INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES CONTRATO No.
DEL CEI\{TRO MEDICO NACIONAL 050GYR046N00126-001-00
l “MANUEL AVILA CAMACHO” PUEBLA

CONTRATO ABIERTO PARA LA ADQUISICION DE ALERGENOS, CON CARACTER
NACIONAL, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL POR
CONDUCTO DE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, A TRAVES DE SU
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO
MEDICO NACIONAL “MANUEL AVILA CAMACHO” PUEBLA, EN LO SUCESIVO "EL
INSTITUTO", REPRESENTADO POR DR. JOSE ALVARO PARRA SALAZAR, EN SU
CARACTER DE DIRECTOR DE ESTA UNIDAD Y REPRESENTANTE LEGAL, Y POR LA
OTRA, LABORATORIO NOON, S.A. DE C.V., EN LO SUCESIVO “EL PROVEEDOR”,
REPRESENTADA POR C. JESUS ALBERTO RODRIGUEZ ALVIZAR, EN SU CARACTER DE
REPRESENTANTE LEGAL, A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA
“LAS PARTES”, AL TENOR DE LAS DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

DECLARACIONES

1. “EL INSTITUTO?” declara que:

.1 Es un Organismo Descentralizado de la Administracién Publica Federal con personalidad
juridica y patrimonio propios, que tiene a su cargo la organizacion y administracion del
Seguro Social, como un servicio publico de caracter nacional, en términos de los articulos
4°y 5° de la Ley del Seguro Social.

I.2 Conforme a lo dispuesto por los Articulos 2, Fraccion IV, Inciso B) y 148 Fracciones | y XVI,
del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social y acredita su personalidad
mediante el testimonio de la Escritura Publica Numero Noventa y Un Mil Doscientos
Noventa y Ocho (91,298), de fecha Veintiséis (26) de Septiembre de Dos Mil Diecinueve
(2019), otorgada ante la fe del Licenciado Benito Ivan Guerra Silla, Notario Publico Numero
Siete (7), de la Ciudad de México y de conformidad con numeral 5.3.16 de las Paoliticas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, el C. DR. JOSE ALVARO PARRA SALAZAR, en su caracter
de DIRECTOR Y REPRESENTANTE LEGAL, es el servidor publico que cuenta con
facultades legales para celebrar el presente contrato, quien podra ser sustituido en
cualquier momento en su cargo o funciones, sin que, por ello, sea necesario celebrar un
convenio modificatorio.

.3 De conformidad con el articulo 84, pendltimo péarrafo del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como con numeral 5.3.15

de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, suscribe el presente instrumento C. DR.
CONRADO ARMANDO LOPEZ SERRANO, JEFE DE DIVISION DE MEDICINA,
m, 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 y firmado
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1.6

por el servidor publico facultado para ello, infformando a “EL PROVEEDOR” para los
efectos del presente contrato.

La adjudicacién del presente contrato se realizd6 mediante el procedimiento de
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA de caracter
NACIONAL numero IA-50-GYR-050GYR046-N-1-2026 al amparo de lo establecido en
los articulos 134 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 35 fraccion
lI, 36, 39 fraccion |, 40, 45, 47, 49, 51, 53, 55 primer parrafo, 66, 67, 68, 69 fraccion
Il de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos vy Servicios del Sector Publico y en el
48 v 81 de su Reglamento, las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de
Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios y demas disposiciones aplicables
en la materia, emitiéndose Acta de Fallo el dia 11 de Diciembre de 2025, en esta Unidad
Médica de Alta Especialidad Hospital de Especialidades del Centro Médico Nacional
“Manuel Avila Camacho” Puebla.

“EL INSTITUTO” cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante certificado de
disponibilidad presupuestal previo nimero 0000003738-2026 de fecha 22 de Octubre de
2025. Se agrega al presente contrato.

Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes N° IMS421231145.

|.7 Tiene establecido su domicilio en Calle 2 Norte Niumero 2004, Colonia Centro, Cédigo

.1

1.2

Postal 72000, Puebla, Puebla mismo que sefiala para los fines y efectos legales del
presente contrato.

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

Es una persona moral legalmente constituida mediante ESCRITURA PUBLICA NUMERO
644 VOL. 5, DE FECHA 04 DE NOVIEMBRE DE 2019, PROTOCOLIZADA ANTE LA FE
DEL NOTARIO PUBLICO NUMERO 10, DE LA CIUDAD DE TEHUACAN, PUEBLA,
LICENCIADO ALEJANDRO JULIAN ROSAS MORO, denominada LABORATORIO
NOON, S.A. DE _C.V., cuyo objeto social es COMERCIO AL POR MAYOR DE
MOBILIARIO, EQUIPO E INSTRUMENTAL MEDICO Y DE LABORATORIO, entre otros,
inscrita en el Registro Publico de la Propiedad.

El C. JESUS ALBERTO RODRIGUEZ ALVIZAR, en su caracter de REPRESENTANTE
LEGAL, cuenta con facultades suficientes para suscribir el presente contrato y obligar a su
representada, como lo acredita con ESCRITURA PUBLICA NUMERO 644 VOL. 5, DE
FECHA 04 DE NOVIEMBRE DE 2019, PROTOCOLIZADA ANTE LA FE DEL NOTARIO
PUBLICO NUMERO 10, DE LA CIUDAD DE TEHUACAN, PUEBLA, LICENCIADO
ALEJANDRO JULIAN ROSAS MORO, mismo que bajo protesta de decir verdad
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1.3

1.4

1.5

1.6

manifiesta no le ha sido limitado ni revocado en forma alguna.

Reune las condiciones técnicas, juridicas y econémicas, y cuenta con la organizacion y
elementos necesarios para su cumplimiento.

Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes LNO1911043Y5.

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

Tiene establecido su domicilio en CALLE DEL ROSARIO NUMERO 14, COLONIA
TLALTEPANGO, SAN PABLO DEL MONTE, TLAXCALA, CODIGO POSTAL 90990,
TELEFONO: 222 204-2610 Y 222 405-2611; CORREO ELECTRONICO:
LABORATORIONOON@GMAIL.COM; mismo que sefala para los fines y efectos
legales del presente contrato.

De “LAS PARTES”:

[11.1 Que es su voluntad celebrar el presente contrato y sujetarse a sus términos y condiciones,

por lo que de comun acuerdo se obligan de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO

“EL PROVEEDOR” acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO” la adquisicion de
ALERGENOS, en los términos y condiciones establecidos en la INVITACION A CUANDO
MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA de caracter NACIONAL numero |A-50-

GYR-050GYR046-N-1-2026, este contrato y sus anexos que forman parte integrante del

mismo.

Anexo 1 (uno) “Descripcion de Bienes/Productos, Cantidades, Precios”. “Anexo
Técnico”. “Términos y Condiciones”.

Anexo 2 (dos) “Certificado de Disponibilidad Presupuestal Previo”

SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO
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“EL INSTITUTO” pagara a “EL PROVEEDOR” como contraprestacion por el suministro de los
bienes objeto de este contrato, la cantidad minima de $108,784.00 (CIENTO OCHO MIL
SETECIENTOS OCHENTA Y CUATRO PESOS 00/100 M.N.) en moneda nacional antes de
impuestos y el monto total maximo del mismo es por la cantidad de $260,152.00
(DOSCIENTOS SESENTA MIL CIENTO CINCUENTA Y DOS PESOS 00/100 M.N.) en moneda
nacional antes de impuestos de conformidad con los precios unitarios que se indican en el
Anexo 1 (Uno) del presente contrato.

El precio unitario es considerado fijo y en moneda nhacional hasta que concluya la relacion
contractual que se formaliza, incluyendo todos los conceptos y costos involucrados en la
adquisicion de ALERGENQOS, por lo que “EL PROVEEDOR” no podra agregar ningan costo
extra y los precios seran inalterables durante la vigencia del presente contrato.

TERCERA. FORMA'Y LUGAR DE PAGO

“EL INSTITUTO” efectuara el pago a través de transferencia electronica en pesos de los
Estados Unidos Mexicanos, conforme a los bienes efectivamente entregados y a entera
satisfaccion del Administrador del Contrato y de acuerdo con lo establecido en la Convocatoria /
Invitacion de la cual deriva el presente contrato.

“EL INSTITUTO” realizara el pago en un plazo maximo de 20 (veinte) dias naturales, o en su
defecto, con base en el articulo 73 de la “LAASSP”, en un plazo maximo de 17 (diecisiete) dias
habiles siguientes, contados a partir del envio y verificacion del Comprobante Fiscal Digital por
Internet (CFDI) o factura electrénica a través de la Plataforma y, con la aceptacion y aprobacion
(firma) del Administrador del presente contrato.

