS Y/O PERJUICIOS QUE POR
INOBSERVANCIA O NEGLIGENCIA DE SU PARTE, LLEGUE A CAUSAR AL INSTITUTO Y/O A TERCERQS, CON MOTIVO
DE LAS OBLIGACIONES PACTADAS EN ESTE INSTRUMENTO JURIDICO, © BIEN, POR LOS DEFECTOS O VICIOS
OCULTOS EN LOS BIENES ENTREGADOS, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 53 DE LA LEY
DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.

“EL INSTITUTO" PODRA VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS DE CALIDAD DE LOS BIENES, A
TRAVES DE LA COCTI, CUYAS MUESTRAS UTILIZADAS PARA ESTE EFECTO, DEBERAN SER REPUESTAS POR EL
PROVEEDOR SIN COSTO PARA “EL INSTITUTO", AL AREA DEL IMSS QUE ASI LO SOLICITE

DECIMA QUINTA.- TERMINACION ANTICIPADA.-DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 54 BIS,
DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, “EL INSTITUTO” PODRA
DAR POR TERMINADO ANTICIPADAMENTE EL PRESENTE CONTRATO SIN RESPONSABILIDAD PARA ESTE Y SIN
NECESIDAD DE QUE MEDIE RESOLUCION JUDICIAL ALGUNA, CUANDO CONCURRAN RAZONES DE INTERES
GENERAL, O BIEN, CUANDO POR CAUSAS JUSTIFICADAS SE EXTINGA LA NECESIDAD DE REQUERIR LOS BIENES
OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, Y SE DEMUESTRE QUE DE CONTINUAR CON EL CUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES PACTADAS, SE OCASIONARIA ALGUN DANO O PERJUICIO A “EL INSTITUTO” O SE DETERMINE LA
NULIDAD TOTAL O PARCIAL DE LOS ACTOS QUE DIERON ORIGEN AL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, CON
MOTIVO DE LA RESOLUCION DE UNA INCONFORMIDAD EMITIDA POR LA SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA.

EN ESTOS CASOS “EL INSTITUTO"” REEMBOLSARA A “EL PROVEEDOR" LOS GASTOS NO RECUPERABLES EN QUE
HAYA INCURRIDO, SIEMPRE QUE ESTOS SEAN RAZONABLES, ESTEN COMPROBADOS Y SE RELACIONEN
DIRECTAMENTE CON EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO.

DECIMA SEXTA.- RESCISION ADMINISTRATIVA.-“EL INSTITUTO” PODRA RESCINDIR ADMINISTRATIVAMENTE EL
CONTRATO EN CUALQUIER MOMENTO, CUANDO EL PROVEEDOR INCURRA EN INCUMPLIMIENTO DE

CUALQUIERA DE LAS OBLIGACIONES A SU CARGCO, DE CONFORMIDAD CON EL PROCEDIMIENTO PREVISTO EN EL
ARTICULO 54, DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO. “EL
INSTITUTO” PODRA A SU JUICIO SUSPENDER EL TRAMITE DEL PROCEDIMIENTO DE RESCISION, CUANDO SE
HUBIERA [NICIADO UN PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION RESPECTO DEL CONTRATO MATERIA DE LA
RESCISION.

DECIMA SEPTIMA.- CAUSAS DE RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.-“EL INSTITUTO” PODRA
RESCINDIR ADMINISTRATIVAMENTE ESTE CONTRATO SIN MAS RESPONSABILIDAD PARA EL MISMO Y SIN
NECESIDAD DE RESOLUCION JUDICIAL, CUANDO “EL PROVEEDOR" INCURRA EN CUALQUIERA DE LAS CAUSALES
SIGUIENTES:

1. CUANDO NO ENTREGUE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, DENTRO DEL TERMINO DE
10 (DIEZ) DIAS NATURALES POSTERIORES A LA FIRMA DEL MISMO.
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[ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD NUMERO
@ HOSPITAL DE ESPECIALIDADES ANOSROYROSSFST5-2041
INMSS “DR. ANTONIO FRAGA MOURET" SERVICIO MEDICO INTEGRAL
CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA DE HEMODIALISIS INTERNA

CONTRATO No. SEIA22ER04180006

2. CUANDO INCURRA EN FALTA DE VERACIDAD TOTAL O PARCIAL RESPECTO A LA INFORMACION
PROPORCIONADA PARA LA CELEBRACION DEL CONTRATO.

3. CUANDO SE INCUMPLA, TOTAL O PARCIALMENTE, CON CUALESQUIERA DE LAS OBLICACIONES
ESTABLECIDAS EN EL ESTE INSTRUMENTO JURIDICO Y SUS ANEXOS.

4. CUANDO SE COMPRUEBE QUE “EL PROVEEDOR” HAYA ENTREGADO BIENES CON DESCRIPCIONES Y
CARACTERISTICAS DISTINTAS A LAS PACTADAS EN EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO.

5. EN CASO DE QUE “EL PROVEEDOR"” NO REPONGA LOS BIENES QUE LE HAYAN SIDO DEVUELTOS PARA
CANIE, POR PROBLEMAS DE CALIDAD, DEFECTOS O VICIOS OCULTOS, DE ACUERDO A LO ESTIPULADO
EN EL PRESENTE CONTRATO.

6. CUANDO SE TRANSMITAN TOTAL © PARCIALMENTE, BAJO CUALQUIER TITULO, LOS DERECHOS Y
OBLIGACIONES PACTADAS EN EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, CON EXCEPCION DE LOS
DERECHOS DE COBRO, PREVIA AUTORIZACION DE “EL INSTITUTO".

7. S| LA AUTORIDAD COMPETENTE DECLARA EL CONCURSO MERCANTIL O CUALQUIER SITUACION
ANALOGA O EQUIVALENTE QUE AFECTE EL PATRIMONIO DE “EL PROVEEDOR”.

DECIMA OCTAVA.- PROCEDIMIENTO DE RESCISION.-PARA EL CASO DE RESCISION ADMINISTRATIVA LAS PARTES
CONVIENEN EN SOMETERSE AL SIGUIENTE PROCEDIMIENTO:

a) S| “EL INSTITUTO” CONSIDERA QUE “EL PROVEEDOR"” HA INCURRIDO EN ALGUNA DE LAS CAUSALES DE
RESCISION QUE SE CONSIGNAN EN LA CLAUSULA QUE ANTECEDE, LO HARA SABER A “EL PROVEEDOR"” DE
FORMA INDUBITABLE POR ESCRITO A EFECTO DE QUE ESTE EXPONGA LO QUE A SU DERECHO CONVENGA Y
APORTE, EN SU CASO, LAS PRUEBAS QUE ESTIME PERTINENTE, EN UN TERMINO DE 5 (CINCO) DIAS HABILES,
A PARTIR DE LA NOTIFICACION DE LA COMUNICACION DE REFERENCIA.

b) TRANSCURRIDO EL TERMINO A QUE SE REFIERE EL PARRAFO ANTERIOR, SE RESOLVERA CONSIDERANDO
LOS ARGUMENTOS Y PRUEBAS QUE HUBIERE HECHO VALER.

c) LA DETERMINACION DE DAR O NO POR RESCINDIDO ADMINISTRATIVAMENTE EL CONTRATO, DEBERA SER
DEBIDAMENTE FUNDADA, MOTIVADA Y COMUNICADA POR ESCRITO A “EL PROVEEDOR", DENTRO DE LOS 15
(QUINCE) DIAS HABILES SIGUIENTES, AL VENCIMIENTO DEL PLAZO SENALADO EN EL INCISO A), DE ESTA
CLAUSULA.

EN EL SUPUESTO DE QUE SE RESCINDA EL CONTRATO, "EL INSTITUTO" NO APLICARA LAS PENAS
CONVENCIONALES, NI SU CONTABILIZACION PARA HACER EFECTIVA LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE ESTE
INSTRUMENTO JURIDICO.

EN CASO DE QUE "EL INSTITUTO" DETERMINE DAR POR RESCINDIDO EL PRESENTE CONTRATO, SE DEBERA
FORMULAR UN FINIQUITO EN EL QUE SE HAGAN CONSTAR LOS PAGOS QUE, EN SU CASO, DEBA EFECTUAR "EL
INSTITUTO" POR CONCEPTO DE LOS BIENES ENTREGADOS POR "EL PROVEEDOR" HASTA EL MOMENTO EN QUE
SE DETERMINE LA RESCISION ADMINISTRATIVA.