El cémputo del plazo para realizar el pago se contabilizara a partir del dia habil siguiente de la
aceptacion del CFDI o factura electrénica, y ésta reana los requisitos fiscales que establece la
legislacion en la materia, sellada por el Area Usuaria, en la que se indique el desglose de los
bienes entregados, los precios unitarios, nimero de proveedor, nimero de contrato, en su caso,
el niumero de la(s) orden(es) de entrega, que ampara(n) dichos bienes, nimero de fianza y
denominacién social de la afianzadora, se verifique su autenticidad, no existan aclaraciones al
importe y vaya acompafada con la documentacién soporte de la entrega de los bienes
facturados.

De conformidad con el articulo 90, del Reglamento de la “LAASSP”, en caso de que el CFDI o
factura electrénica entregado presente errores, el Administrador del presente contrato o a quien
éste designe por escrito, dentro de los 3 (tres) dias habiles siguientes de su recepcion, indicara
a “EL PROVEEDOR?” las deficiencias que debera corregir; por lo que, el procedimiento de pago
reiniciara en el momento en que “EL PROVEEDOR” presente el CFDI y/o documentos soporte
corregidos y sean aceptados.
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El tiempo que “EL PROVEEDOR” utilice para la correccion del CFDI y/o documentacion
soporte entregada, no se computara para efectos de pago, de acuerdo con lo establecido en el
articulo 73 de la “LAASSP”.

El CFDI o factura electrénica debera ser presentada en el esquema de facturacion electrénica,
con las especificaciones normadas por el SAT a nombre de Instituto Mexicano del Seguro
Social, con Registro Federal de Contribuyentes IMS-421231-145, domicilio en Avenida Paseo de
la Reforma num. 476, Colonia Juarez, C.P. 06600, Delegacion Cuauhtémoc, Ciudad de México,
misma_que debera ser entregada en la Oficina de Tramite de Erogaciones dependiente del
Departamento de Finanzas de esta Unidad, ubicado en Calle 2 Norte No. 2004, Tercer Piso —
Torre de Ensefianza, Colonia Centro, Cédigo Postal 72000, Puebla, Puebla, en horario de lunes
a viernes de 8:30 a 13:00 hrs.

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

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

Para efectos de tramite de pago, “EL PROVEEDOR” debera ser titular de una cuenta bancaria,
en la que se efectuara la transferencia electronica de pago, respecto de la cual debera
proporcionar toda la informacién y documentacién que le sea requerida por “EL INSTITUTO”.

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

El pago de los bienes 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 presenten pagos en exceso, se estara a lo dispuesto por el articulo 73,
parrafo tercero, de la “LAASSP”.

CUARTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES PARA LA ENTREGA DE LOS BIENES.

La entrega de los bienes serd conforme a los plazos, condiciones y entregables establecidos
por “EL INSTITUTO” en la Convocatoria / Invitacion de la cual deriva el presente contrato, en
su Anexo 1 (Uno), realizando la autorizacion correspondiente en el Departamento Clinico de
Medicina Interna, de esta Unidad Médica de Alta Especialidad Hospital de Especialidades
Puebla, con domicilio sefialado en Declaracion 1.8, mediante solicitud/orden de compra, de
acuerdo a lugares, horarios, calendarizacion, conforme a procedimientos, consideraciones
técnicas, de calidad y términos, establecidos en la Convocatoria / Invitacion de la cual deriva el
presente instrumento.
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En los casos que derivado de la verificacion se detecten defectos o discrepancias en la entrega
de los bienes o incumplimiento en las especificaciones técnicas, “EL PROVEEDOR” contara
con un plazo para la reposicién, canje o correccion, contado a partir del momento de la
notificacion por correo electrénico y/o escrito, sin costo adicional para “EL INSTITUTO”,
teniendo éste plazo al momento en que se haya percatado del vicio o defecto para realizar la
notificacion, conforme a las especificaciones consideradas en el Anexo 1 (Uno) del presente
contrato asi como en Convocatoria / Invitacion de la cual deriva el presente instrumento
juridico.

QUINTA. VIGENCIA

“LAS PARTES” convienen en que la vigencia del presente contrato sera del 01 de Enero de
2026 al 31 de Diciembre de 2026.

SEXTA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO

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

“EL INSTITUTO”, podra ampliar la vigencia del presente instrumento, siempre y cuando, no
implique incremento del monto contratado o de la cantidad de bienes, siendo necesario que se
obtenga el previo consentimiento de “EL PROVEEDOR”.

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

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

Cualquier modificacion 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 términos del articulo 91, dltimo parrafo del Reglamento de la “LAASSP”,
salvo que por disposicion legal se encuentre exceptuado de presentar garantia de
cumplimiento.
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“EL INSTITUTO” se abstendra de hacer modificaciones que se refieran a precios, anticipos,
pagos progresivos, especificaciones y, en general, cualquier cambio que implique otorgar
condiciones mas ventajosas a un proveedor comparadas con las establecidas originalmente.

SEPTIMA. GARANTIA DE LOS BIENES

Para la entrega de los bienes materia del presente contrato, “EL PROVEEDOR” debera
entregar los bienes de conformidad con lo estipulado en la Invitacién de la cual deriva el
presente instrumento juridico asi como en su Anexo 1 (Uno) apartado de Anexo Técnico y
Términos y Condiciones.

OCTAVA. GARANTIA (S)
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

Conforme a los articulos 69, fraccién Il, de la “LAASSP”; 85, fraccion lll, de su Reglamento
“EL PROVEEDOR” se obliga a constituir una garantia indivisible por el cumplimiento fiel y
exacto de todas las obligaciones derivadas de este contrato; mediante fianza expedida por
compafia afianzadora mexicana autorizada por la Comision Nacional de Seguros y de Fianzas,
a favor de la “EL INSTITUTO” por un importe equivalente al 10 (DIEZ) por ciento del monto
total del contrato, sin incluir el IVA, conforme al Anexo de la Convocatoria/lnvitacion de la cual
deriva el presente instrumento juridico.

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

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

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

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

En caso de incremento al monto del presente instrumento juridico o modificacion al plazo, “EL
PROVEEDOR?” se obliga a entregar a “EL INSTITUTO”, dentro de los 10 (diez dias) naturales
siguientes a la formalizacion del mismo, de conformidad con el Ultimo péarrafo del articulo 91, del
Reglamento de la “LAASSP”, los documentos modificatorios o endosos correspondientes,
debiendo contener en el documento la estipulacion de que se otorga de manera conjunta,
solidaria e inseparable de la garantia otorgada inicialmente.
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Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccion, el Administrador del contrato, procedera
inmediatamente a extender la constancia de cumplimiento de las obligaciones contractuales y
dard inicio a los trdmites para la cancelacion de la garantia cumplimiento de contrato, lo que
comunicara a “EL PROVEEDOR”.

NOVENA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR”

“EL PROVEEDOR?”, se obliga a:

a)
b)
c)
d)

e)

f)

9)

Entregar los bienes en las fechas o plazos y lugares establecidos conforme a lo pactado
en el presente contrato y anexos respectivos.

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

Realizar los tramites de importacién y cubrir los impuestos y derechos que se generen,
cuando se trate de bienes de procedencia extranjera.

Asumir la responsabilidad de cualquier dafio que llegue a ocasionar a “EL INSTITUTO”
0 a terceros con motivo de la ejecucion y cumplimiento del presente contrato.
Proporcionar la informacién que le sea requerida por la Secretaria Anticorrupcion vy
Buen Gobierno y el Organo Interno de Control, de conformidad con el articulo 107 del
Reglamento de la “LAASSP”.

Mantener al corriente sus obligaciones fiscales durante la vigencia del presente
contrato.

Cumplir con el registro en el REPIIMSS, como obligacion contractual, en un periodo no
mayor a 30 dias naturales posteriores a la formalizacion del presente instrumento legal.

DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO”

“EL INSTITUTO”, se obliga a:

a)

b)
c)

Otorgar las facilidades necesarias, a efecto de que “EL PROVEEDOR?” lleve a cabo en
los términos convenidos, el suministro de bienes objeto del contrato.

Realizar el pago correspondiente en tiempo y forma.

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

DECIMA PRIMERA. ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION
DE LOS BIENES

“EL INSTITUTO” designa como Administrador del presente Contrato a DR. CONRADO
ARMANDO LOPEZ SERRANO, JEFE DE DIVISION DE MEDICINA, quien dara seguimiento

y verificard el cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en este instrumento.
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Los bienes 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 través del Administrador del Contrato, rechazard los bienes, que no
cumplan las especificaciones establecidas en este contrato y en sus Anexos, obligdndose “EL
PROVEEDOR” en este supuesto, a entregarlos nuevamente bajo su responsabilidad y sin
costo adicional para “EL INSTITUTO”, sin perjuicio de la aplicacion de las penas
convencionales o deducciones al cobro correspondiente.