SI PREVIAMENTE A LA DETERMINACION DE DAR POR RESCINDIDO EL CONTRATO, "EL PROVEEDOR" ENTREGA
LOS BIENES, EL PROCEDIMIENTO INICIADO QUEDARA SIN EFECTOS, PREVIA ACEPTACION Y VERIFICACION DE “EL
INSTITUTO" POR ESCRITO, DE QUE CONTINUA VIGENTE LA NECESIDAD DE CONTAR CON LOS BIENES Y
APLICANDO, EN SU CASQO, LAS PENAS CONVENCIONALES CORRESPONDIENTES.

"EL INSTITUTO" PODRA DETERMINAR NC DAR POR RESCINDIDO EL CONTRATO, CUANDO DURANTE EL
PROCEDIMIENTO ADVIERTA QUE DICHA RESCISION PUDIERA OCASIONAR ALGUN DANO O AFECTACION A LAS
FUNCIONES QUE TIENE ENCOMENDADAS. EN ESTE SUPUESTO, "EL INSTITUTO" ELABORARA UN DICTAMEN EN EL
CUAL JUSTIFIQUE QUE LOS IMPACTOS ECONOMICOS O DE OPERACION QUE SE OCASIONARIAN CON LA
RESCISION DEL CONTRATO RESULTARIAN MAS INCONVENIENTES.

DE NO DARSE POR RESCINDIDO EL CONTRATO, "EL INSTITUTO" ESTABLECERA, DE CONFORMIDAD CON "EL
PROVEEDOR" UN NUEVO PLAZO PARA EL CUMPLIMIENTO DE AQUELLAS OBLICGACIONES QUE SE HUBIESEN
DEJADO DE CUMPLIR, A EFECTO DE QUE "EL PROVEEDOR" SUBSANE EL INCUMPLIMIENTO QUE HUBIERE
MOTIVADO EL INICIO DEL PROCEDIMIENTO DE RESCISION. LO ANTERIOR, SE LLEVARA A CABO A TRAVES DE UN
CONVENIO MODIFICATORIO EN EL QUE SE CONSIDERE LO DISPUESTO EN LOS DOS ULTIMOS PARRAFOS DEL
ARTICULO 52 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.
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e INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA
q UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD NUMERO
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CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA DE HEMODIALISIS INTERNA

CONTRATO No. SEIA22ER04180006

DECIMA NOVENA.- MODIFICACIONES.-DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO, “EL INSTITUTO” PODRA CELEBRAR
POR ESCRITO CONVENIO MODIFICATORIO AL PRESENTE CONTRATO DENTRO DE LA VIGENCIA DEL MISMO. PARA
TAL EFECTO, “EL PROVEEDOR" SE OBLIGA A PRESENTAR, EN SU CASO, LA MODIFICACION DE LA GARANTIA, EN
TERMINOS DEL ARTICULO 103 FRACCION I, DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS
Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO

VIGESIMA.- RELACION DE ANEXOS.-LOS ANEXOS QUE SE RELACIONAN A CONTINUACION SON RUBRICADOS DE
CONFORMIDAD POR LAS PARTES Y FORMAN PARTE INTEGRANTE DEL PRESENTE CONTRATO.

ANEXO1 (UNO) “CARACTERISTICAS TECNICAS, Y CANTIDADES TOTALES DE LOS BIENES”

ANEXO 2 (DOS) “DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA"

ANEXO 3 (TRES) “POLIZA DE FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO"

ANEXO 4 {CUATRO) “ACUSE DE RECIBO A LA SOLICITUD DE OPINION FORMULADA AL SAT, EN TERMINOS DEL ARTICULO
32D, DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION"

ANEXO 5 (CINCO) “REPORTE MENSUAL DE PROCEDIMIENTOS REALIZADOS”

ANEXO 6 (SEIS) "ACUSE DE OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL"

ANEXO 7 (SIETE) "CONSTANCIA VIGENTE EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES INFONAVIT"

VIGESIMA.- LEGISLACION APLICABLE.