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

DECIMA SEGUNDA. DEDUCCIONES

“EL INSTITUTO” aplicara deducciones al pago por el incumplimiento parcial o deficiente, en que
incurra “EL PROVEEDOR?” conforme a lo estipulado en las clausulas del presente contrato y en
Sus anexos respectivos, las cuales se calcularan sobre el monto de los bienes proporcionados en
forma parcial o deficiente. Las cantidades a deducir se aplicaran en el CFDI o factura electrénica
gue “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 requerira a “EL PROVEEDOR” que realice el pago de la
deductiva a través del esquema electronico intrabancario que el Instituto tiene designado para
ello. 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 correspondientes las realizara el Administrador del Contrato de
“EL INSTITUTO”, cuya notificacion se realizard por escrito o via correo electrénico, dentro del
periodo posterior al incumplimiento parcial o deficiente.

DECIMA TERCERA. PENAS CONVENCIONALES

En caso que “EL PROVEEDOR?” incurra en atraso en el cumplimiento conforme a lo pactado
para la entrega de los bienes objeto del presente contrato, conforme a lo establecido en la
Convocatoria / Invitacion de la cual deriva el presente contrato, “EL INSTITUTO” por conducto
del Administrador del Contrato aplicara la pena convencional equivalente a 2.5% (dos punto cinco
por ciento) que corresponda, por cada dia de atraso sobre el monto de los bienes no
proporcionados, de conformidad con este instrumento legal y sus respectivos anexos.
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El Administrador determinard el calculo de la pena convencional, cuya notificacion se realizara
por escrito o via correo electronico, dentro de los dias posteriores al atraso en el cumplimiento de
la obligacién de que se trate.

El pago de los bienes quedard condicionado, proporcionalmente, al pago que “EL
PROVEEDOR” deba efectuar por concepto de penas convencionales por atraso; en el
supuesto que el contrato sea rescindido en términos de lo previsto en la CLAUSULA VIGESIMA
SEGUNDA 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 electronico intrabancario que el IMSS
tiene en operacioén; o bien, a través de un comprobante de egreso (CFDI de Egreso) conocido
comunmente como Nota de Crédito, en el momento en el que emita el comprobante de Ingreso
(Factura o CFDI de Ingreso) por concepto de los bienes, en términos de las disposiciones
juridicas aplicables.

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

Cuando “EL PROVEEDOR” quede exceptuado de la presentacion de la garantia de
cumplimiento, en los supuestos previsto en la “LAASSP”, el monto maximo de las penas
convencionales por atraso que se puede aplicar, sera del 20% (veinte por ciento) del monto de
los servicios prestados fuera de la fecha convenida, de conformidad con lo establecido en el
tercer parrafo del articulo 96 del Reglamento de la “LAASSP”.

DECIMA CUARTA. LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS

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

DECIMA QUINTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL

DECIMA SEXTA. TRANSPORTE

“EL PROVEEDOR?” se obliga bajo su costa y riesgo, a trasportar los bienes objeto del presente
contrato, desde su lugar de origen, hasta las instalaciones sefialadas en el domicilio descrito en
la Clausula Cuarta del presente instrumento juridico.

DECIMA SEPTIMA. IMPUESTOS Y DERECHOS

Los impuestos, derechos y gastos que procedan con motivo de la adquisicién de los bienes,
objeto del presente contrato, serdn pagados por “EL PROVEEDOR”, mismos que no seran
repercutidos a “EL INSTITUTO”.
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“EL INSTITUTO” solo cubrira, cuando aplique, lo correspondiente al Impuesto al Valor
Agregado (IVA), en los términos de la normatividad aplicable y de conformidad con las
disposiciones fiscales vigentes.

DECIMA OCTAVA. 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 otra persona fisica 0 moral, con excepcion de los
derechos de cobro, en cuyo caso se debera contar con la conformidad previa y por escrito de
“EL INSTITUTO”.

Se exceptla de lo anterior en el caso de fusion, escision, o transformacion de sociedades,
siempre que la nueva sociedad que resulte cuente con la solvencia técnica, juridica y
econdmica exigida al adjudicarse el contrato, cumpla con lo dispuesto en el Reglamento de la
“LAASSP” y no se encuentre en los supuestos de impedimento previstos en la “LAASSP”.

DECIMA NOVENA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS

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

De presentarse alguna reclamacion en contra de “EL INSTITUTO”, por cualquiera de las
causas antes mencionadas, “EL PROVEEDOR?”, se obliga a salvaguardar los derechos e
intereses de “EL INSTITUTO” de cualquier controversia, liberandolo de toda responsabilidad de
caracter civil, penal, mercantil, fiscal o de cualquier otra indole.

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

VIGESIMA. CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.

"LAS PARTES" acuerdan que la informacion que se intercambie de conformidad con las
disposiciones del presente instrumento, se trataran de manera confidencial, siendo de uso
exclusivo para la consecucion del objeto del presente contrato y no podra difundirse a terceros
de conformidad con lo establecido en las disposiciones vigentes en materia de transparencia y
acceso a la informacion publica y de protecciéon de datos personales.
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Para el tratamiento de los datos personales que “LAS PARTES” recaben con motivo de la
celebracion del presente contrato, deberd de realizarse con base en lo previsto en los Avisos de
Privacidad respectivos.

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

Asimismo “EL PROVEEDOR” debera observar lo establecido en el apartado aplicable a la
Confidencialidad de la informacion del presente contrato.

VIGESIMA PRIMERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO

“EL INSTITUTO” cuando concurran razones de interés general, de comin acuerdo o bien,
cuando por causas justificadas se extinga la necesidad de requerir los bienes originalmente
contratados y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones
pactadas, se ocasionaria algun dafio 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 intervencion de oficio, emitida por la Secretaria Anticorrupcién y Buen
Gobierno, podra dar por terminado anticipadamente el presente contrato sin responsabilidad
alguna para “EL INSTITUTO”.

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

En el finiquito se haran constar los pagos que, en su caso, deba efectuar “EL INSTITUTO” por
concepto de los bienes recibidos hasta el momento de la terminacion anticipada, ademas, en
su caso, pactara en 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 SEGUNDA. RESCISION

“EL INSTITUTO” podrda iniciar en cualquier momento el procedimiento de rescision, cuando
“EL PROVEEDOR?” incurra en alguna de las siguientes causales:

a) Contravenir los términos pactados para el suministro de los bienes establecidos en el
presente contrato.

b) Transferir en todo o en parte las obligaciones que deriven del presente contrato a un
tercero ajeno a la relacién contractual.
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c) Ceder los derechos de cobro derivados del contrato, sin contar con la conformidad previa
y por escrito de “EL INSTITUTO”.

d) Suspender total o parcialmente y sin causa justificada el suministro objeto del presente
contrato.

e) Omitir suministrar los bienes en tiempo y forma conforme a lo establecido en el presente
contrato y sus respectivos anexos.

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

g) No proporcionar a los Organos de Fiscalizacién, la informacién que le sea requerida con
motivo de las auditorias, visitas e inspecciones que realicen.

h) Ser declarado en concurso mercantil, o por cualquier otra causa distinta 0 analoga que
afecte su patrimonio.

i) En caso de que compruebe la falsedad de alguna manifestacion, 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.

k) Cuando la suma de las penas convencionales exceda el monto total de la garantia de
cumplimiento de contrato.

[) Cuando la suma de las deducciones al pago, excedan el limite maximo establecido para
las deducciones.

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

n) Impedir el desempefio normal de labores de “EL INSTITUTO”.

0) Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la protecciobn de su gobierno contra
reclamaciones y 6rdenes de “EL INSTITUTO”, cuando sea extranjero.

p) No presentar la opinion favorable de sus obligaciones fiscales, conforme a la periodicidad
establecida, durante la vigencia del presente contrato.

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

r La no integracion al REPIIMSS en el periodo establecido, serd considerado como
incumplimiento contractual con las consecuencias que establece la normatividad
aplicable.

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

Transcurrido dicho término “EL INSTITUTO”, en un plazo de 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 determinacién dentro del citado plazo.
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Cuando se rescinda el contrato, se formulara el finiquito correspondiente, a efecto de hacer
constar los pagos que deba efectuar “EL INSTITUTO” por concepto del contrato hasta el
momento de rescision, o los que resulten a cargo de “EL PROVEEDOR”.

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

Si previamente a la determinacion de dar por rescindido el contrato se entregaran los bienes, el
procedimiento iniciado quedaré sin efecto, previa aceptacion y verificacion de “EL INSTITUTO”
de que continda vigente la necesidad de los bienes aplicando, en su caso, las penas
convencionales correspondientes.

“EL INSTITUTO” podra determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el
procedimiento advierta que la rescision del mismo pudiera ocasionar algiun dafio o afectacion a
las funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, “EL INSTITUTO” elaborar4 un
dictamen en el cual justifiqgue que los impactos econémicos o0 de operacién que se ocasionarian
con la rescision del contrato resultarian mas inconvenientes.

De no rescindirse el contrato, “EL INSTITUTO” establecer4 con “EL PROVEEDOR?”, otro
plazo, que le permita subsanar el incumplimiento que hubiere motivado el inicio del
procedimiento, aplicando las sanciones correspondientes. El convenio modificatorio que al
efecto se celebre deberd atender a las condiciones previstas por los dos ultimos parrafos del
articulo 74 de la “LAASSP”.

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

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

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

VIGESIMA TERCERA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL

“EL PROVEEDOR” reconoce y acepta ser el Gnico patrén de todos y cada uno de los
trabajadores que intervienen en la adquisicién y suministro de los bienes, por lo que, deslinda
de toda responsabilidad a “EL INSTITUTO” respecto de cualquier reclamo que en su caso
puedan efectuar sus trabajadores, sea de indole laboral, fiscal o de seguridad social y en
ningun caso se le podrd considerar patrén sustituto, patrén solidario, beneficiario o
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intermediario.

“EL PROVEEDOR” asume en forma total y exclusiva las obligaciones propias de patron
respecto de cualquier relacion laboral, que el mismo contraiga con el personal que labore bajo
sus ordenes o intervenga o contrate para la atencién de los asuntos encomendados por “EL
INSTITUTO”, asi como en la ejecucion del objeto del presente contrato.

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

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

VIGESIMA CUARTA. DISCREPANCIAS

“LAS PARTES” convienen que, las estipulaciones que se establezcan en este contrato no
deberan modificar las condiciones previstas en la convocatoria a la licitacion, invitacién o
solicitud de cotizacién, y sus juntas de aclaraciones; en caso de discrepancia, prevalecera lo
estipulado en estas, conforme a lo previsto en el articulo 66, parrafo segundo y 81, fraccion IV,
del Reglamento de la “LAASSP”.

VIGESIMA QUINTA. CONCILIACION

“LAS PARTES” acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas de
la ejecucion y cumplimiento del presente contrato podrdn someterse al procedimiento de
conciliacion establecido en los articulos 109, 111 y 112 de la “LAASSP”, y 126 al 136 de su
Reglamento.

VIGESIMA SEXTA. DOMICILIOS

“LAS PARTES” sefalan como sus domicilios legales para todos los efectos a que haya lugar y
gque se relacionan en el presente contrato, los que se indican en el apartado de Declaraciones,
por lo que cualquier notificacidon judicial o extrajudicial, emplazamiento, requerimiento o
diligencia que en dichos domicilios se practique, serd enteramente vélida, al tenor de lo
dispuesto en el Titulo Tercero del Cédigo Civil Federal.

VIGESIMA SEPTIMA. LEGISLACION APLICABLE

“LAS PARTES” se obligan a sujetarse estrictamente para el suministro de bienes objeto del
presente contrato 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
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Reglamento; al Cdadigo Civil Federal; a la Ley Federal de Procedimiento Administrativo, al
Cddigo Federal de Procedimientos Civiles; a la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria y su Reglamento.

VIGESIMA OCTAVA. JURISDICCION

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

“LAS PARTES” manifiestan estar conformes y enterados de las consecuencias, valor y
alcance legal de todas y cada una de las estipulaciones que el presente instrumento juridico
contiene, por lo que lo ratifican y firman en las fechas especificadas, el dia 26 de Diciembre de
2025.

POR: “EL INSTITUTO”

NOMBRE CARGO R.E.C. Y FIRMA

SALAZAR LEGAL

DR. JOSE ALVARO PARRA DIRECTOR Y REPRESENTANTE I
]

DR. CONRADO ARMANDO JEFE DE DIVISION DE MEDICINA
LOPEZ SERRANO

POR: “EL PROVEEDOR”

RAZON SOCIAL REPRESENTANTE LEGAL R.F.C.
PERSONAL MORAL
LABORATORIO NOON, C. JESUS ALBERTO RODRIGUEZ LNO1911043Y5
S.A.DEC.V. ALVIZAR
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES

DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“MANUEL AVILA CAMACHO” PUEBLA

CONTRATO No.
050GYR046N00126-001-00

ANEXO 1 (UNO)
LABORATORIO NOON, S.A.DEC.V.
VIGENCIA: 01-ENE-2026 AL 31-DIC-2026 No.PROV. 147989
ALERGENOS 2026
UNIDAD IMPORTE
e oescnscon sresomoon| Tx [T |cToND) prece | weere | s
1 [Amaranthus palmeril0ml Fco. 10ml 4 9 50.00 200.00 450.00
2 |Ambrosia elatior10ml Fco. 10ml 5 11 50.00 250.00 550.00
3 |Artemisia tridentatalOml Fco. 10ml 4 9 50.00 200.00 450.00
4 |Artemisia wlgaris10ml Fco. 10ml 3 6 50.00 150.00 300.00
5 |Artemisia ludovisianalOml Fco. 10ml 4 8 50.00 200.00 400.00
6 [Ambrosia trifidal0ml Fco. 10ml 4 9 50.00 200.00 450.00
7 |Atriplex bracteosalOml Fco. 10ml 7 17 50.00 350.00 850.00
8 |Alnus sinuatalOmi Fco. 10ml 11 26 50.00 550.00 1,300.00
9 |Cosmos bipinnatus10ml Fco. 10ml 4 9 50.00 200.00 450.00
10 |Cynodon dactylon10ml Fco. 10ml 6 13 50.00 300.00 650.00
11 |Chenopodium album10ml Fco. 10ml 10 23 50.00 500.00 1,150.00
12 [Franseria teneufolialOml Fco. 10ml 4 9 50.00 200.00 450.00
13 |Fraxinus uhdeilOml Fco. 10ml 11 26 50.00 550.00 1,300.00
14 |Ligustrum lucidum10ml Fco. 10ml 7 17 50.00 350.00 850.00
15 |[Holcus halepensel0ml Fco. 10ml 6 13 50.00 300.00 650.00
16 ([Lolium perennelOml Fco. 10ml 8 19 50.00 400.00 950.00
17 [Helianthus annus10ml Fco. 10ml 6 13 50.00 300.00 650.00
18 |Rumex crispus10ml Fco. 10ml 4 8 50.00 200.00 400.00
19 |Eucalyptus sp10ml Fco. 10ml 3 6 50.00 150.00 300.00
20 |Pinus sp10ml Fco. 10ml 4 9 50.00 200.00 450.00
21 [Salsola pestiferl0ml Fco. 10ml 5 11 50.00 250.00 550.00
22 |Populus albalOml Fco. 10ml 5 11 50.00 250.00 550.00
23 |Prosopis julifloral0ml Fco. 10ml 19 47 50.00 950.00 2,350.00
24 [Salix sp10ml Fco. 10ml 4 9 50.00 200.00 450.00
25 |Schinus molle10ml Fco. 10ml 4 8 50.00 200.00 400.00
26 |Cupressus spl0ml Fco. 10ml 6 15 50.00 300.00 750.00
27 |Zea mays10ml Fco. 10ml 5 11 50.00 250.00 550.00
28 |Quercus vellutinalOml Fco. 10ml 17 41 50.00 850.00 2,050.00
29 |Plantago major10ml Fco. 10ml 4 9 50.00 200.00 450.00
30 |Absidia sp10ml Fco. 10ml 3 6 58.00 174.00 348.00
31 [Aspergillus sp10ml Fco. 10ml 3 6 58.00 174.00 348.00
32 |Candida albicans10ml Fco. 10ml 2 4 58.00 116.00 232.00
33 |Alternaria alternatal0Oml Fco. 10ml 2 4 58.00 116.00 232.00
34 [Monilia sitophilal0ml Fco. 10ml 2 4 58.00 116.00 232.00
35 |Mucor racemosus10ml Fco. 10ml 3 6 58.00 174.00 348.00
36 |Hormodendrum10ml Fco. 10ml 7 17 58.00 406.00 986.00
37 [Rhizopus nigricans10ml Fco. 10ml 4 9 58.00 232.00 522.00
38 [Cephalosporium racemosum10ml Fco. 10ml 4 8 58.00 232.00 464.00
39 [Helminthosporium halodes10mi Fco. 10ml 4 8 58.00 232.00 464.00
40 |Penicillium notatum10ml Fco. 10ml 3 6 58.00 174.00 348.00
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ANEXO 1 (UNO)
LABORATORIO NOON, S.A. DEC.V.