LAS PARTES SE OBLIGAN A SUJETARSE ESTRICTAMENTE PARA EL CUMPLIMIENTO DEL PRESENTE CONTRATO, A
TODAS Y CADA UNA DE LAS CLAUSULAS DEL MISMO, A LOS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA ADJUDICACION DE
LA QUE DERIVA, ASi COMO A LO ESTABLECIDO EN LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS
DEL SECTOR PUBLICO, SU REGLAMENTO, EL CODIGO CIVIL FEDERAL, EL CODIGO FEDERAL DE PROCEDIMIENTOS
CIVILES, LA LEY FEDERAL DE PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO Y LAS DISPOSICIONES ADMINISTRATIVAS
APLICABLES EN LA MATERIA.

VIGESIMA PRIMERA.- JURISDICCION.-PARA LA INTERPRETACION Y CUMPLIMIENTO DE ESTE INSTRUMENTO
JURIDICO, ASI COMO PARA TODO AQUELLO QUE NO ESTE EXPRESAMENTE ESTIPULADO EN EL MISMO, “LAS
PARTES” SE SOMETEN A LA JURISDICCION DE LOS TRIBUNALES FEDERALES COMPETENTES DE LA CIUDAD DE
MEXICO, RENUNCIANDO A CUALQUIER OTRO FUERO PRESENTE © FUTURO QUE PCOR RAZON DE DOMICILIO LE
PUDIERA CORRESPONDER.

PREVIA LECTURA Y DEBIDAMENTE ENTERADAS “LAS PARTES"” DEL CONTENIDO, ALCANCE Y FUERZA LEGAL DEL
PRESENTE CONTRATO, EN VIRTUD DE QUE SE AJUSTA A LA EXPRESION DE SU LIBRE VOLUNTAD Y QUE SU
CONSENTIMIENTO NO SE ENCUENTRA AFECTADO POR DOLO, ERROR, MALA FE NI OTROS VICIOS DE LA
VOLUNTAD, LO FIRMAN Y RATIFICAN EN TODAS SUS PARTES, POR TRIPLICADO, EN LA CIUDAD DE MEXICO, A LOS
CUATRO DE ENERO DEL ANO DOS MIL VEINTIDOS, QUEDANDO UN EJEMPLAR EN PODER DE “EL PROVEEDOR" Y
LOS DEMAS EN PODER DE “EL INSTITUTO".

“EL INSTITUTO"” “EL PROVEEDOR"

B e .\ ~
— )

V. € 9. Ao,
R. JOSE ARTURO VELAZQUEZ GARCIA. C. LUIS CARLOS OCHOA TREVIRNO.
DIRETOR Y APODERADO LEGAL APODERADO LEGAL
UMAE, HOSPITAL DE ESPECIALIDADES “DR. REACTIVOS Y QUIMICOS, S.A. DE C.V.

ANTONIO FRAGA MOURET" CENTRO MEDICO
NACIONAL LA RAZA, CIUDAD DE MEXICO.




HOSPITAL DE ESPECIALIDADES OB ROBS: BTN

INMSS “DR. ANTONIO FRAGA MOURET" SERVICIO MEDICO INTEGRAL
CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA DE HEMODIALISIS INTERNA

== INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADIUDICACION DIRECTA
@ UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD NUMERO

CONTRATO No. SEIA22ER04180006

AREA CONTRATANTE AREA REQUIRENTE Y AREA TECNICA
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO

DR. ERNESTO LENIN CHAVEZ LOPEZ.
JEFE DEL DEPARTAMENTO
CLINICO DE NEFROLOGIA

LAS FIRMAS QUE ANTECEDEN, FORMAN PARTE DEL CONTRATO SEIA22ER04180006, PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO
MEDICO INTEGRAL DE HEMODIALISIS INTERNA, CELEBRADO ENTRE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEG URQC SOCIAL Y LA
EMPRESA REACTIVOS Y QUIMICOS, S.A. DE C.V.;DE FECHA CUATRO DE ENERO DEL ANO DOS MIL VEINTIDOS.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD NUMERO
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES ADRGYRES-ESTS- 202
“"DR. ANTONIO FRAGA MOURET"

3 SERVICIO MEDICO INTEGRAL
CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA DE HEMODIALISIS INTERNA

CONTRATO No. SEIA22ER04180006

ANEXO 1“CARACTERISTICAS TECNICAS, Y CANTIDADES TOTALES DE LOS BIENES

SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE HEMODIALISIS INTERNA

[
‘ o PRECIO | CANTIDAD | CANTIDAD IMPORTE IMPORTE
REN| GRUPQ | Clave Desceipclon UNITARIO | MINIMA | MAXIMA MINIMO MAXIMO
| |SER | SIN | SERVICIO DE HEMODIALISIS s 355.00 600 1,500 $213.00000]  $532.500.00
INT INTERNA :
—— $213,000.00|  $532,500.00
IVA 16% $34,080.00 $85,200.00
TOTAL $247,080.00 |  $617,700.00
MONTO DE LA