ALERGENOS 2026

No.PROV. 147989

UNIDAD IMPORTE
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41 [HistaminalOml Fco. 10ml 8 19 79.00 632.00 1,501.00
42 [Algodén10ml Fco. 10ml 5 11 50.00 250.00 550.00
43 [Plumas (mezcla)10ml Fco. 10ml 16 39 50.00 800.00 1,950.00
44  |Epitelio de perrol0ml Fco. 10ml 14 34 50.00 700.00 1,700.00
45 |Epitelio de gato10ml Fco. 10ml 12 28 50.00 600.00 1,400.00
46 |Polvo caserol0ml Fco. 10ml 14 34 50.00 700.00 1,700.00
47 |Dermatophagoides pteronyssinus10mil Fco. 10ml 47 116 415.00 19,505.00 48,140.00
48 |Dermatophagoides farinae10ml Fco. 10ml 47 116 415.00 19,505.00 48,140.00
49 |Cucaracha (mezcla)10ml Fco. 10ml 23 56 66.00 1,518.00 3,696.00
50 [MoscolOml Fco. 10ml 22 53 66.00 1,452.00 3,498.00
51 |Amaranthus palmeri4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
52 |Ambrosia elatior4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
53 |Artemisia tridentatad4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
54 (Artemisia wlgaris4ml Fco. Aml 1 2 82.00 82.00 164.00
55 [Artemisia ludovisianadml Fco. Aml 1 2 82.00 82.00 164.00
56 |Ambrosia trifida4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
57 |Atriplex bracteosad4mi Fco. 4ml 2 4 82.00 164.00 328.00
58 |Alnus sinuatadml Fco. 4ml 2 4 82.00 164.00 328.00
59 [Cosmos bipinnatus4ml Fco. Aml 2 4 82.00 164.00 328.00
60 |Cynodon dactylon4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
61 |Chenopodium album4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
62 |Franseria teneufolia4ml Fco. 4ml 2 4 82.00 164.00 328.00
63 [Fraxinus uhdeidml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
64 |Ligustrum lucidum4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
65 |Holcus halepense4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
66 [Lolium perenne4ml Fco. Aml 1 2 82.00 82.00 164.00
67 |Helianthus annus4mi Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
68 |Rumex crispus4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
69 |Eucalyptus sp4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
70 [Pinus sp4ml Fco. Aml 1 2 82.00 82.00 164.00
71 |Salsola pestifer4ml Fco. 4ml 2 4 82.00 164.00 328.00
72 |Populus albadml Fco. 4ml 2 4 82.00 164.00 328.00
73 |Prosopis julifioradml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
74 |[Salix sp4ml Fco. Aml 2 4 82.00 164.00 328.00
75 |Schinus molle4ml Fco. 4ml 2 4 82.00 164.00 328.00
76 |Cupressus sp4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
77 |Zea mays4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
78 |Quercus vellutinadml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
79 |Plantago major4ml Fco. 4ml 1 2 82.00 82.00 164.00
80 |Absidia sp4ml Fco. 4ml 2 4 87.00 174.00 348.00
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81 [(Aspergillus sp4ml Fco. Aml 3 6 87.00 261.00 522.00
82 |Candida albicans4ml Fco. 4ml 2 4 87.00 174.00 348.00
83 [Alternaria alternata4ml Fco. 4ml 1 2 87.00 87.00 174.00
84 |Monilia sitophiladml Fco. 4ml 1 2 87.00 87.00 174.00
85 |Mucor racemosus4ml Fco. 4ml 1 2 87.00 87.00 174.00
86 |Hormodendrum4ml Fco. 4ml 1 2 87.00 87.00 174.00
87 [Rhizopus nigricans4ml Fco. Aml 1 2 87.00 87.00 174.00
88 [Cephalosporium racemosum4ml Fco. Aml 1 2 87.00 87.00 174.00
89 [Helminthosporium halodes4ml Fco. Aml 1 2 87.00 87.00 174.00
90 [Penicillium notatum4ml Fco. 4ml 1 2 87.00 87.00 174.00
91 |Control positivo (+)4ml Fco. 4ml 1 2 117.00 117.00 234.00
92 |Control negativo (-)4ml Fco. 4ml 1 2 52.00 52.00 104.00
93 [Algodén4ml Fco. 4ml 1 2 50.00 50.00 100.00
94 [Plumas (mezcla)4ml Fco. Aml 1 2 50.00 50.00 100.00
95 |Epitelio de perro4ml Fco. Aml 1 2 50.00 50.00 100.00
96 |Epitelio de gato4ml Fco. 4ml 1 2 50.00 50.00 100.00
97 |Polvo casero4ml Fco. 4ml 1 2 50.00 50.00 100.00
98 |Dermatophagoides pteronyssinus4ml Fco. 4ml 3 6 642.00 1,926.00 3,852.00
99 |Dermatophagoides farinae4ml Fco. 4ml 4 8 642.00 2,568.00 5,136.00
100 |Cucaracha (mezcla)dml Fco. 4ml 1 2 104.00 104.00 208.00
101 |Moscodml Fco. Aml 1 2 104.00 104.00 208.00
102 |yemadml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
103 |Claradml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
104 |Lactosadml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
105 |Frijol4ml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
106 |Cacahuate4ml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
107 |Nuez4ml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
108 |Pescado4ml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
109 |Camaréndml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
110 |Trigo4ml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
111 |Pollo4ml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
112 |Puerco4ml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
113 |Manzana4ml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
114 |Durazno4ml Fco. Aml 1 2 57.00 57.00 114.00
115 |Platano4ml Fco. Aml 1 2 57.00 57.00 114.00
116 |Chocolate4ml Fco. Aml 1 2 57.00 57.00 114.00
117 [Naranjadml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
118 |Limo6ndmi Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
119 |Caseinadml Fco. 4ml 1 2 57.00 57.00 114.00
120 |Solucién Amortiguadora de Fosfatos (Evan's)10ml Fco. 10ml 684 1710 15.00 10,260.00 25,650.00
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ALERGENOS 2026
UNIDAD IMPORTE
" . CANTIDAD |CANTIDAD| PRECIO IMPORTE o

RENG. DESCRIPCION PRESENTACION DE h A o MAXMO

vepbpa | MINIMA | MAXIMA UNITARIO  |MINIMO ANUAL ANUAL
121 |Solucién Amortiguadora de Fosfatos (Evan's)sml Fco. 5ml 1672 4180 14.00 23,408.00 58,520.00
122 |Pool-Bact. (Pentavalente)30ml Fco. 30ml 1 2 699.00 699.00 1,398.00
123 |Vacuna Monovalente50ml Fco. 50ml 7 17 109.00 763.00 1,853.00
124 [Duotip-test0 Pza. N/A 4 9 1,540.00 6,160.00 13,860.00
Nota 1: LA partida 124 Duotip-test causa 16%de IVA $108,784.00| $260,152.00
GARANTIA: $26,015.20

IMPORTES CON LETRA:

IMPORTE MINIMO: CIENTO OCHO MIL SETECIENTOS OCHENTA Y CUATRO PESOS 00/100 M.N.

IMPORTE MAXIMO: DOSCIENTOS SESENTA MIL CIENTO CINCUENTA Y DOS PESOS 00/100 M.N.

IMPORTE GARANTIA: VEINTISEIS MIL QUINCE PESOS 20 /100 M.N.
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GLOSARIO DE TERMINOS.

Administrador del Contrato: Servidor(es) publico(s) en quien recae la responsabilidad de
dar seguimiento al cumplimiento de las obligaciones establecidas en el contrato.

ALSC: Administracion Local de Servicios al Contribuyente.

Area contratante: la facultada en la dependencia o entidad para realizar procedimientos
de contratacion a efecto de adquirir o arrendar bienes o contratar la prestacion de
servicios que requiera la dependencia o entidad de que se trate;

Area requirente: la que en la dependencia o entidad, solicite o requiera formalmente la
adquisicion o arrendamiento de bienes o la prestacion de servicios, o bien aguella que
los utilizarg;

Area técnica: la responsable de elaborar las especificaciones técnicas que se deberan
incluir en el procedimiento de contratacion, de responder en la junta de aclaraciones las
preguntas que sobre estos aspectos técnicos realicen los Proveedores; asi como de
coadyuvar en la evaluaciéon de las proposiciones.

CECOBAN: Centro de Compensacion Bancaria.
COMPRANET: el Sistema Electronico de informacion publica gubernamental sobre

adquisiciones, arrendamientos y servicios con direccion electronica en Internet:
http://www.compranet.hacienda.gob.mx

Contrato: documento a través del cual se formalizan los derechos y obligaciones
derivados del fallo del procedimiento de contratacidon de la adquisicion o la prestacion
de los servicios.

EMA: Entidad Mexicana de Acreditacion, A. C.

Instituto o IMSS: Instituto Mexicano del Seguro Social.

Investigacién de mercado: la verificacion de la existencia de bienes, arrendamientos o
servicios, de proveedores a nivel nacional o internacional y del precio estimado basado
en la informacion que se obtenga en la propia dependencia o entidad, de organismos
publicos o privados, de fabricantes de bienes o prestadores del servicio, o una
combinacion de dichas fuentes de informacion;

IVA: Impuesto al Valor Agregado.

LAASSP o Ley: Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

Proveedor: La persona que participe en cualquier procedimiento de Invitacion a Cuando
Menos Tres Personas publica o bien de invitacién a cuando menos tres personas.
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Medios Remotos de Comunicacién Electrénica: Los dispositivos tecnoldgicos para
efectuar transmision de datos e informacién a través de computadoras, lineas
telefénicas, enlaces dedicados, microondas y similares.

MIPYMES: las micro, pequehas y medianas empresas de nacionalidad mexicana a que
hace referencia la Ley para el Desarrollo de la Competitividad de la Micro, Pequena y
Mediana Empresa;

Partida o concepto: la division o desglose de los bienes a adquirir o arrendar o de los
servicios a contratar, contenidos en un procedimiento de contrataciéon o en un contrato,
para diferenciarlos unos de otros, clasificarlos o agruparlos;

Precio no aceptable: es aquél que derivado de la investigacion de mercado realizada,
resulte superior en un diez por ciento al ofertado respecto del que se observa como
mediana en dicha investigacion o en su defecto, el promedio de las ofertas presentadas
en la misma Invitacion a Cuando Menos Tres Personas, y

Precio conveniente: es aquel que se determina a partir de obtener el promedio de los
precios preponderantes que resulten de las proposiciones aceptadas técnicamente en la
Invitacion a Cuando Menos Tres Personas, y a éste se le resta el porcentaje que
determine la dependencia o entidad en sus politicas, bases y lineamientos.

Proveedor: La persona que celebre contratos de adquisiciones, arrendamientos o
servicios.

Reglamento: Reglamento de la Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico.

SAl: Sistema de Abasto Institucional. Conjunto de acciones programadas en medios
electronicos que permiten realizar actividades comprendidas en el proceso de
abastecimiento y suministro, de manera automatizada en red.

SAT: el Servicio de Administracion Tributaria.

SFP: Secretaria de la Funciéon Publica.

Sobre cerrado: Cualquier medio que contenga la proposicion del Proveedor, cuyo
contenido solo puede ser conocido en el acto de presentaciéon y apertura de
proposiciones, en términos de la Ley.

ANEXO TECNICO

En cumplimiento a lo dispuesto en el numeral 4243 de las Politicas, Bases y
Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social (POBALINES); se establece el presente Anexo Técnico, para la
contratacion de Alérgenos de conformidad con lo siguiente:

£ 209 2025

b é La Mujer =, e 2004 col. Centro C.P. 72000, Puebla, Pue.. Tel: (222) 242 45 20 Ext. 61215 ismael juarez@imss.gob.mx
u ; Indigena




Gobierno de ~
‘gﬂ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

- o
Mexlco SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

OBJETO DE LA CONTRATACION

Contratacion de Alérgenos, para la realizacion de pruebas diagndsticas “pruebas
cutaneas” en el servicio de Alergologia e Inmunologia y de acuerdo a los resultados la
consecuente preparacion de inmunoterapia.

DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DEL SERVICIO

Partida NUmero
Alérgenos Ol

El caso de ser proveedor sin antecedente de contrato previo de Alergologia en esta
unidad debera entregar un kit de alérgenos de diagndstico. Este sera de los 49 alérgenos
estandarizados para nuestro servicio, mas 1 control positivo y un control negativo
(concentracion Peso/ Volumen 1:20, frasco gotero de 4ml); para valorar la “potencia” de
los mismos en la prueba cutdnea de pacientes sospechosos de diagnodstico de
enfermedad alérgica.

El Proveedor deberd entregar al inicio del periodo del presente contrato; seis gradillas
para 50 frascos de 10 ml: para la adecuada identificacion y manejo de los productos.

Entrega de alérgenos

La solicitud de alérgenos se realizara de forma bimensual y se establece un plazo
maximo para la entrega de los alérgenos de tres dias habiles posterior a la entrega del
requerimiento; entregandose directamente al consultorio No. 38 de Alergologia de la
UMAE Hospital de Especialidades Puebla Control “B” en el area de la consulta externa
con el médico de base responsable en un horario de 09:00 - 13:00 horas donde se
realizard revision de las condiciones fisicas optimas del insumo al momento de su
entregay se cotejara las cantidades solicitadas con la recibida.

Licenciasy permisos

El licitante deberd acompafar a su proposicion técnica, en copia simple, la
documentacion gue a continuacion se sefala:

e Aviso de Funcionamiento
e Aviso de Responsable sanitario
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Normas Oficiales Mexicanas, Normas
Especificaciones que se deberd cumplir:
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Mexicanas, Internacionales, Referencia o

Norma

Documento a presentar para acreditar su
cumplimiento

e Norma oficial mexicana. NOM-249-
SSA1-2010, mezclas estériles:
nutricionales y medicamentosas e
instalaciones para su preparacion.

e Norma oficial mexicana. NOM-059-
SSA1-2006, buenas practicas de
fabricacion para establecimientos
de la industria guimico
farmacéutica dedicados a Ia
fabricacion de medicamentos.

e Norma oficial mexicana. NOM-072-

SSAT1-2012, Etiquetado de
medicamentos y de remedios
herbolarios.

e Norma oficial mexicana. NOM-220-
SSAI1-2016, instalacion y operacion
de la farmaco vigilancia.

El proveedor podra acreditar que cumple
con las normas oficiales mexicanas
solicitadas con un escrito protestado
haciendo mencidén de que cumple con
dichas normas.
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

UNIDAD DE ATENCION MEDICA

COORD. DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALIDADES
UMAE HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PUEBLA

DIRECCION MEDICA

DEPARTAMENTO CLINICO DE MEDICINA INTERNA

TERMINOS Y CONDICIONES

Objetivo del documento
Elaborar los Términos y Condiciones del Servicio Alergologia.
Nombre del proyecto

Servicio Alergologia 2026.
Vigencia de la contratacion

1de Enero al 31 de Diciembre del 2026.

1. EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES Y ADJUDICACION DE LOS CONTRATOS.

Los criterios que se aplicaran para evaluar las proposiciones, se basaran en la
informacion documental presentada por los Proveedores conforme al Anexo
numero 5 (cinco), el cual forma parte de las presentes bases, observando para ello lo
previsto en el articulo 36 en lo relativo al criterio binario y 36Bis, fracciéon Il, de la
LAASSP.

La evaluaciéon se realizara comparando entre si, en forma equivalente, todas las
condiciones ofrecidas explicitamente por los Proveedores.

No seran objeto de evaluacion, las condiciones establecidas por la convocante, que
tengan como propdsito facilitar la presentacién de las proposiciones y agilizar los
actos de la Invitacion a Cuando Menos Tres Personas, asi como cualquier otro
requisito cuyo incumplimiento, por si mismo, no afecte la solvencia de las
proposiciones.

En tratandose de los documentos o manifiestos presentados bajo protesta de decir
verdad, de conformidad con lo previsto en el articulo 39, penultimo parrafo del
Reglamento de la LAASSP, se verificard que dichos documentos cumplan con los
requisitos solicitados

No se consideraran las proposiciones, cuando no cotice la totalidad del servicio
requerido.
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EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES TECNICAS.

Con fundamento en lo dispuesto por el articulo 36, de la LAASSP, se procederd a
evaluar técnicamente al menos las dos proposiciones cuyo precio resulte ser mas
bajo, de no resultar éstas solventes, se procedera a la evaluacion de las que le sigan
en precio.

Para efectos de la evaluacioén, se tomaran en consideracion los criterios siguientes:

e Se verificara que incluyan la informacion, los documentos y los requisitos
solicitados en las bases.

e Se verificara documentalmente que el servicio ofertado, cumpla con las
especificaciones técnicas y requisitos solicitados en estas bases, asi como con
aguellos que resulten de la junta de aclaraciones.

e Se verificara la congruencia de los catalogos e instructivos que presenten los
Proveedores con lo ofertado en la proposiciéon técnica.

e Se verificara el cumplimiento de la proposicién técnica, conforme a los
requisitos establecidos en el numeral 6.2, de las bases de esta convocatoria.

EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES ECONOMICAS.

Se analizaran los precios ofertados por los Proveedores, y las operaciones aritméticas
con objeto de verificar el importe total del servicio ofertado, conforme a los datos
contenidos en su proposicién econdmica Anexo nimero 6 (seis), de las presentes
bases.

2. GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO.

Conforme a los articulos 48, fraccion I, 49, fraccion |1, de la “LAASSP”; 85, fraccion 1,
y 103 de su Reglamento “EL PROVEEDOR" se obliga a constituir una garantia
indivisible y en este caso se hard efectiva en proporcién al incumplimiento de la
obligacion principal, mediante fianza expedida por compania afianzadora mexicana
autorizada por la Comision Nacional de Seguros y de Fianzas, a favor de "EL
INSTITUTO"” por un importe equivalente al del monto total del contrato, sin incluir el
IVA.