FIANZA $ 53,250.00
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gsﬂ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACth:c?IRECT A
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD NU
® HOSPITAL DE ESPECIALIDADES AAFROCYROSE ESYS-2020

INMSS “DR. ANTONIO FRAGA MOURET" SERVICIO MEDICO INTEGRAL
CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA DE HEMODIALISIS INTERNA

CONTRATO No. SEIA22ER04180006

ANEXO 3 (TRES)
FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO

(NOMBRE DE LA AFIANZADORA), EN EJERCICIO DE LA AUTORIZACION QUE LE OTORGO EL GOBIERNO
FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO, EN LOS TERMINOS DE LOS
ARTICULOS 11° Y 36° DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y FIANZAS, SE CONSTITUYE FIADORA POR LA
SUMA DE: (ANOTAR EL IMPORTE QUE PROCEDA DEPENDIENDO DEL PORCENTAJE AL CONTRATO SIN INCLUIR
EL IVA.)-----
ANTE: EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQ SOCIAL, PARA GARANTIZAR POR (nombre o denominacién social de
la empresa). CON DOMICILIO EN (domicilio de la empresa), EL FIEL YEXACTO CUMPLIMIENTOC DE TODAS Y CADA
UNA DE LAS OBLIGACIONES A SU CARGO, DERIVADAS DEL CONTRATO DE (especificar que tipo de contrato, si es de
adquisicion, prestacion de servicio, etc) NUMERO (numero de contrato) DE FECHA (fecha de suscripcion), QUE SE
ADJUDICO A DICHA EMPRESA CON MOTIVO DEL (especificar el procedimiento de contratacion que se llevé a cabo,
licitacion publica, invitacion a _cuando menos tres personas, adjudicacion directa, y en su caso, el numero _de ésta),
RELATIVO A (objeto del contrato); LA PRESENTE FIANZA, TENDRA UNA VIGENCIA DE(se debera insertar el lapso de
vigencia que se haya establecido en el contrato), CONTADOS A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL CONTRATO, ASI
COMO DURANTE LA SUBSTANCIACION DE TODOS LOS RECURSOS Y MEDIOS DE DEFENSA LEGALES QUE, EN SU
CASO, SEAN INTERPUESTOS POR CUALQUIERA DE LAS PARTES Y HASTA QUE SE DICTE LA RESOLUCION
DEFINITIVA POR AUTORIDAD COMPETENTE; AFIANZADORA (especificar la institucion afianzadora que expide la
garantia), EXPRESAMENTE SE OBLIGA A PAGAR AL INSTITUTO LA CANTIDAD GARANTIZADA O LA PARTE
PROPORCIONAL DE LA MISMA, POSTERIORMENTE A QUE SE LE HAYAN APLICADO AL (proveedor, prestador de
servicio, etc.)LA TOTALIDAD DE LAS PENAS CONVENCIONALES ESTABLECIDAS EN LA CLAUSULA(numero_de
clausula del contrato en que se estipulen las penas convencionales que en su caso deba pagar el fiado) DEL CONTRATO
DE REFERENCIA, MISMAS QUE NO PODRAN SER SUPERIORES A LA SUMA QUE SE AFIANZA Y/O POR CUALQUIER
OTRO INCUMPLIMIENTO EN QUE INCURRA EL FIADO, ASi MISMO, LA PRESENTE GARANTIA SOLO PODRA SER
CANCELADA A SOLICITUD EXPRESA Y PREVIA AUTORIZACION POR ESCRITO DEL INSTITUTO MEXICANO DEL
SEGURO SOCIAL; AFIANZADORA (especificar la institucién afianzadora que expide la garantia), EXPRESAMENTE
CONSIENTE: A) QUE LA PRESENTE FIANZA SE OTORGA DE CONFORMIDAD CON LO ESTIPULADO EN EL
CONTRATO ARRIBA INDICADO; B) QUE EN CASO DE INCUMPLIMIENTO POR PARTE DEL (proveedor, prestador de