2 Norte 2004 Col. Centro C.P. 72000, Puebla, Pue.. Tel: (222) 242 45 20 Ext. 61215 ismael.juarez@imss.gob.mx
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El proveedor debera otorgar, una garantia por un monto equivalente al 10% (diez por
ciento) sobre el importe maximo contratado, sin considerar el Impuesto al Valor
agregado, dentro de un plazo de 10 (diez) dias naturales contados a partir de la firma
del contrato, garantia de cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones a su
cargo derivadas del Contrato, mediante fianza expedida por compania autorizada en
los términos de la Ley Federal de Instituciones de Fianzas y a favor del Instituto
Mexicano del Seguro Social.

La garantia de cumplimiento a las obligaciones del contrato se liberard mediante
autorizacion por escrito por parte del Instituto en forma inmediata, siempre y
cuando el proveedor haya cumplido a satisfacciéon del Instituto, con todas las
obligaciones contractuales.

No obstante lo anterior, en el supuesto de que el monto del contrato adjudicado sea
igual o menor a 600 dias de salario minimo general vigente en el Distrito Federal, el
Proveedor ganador podra presentar la garantia de cumplimiento de las obligaciones
estipuladas en el contrato, mediante cheque certificado, por un importe equivalente
al 10% (diez por ciento), del monto total o maximo del contrato, sin considerar el
Impuesto al Valor Agregado, a favor del Instituto, de acuerdo con el procedimiento
siguiente:

A) El cheque debe expedirse a nombre del Instituto Mexicano del Seguro Social.

B) Dicho cheque debera ser resguardado, a titulo de garantia, en el Departamento
de Abastecimiento, en el Area de Contratos, sita en 2 Norte 2004, Col. Centro, C.P.
72000, Puebla, Puebla.

C) El cheque sera devuelto a mas tardar el segundo dia habil posterior a que el
Instituto constate el cumplimiento del contrato. En este caso, la verificacion del
cumplimiento del contrato por parte del Instituto debera hacerse a mas tardar el
tercer dia habil posterior a aquél en que el proveedor de aviso de que el servicio fue
prestado de conformidad.

Esta garantia debera presentarse a mas tardar, dentro de los diez dias naturales
siguientes a la fecha de firma del contrato, en términos del articulo 48 de la Ley.

3. PENAS CONVENCIONALES Y DEDUCCIONES

Con el propdsito de garantizar el cabal cumplimiento a las obligaciones establecidas
en los contratos que se deriven en el presente procedimiento, de conformidad a lo
establecido en los Articulos 45 fraccion XIX, 53 y 53 bis, de la Ley de Adquisiciones
Arrendamientos y Servicio del Sector Publico (LAASSP) y 85 fraccion V, 86 segundo
parrafo, 95, 96, 97 y 100 de su reglamento y los numerales 558 y 55.8.1 de las

5 INES en el IMSS vigentes; aplicara las sanciones descritas a continuacion o, en
Anode
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su caso, llevara a cabo la cancelacion del servicio o el procedimiento de rescision
administrativa del contrato.

Penas convencionales por atraso en la entrega de los bienes adjudicados.- “el
instituto” aplicara una pena convencional por cada dia de atraso en la entrega de los
bienes, equivalente al 2.5% (dos punto cinco por ciento) sobre el valor total de lo
incumplido, sin incluir el impuesto al valor agregado, en cada uno de los supuestos

siguientes:

. Responsable de Respo’nsable
Unidad de e ez del calculo,
Concepto . Penalizaciéon reportar el . . .
medida . . . notificacion
incumplimiento
de la pena
2.5% sobre el Administrador
Cuando el valor total del | Director o Persona del contrato
proveedor servicio designada por el
no realice | Por cada dia solicitado. director de la
la entrega | transcurrido | Hasta por un unidad médica,
de los maximo de como responsable
alérgenos cuatro dias de del programa..
atraso
2.5% sobre el Administrador
Cuando el valor total del | Director o Persona del contrato
proveedor servicio designada por el
no realice | Por cada dia solicitado. director de la
el canje de | transcurrido | Hasta por un unidad médica,
los maximo de como responsable
alérgenos cuatro dias de del programa.
atraso
Formula

Pca = %d x nda x vspa.

Doénde:

%d = Porcentaje determinado en la convocatoria, invitacidn, cotizacion, contrato o
pedido por cada dia de atraso en el inicio de la prestacidn del servicio.

Pca = Pena convencional aplicable.

Ano de
La Mujer
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vspa = Valor de los servicios prestados con atraso, sin IVA.

La penalizacion se calculara a partir del dia siguiente en que concluya el plazo
establecido para el cumplimiento del servicio a sancionar, que deben realizar previo
al inicio de operacién. En ningun caso se deberd de autorizar el pago de los servicios
sino se ha determinado, calcularlo y notificado al proveedor las penas
convencionales aplicadas en términos de lo dispuesto, asi como su registro y
validacion en el sistema PREI Millenium.

DEDUCCIONES:

En el proceso para la aplicacion de las deducciones, el Administrador del Contrato
sera responsable de calcular y aplicar la deduccién por concepto u obligacién, nivel
de servicio y unidad de medida. En todos los casos se debera determinar la causa
por la cual el Proveedor adjudicado es acreedor a una deduccién basada en la tabla
de decisiones.

LIMITE DE TD?ESLP:Z):LSCQJBLIEE
UNIDAD DE INCUMPLIMIENTO RESPONSABLE v
CONCEPTO MEDIDA DEDUCCION MOTIVO DE DE REPORTAR EL NOTIEICACION
RESCISION DEL INCUMPLIMIENTO DE LA
CONTRATO DEDUCCION
Cuando el
Di P
proveedor 5 5% sobre el |re<?tor o Persona
Cumpla con Por cada designada por el
) valor total Hasta por un . -
las dia . . director de la Administrador
. . del servicio maximo de cuatro . .
condiciones | transcurrido L h unidad médica, del contrato
. solicitado dias de atraso
establecidas , como responsable
mas IVA.
en el del programa.
Contrato

El administrador del contrato sera el encargado de realizar el tramite de la aplicacion
de las penas convencionales y de notificarle al proveedor

El proveedor autorizara al Instituto a descontar las cantidades que resulten de aplicar
la pena convencional, sobre los pagos que deba cubrir al propio proveedor.

Conforme a lo previsto en el penultimo parrafo del articulo 96, del Reglamento de la
Ley, no se aceptara la estipulacion de penas convencionales, ni intereses moratorios
a cargo del Instituto.

g |
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4. CONDICIONES DE PAGO:

El pago se efectuard en pesos mexicanos, dentro de los 20 dias naturales posteriores
a la entrega por parte del proveedor, de los siguientes documentos:

Original y copia de la factura que redna los requisitos fiscales respectivos, en la que
se indique el servicio prestado, numero de proveedor, niumero de contrato, en su
caso, el documento que avale la prestacion del servicio, nUmero de fianza y
denominacién social de la afianzadora, mismo que deberda ser entregado en
Departamento de Finanzas, Oficina de Tramite de Erogaciones de la Unidad Médica
de Alta Especialidad Hospital de Especialidades Puebla, con domicilio en 2 Norte
2004, Col. Centro, C.P. 72000, Puebla, Puebla. de lunes a viernes.

Cuenta Contable 42060305

Requisitos Firmas
Comprobante Fiscal Digital | Administrador del
gue cumpla con los requisitos | Contrato
establecidos en el articulo 29-A
del Cddigo Fiscal de Ia
Federacion y en el cual se
indique:

» Numero de proveedor.

» NuUmero de contrato.

» Numero de ID de
pedido-recepcion;y,

» Numero de fianza vy
denominacion Social de
la Afianzadora

Opinidn de cumplimiento de
obligaciones fiscales en
materia de seguridad social
(IMSS), positiva y vigente

El administrador del contrato sera quien dard autorizacion para que el
Departamento de Finanzas proceda a su pago de acuerdo con lo normado en el
anexo “cuentas Contables” del “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion
de documentos presentados para tramite de pago y la constitucion, modificacion,
cancelacion, operacion y control de fondos fijos”.