servicio, etc.), A CUALQUIERA DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO, EL INSTITUTO PODRA
PRESENTAR RECLAMACION DE LA MISMA DENTRO DEL PERIODO DE VIGENCIA ESTABLECIDO EN EL MISMO, E
INCLUSO, DENTRO DEL PLAZO DE DIEZ MESES, CONTADOS A PARTIR DEL DIiA SIGUIENTE EN QUE CONCLUYA LA
VIGENCIA DEL CONTRATO, O BIEN, A PARTIR DEL DiA SIGUIENTE EN QUE EL INSTITUTO NOTIFIQUE POR
ESCRITO AL (proveedor, prestador de servicio, etc.), LA RESCISION DEL INSTRUMENTO JURIDICO; C) QUE PAGARA
AL INSTITUTO LA CANTIDAD GARANTIZADA O LA PARTE PROPORCIONAL DE LA MISMA, POSTERIORMENTE A
QUE SE LE HAYAN APLICADO AL (proveedor, prestador de servicio, etc)LA TOTALIDAD DE LAS PENAS
CONVENCIONALES ESTABLECIDAS EN LA CLAUSULA(numero de clausula del contrato en que se estipulen las penas
convencionales gue en su caso deba pagar el fiado) DEL CONTRATO DE REFERENCIA, MISMAS QUE NO PODRAN SER
SUPERIORES A LA SUMA QUE SE AFIANZA Y/O POR CUALQUIER OTRO INCUMPLIMIENTO EN QUE INCURRA EL
FIADO; D) QUE LA FIANZA SOLO PODRA SER CANCELADA A SOLICITUD EXPRESA Y PREVIA AUTORIZACION POR
ESCRITO DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL; E) QUE DA SU CONSENTIMIENTO AL INSTITUTO EN
LO REFERENTE AL ARTICULO 179 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y FIANZAS PARA EL
CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES QUE SE AFIANZAN; F) QUE S| ES PRORROGADO EL PLAZO ESTABLECIDO
PARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, O EXISTA ESPERA, LA VIGENCIA DE ESTA FIANZA QUEDARA
AUTOMATICAMENTE PRORROGADA EN CONCORDANCIA CON DICHA PRORROGA O ESPERA; G) QUE LA FIANZA
CONTINUARA VIGENTE DURANTE LA SUBSTANCIACION DE TODOS LOS RECURSOS Y MEDIOS DE DEFENSA
LEGALES QUE, EN SU CASO, SEAN INTERPUESTOS POR CUALQUIERA DE LAS PARTES, HASTA QUE SE DICTE LA
RESOLUCION DEFINITIVA POR AUTORIDAD COMPETENTE, AFIANZADORA (especificar la institucion afianzadora que
expide la garantia), ADMITE EXPRESAMENTE SOMETERSE INDISTINTAMENTE, Y A ELECCION DEL BENEFICIARIO, A
CUALESQUIERA DE LOS PROCEDIMIENTOS LEGALES ESTABLECIDOS EN LOS ARTICULOS 279 Y/O 280 DE LA LEY
DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y FIANZAS EN VIGOR O, EN SU CASO, A TRAVES DEL PROCEDIMIENTO QUE
ESTABLECE EL ARTICULO 63 DE LA LEY DE PROTECCION Y DEFENSA AL USUARIO DE SERVICIOS FINANCIEROS
VIGENTE. FIN DE TEXTO.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ADJUDICACION DIRECTA

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD NUMERO
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES AhOSICYRAESERT S22
“DR. ANTONIO FRAGA MOURET" SERVICIO MEDICO INTEGRAL
CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA DE HEMODIALISIS INTERNA

CONTRATO No. SEIA22ER04180006

ANEXO 5 (CINCO)

REPORTE MENSUAL DE PROCEDIMIENTOS REALIZADOS

HOSPITAL: DOMICILIO:
PERIODO DEL __ AL
PROVEEDOR: NO. CONTRATO
PROG | FECH NOMBRE AFILIACIO | PROCEDIMIENT | SERVICI CLAVE CANTIDA | COST
A PACIENTE N o o) INSUMO D o
SUBTOTAL &
IVA
TOTAL
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
DIRECTOR MEDICO JEFE DE DIVISION JEFE DE SERVICIO
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