2909 205
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a. En caso de que el proveedor presente su factura con errores o deficiencias, el plazo
de pago se ajustara en términos del articulo 62 del Reglamento.

b. “EL PROVEEDOR" recibira su pago del “INSTITUTO" por los servicios prestados,
solamente mediante el esquema de pago electréonico interbancario que el
“INSTITUTO" tiene en operacidbn con las instituciones bancarias siguientes:
Banamex, S.A de C.V., BBVA Bancomer, S.A, Banorte, S.Ay Scotiabank Inverlat, S.A,,
para tal efecto debera presentar en la Tesoreria Delegacional, peticion escrita en
hoja membretada de la empresa, indicando: nombre o razén social, numero de
proveedor asignado por el “INSTITUTO", domicilio fiscal, niumero telefénico y fax,
nombre completo del apoderado legal con facultades de cobro y su firma, niUmero
de cuenta de cheques (hnUmero de clave bancaria estandarizada) banco, sucursal y
plaza, asi como original y copia de registro federal de contribuyentes (R.F.C.),
comprobante de domicilio reciente (2 meses maximo), caratula del estado de
cuenta (no mayor a 2 meses) identificacion oficial vigente del apoderado legal,
poder notarial del apoderado y acta constitutiva de la empresa en caso de ser
persona moral

c. “EL PROVEEDOR" debera de expedir sus facturas en el esquema de facturacion
electronica CFDI (Comprobante Fiscal Digital a través de Internet), la recepcion de
las mismas sera a través del Portal de Servicios a Proveedores, y deberan de ser
proporcionadas en su formato XML; la validez de las mismas sera determinada
durante la carga y Unicamente las facturas fiscalmente validas seran procedentes
para pago. “EL PROVEEDOR" debera proporcionar al Administrador del Contrato
una representacion impresa de la misma que cumpla con las especificaciones
normadas por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT), la representacion
impresa por si misma no sera sustento para pago si no se hace la carga del XML del
cual se origind o si la misma no es una representacion fiel.

Anexo a la solicitud de pago electrénico (intrabancario e interbancario) el proveedor
debera presentar original y copia de la cédula 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.

Asi mismo, el Instituto aceptara del 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.
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Los proveedores que entreguen bienes al Instituto, y que celebren contratos de
cesion de derechos de cobro, deberan notificarlo al Instituto, con un minimo de 5
(cinco) dias naturales anteriores a la fecha de pago programada, entregando
invariablemente una copia de los contra-recibos cuyo importe se cede, ademas de
los documentos sustantivos de dicha cesion, de igual forma los que celebren
contrato de cesion de derechos de cobro a través de factoraje financiero conforme al
Programa de Cadenas Productivas de Nacional Financiera, S.N.C,, Institucion de
Banca de Desarrollo.

El pago de la prestacion del servicio, quedara condicionado proporcionalmente al
pago que el proveedor deba efectuar por concepto de penas convencionales por
atraso.

298% 2005
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CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO
CON VALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MODULO DE CONTROL DE COMPROMISOS

SOLICITUD: 0000003738 - 2026

LRLUIMI8 - 2026
Dependencia Salicitante: uoo17 UMAE 17 Puebla

ABT ‘ Consumo Bienes Abastecimiento

22010001 H Especialidades CMN UMAE
Descripcién:
Servicio: Productos para Medicina Magist
Fecha Impresién: 22/10/2025 Fecha Validacion: - 22/10/2025

importe Cuenta Partida presupuestaria
T Somprometido (en pesos): $ 2,426,643.00 51251006 2530105 PRODUCTOS PARA MEDICINA MAGISTRAL
s
COMPROMETIDO MENSUAL (en miles de pasos): -
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP i OCT NOV DIiC
24266 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.9 0.0 0.0 0.0 0.0

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

io anterior con fundamento en los articulos 35 de Ia Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, 25 y 45 fraccién Ill de la Ley de
Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, 24 y 46 fraccion 11l de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las
Mismas, 8°, 144 y 148 del Reglamento Interior del IMSS y el numeral 7.2.10 de la Norma Presupuestaria del IMSS.

CERTIFICADO PREVIO

CONTRATO PRE{
CONTRATO IMSS

IMPORTE : $ 2,426,643.00
DOS MILLONES CUATROCIENTOS VEINTISEIS MIL SEISCIENTOS GUARENTA Y TRES PESOS 001100 MN

. Autgri !
DIRECTORA AJJ INISTRATIVA

MARGAR}@;\ ug@)«l LINARES
L ]
i



Contrato: 050GYR046N00126-001-00

Cadena original:

Firmante: CONRADO ARMANDO LOPEZ SERRANO Numero de Serie:
rrc: [N Fecha de Firma: 31/12/2025 13:19
Certificado:

Firma:

dt Kt sqJ1dgst 2u8D2DRe6xkxngP1lpaCznB0vFpRNRDASDWE3s/ KMCi FBj Rt hf SEI | u9Roi CZuX/ j Tx OXHVK 25R+dXNGBt u9dVXQn3VGQSx 2+t LN88j qoG\b3BaTFL67f MAkOpVJICUj UQa7HED/ nE6HNK1ST +r MBB
ovJshPAXn2hgdBhz/ Vi | MCcubXj 3Lg/ 46+s4ZbQl 7cc1ULWAVHTUSbcbV+X6f soUG k/ QZoOMX +pxANIYOUBqi H+QoaRk Ac5gRO+Boy/ SGxpFUxf e 1k 33C8Tuwy 1y KY9I KwAgs Cx8l whVEI s3I EZdI qyr kQkx
pJf aut KEJr VPy8ORbgzt 8A==

Firmante: JOSE ALVARO PARRA SALAZAR Namero de Serie: | ENRNEIN
rrc: NG Fecha de Firma: 07/01/2026 09:06
Certificado:

Firma:

ZEy3E7DaUZEV/ EKOgl f r xUsmxPCZSOROp/ Pj 34QG r XHt LDBONVW 71 uh/ | AssCayp4cvqvDrELEKNRz W8I / 8WnoTf uk4TbNeJ D3/ XFyVB+EdsxLFMoM2xnop9L9l dTRP2+5H5HR/ Bj VQ&G B7kV675XZ5nuHng
g4Y+IxX+bRUME3VLFCk Vbt YksuSi f pzMhr Df JOR+Jzghi Nexf Ryod8medJ Ab5dCYwS7! i WL VKOl DC22EcqcYi ZDvj NH8UHy OXBsbK9uqYR6vGMIgi veEFQ7j sf r eo/ Ngl xVK1kk 1mdVNQUESAI T/ ZwHaKi 8Sf
OEAbun2I dyUoW93pSwqGdA==

Firmante: LABORATORIO NOON SA DE CV Nimero de Serie: 1000000704964863
RFC: LNO1911043Y5 Fecha de Firma: 07/01/2026 10:11
Certificado:

M | G CCBEKgAW BAg! UVDAWVDEWVDAWVDAZMDGEN] Q4Nj MVDQYJKoZ! hv c NAQEL BQAwg g GYMT UwMivY DVQRDDCX BQy BERUAG UOVSVKI DSUBGREU QURNSUSJ ULRSQUNI TO4gVFJIJQ VUQVJ J QTEUMOWGAL UECgW

UOVSVKI DSU8gREUgQURNSU5J ULRSQUNI T04gVFJIJQ VUQVJIJ QTEaMBg GALUECWMVRUOFULUN FUy BBdXRob3JpdHkxM AwBgkghki GOWOBCQEW 3Nl cnZpY2l vc2FsY29udHIpYnV5ZW0ZUBz YXQuZ29i Lml4MSYw
JAYDVQQIDB1Bdi 4gSG k YWknby A3NywgQR9sLi BHAVWy ¢ vy bz EOVAWGAL UEEQWFMDYZz MDAX Cz AJ BgNVBAYTAK 1 YMOWOWYDVQQ DARDREL YNRMAVEQYDVQQHDAP DVUFVSFRFTUI DVRUAVEWYDVQQ Ewx TQVGQENZ A3
MDFOTj MkXDBaBgk ghki GAwOBCQ TTXJI c3BvbnNhYnx| O BBRE1J Tkl TVFIBQOI PTi BDRUSUUKFM ERFI FNFUl ZJ Q01 PUy BUUKI CVWRBUKI PUy BBTCBDTO5UUKI CWWI FTI RFMBAXDTI OMDI wiNz AxM Qz Mo XDT! 4
MDI whz AxM UxMVowge Ux| j AgBgNVBAMIGUX BQk9SQVRPUKI PI ESPT04gUOEgREUGQL Yx| j AgBgNVBCk TGUX BQk9SQVRPUKI PI ESPT04gUOEgREUGQL Yx| j AgBgNVBAOTGUX BQk9SQVRPUKI PI ESPT04gU0EgREUY
QLYxCzAJBgNVBAYTAK1YMBMM QYJKoZI hvcNAQkBFhRhbHZpentyakBob3Rt YW sLmiNvbTEI MCMGALUEL RME TESPMTkx MTAOMLK 11 CBgUK9BS] Y3MTT wNTNNVDEe MBWGALUEBRWI C8gUK9BS] Y3MTT wiNUhWAK RM
UzAwWM | Bl j ANBgkghki GOWOBAQEFAACCAQBAM | BCgKCAQEAgDKM 3q6ha2W 4/ 1+i ZKsUXTLHD256Gs 7v2GSgX16/ t Juywd4o4i a66DAdI oQUNU903pIVZUIuwcgeB/ Q/756) vFzt wenCeaZ6psnD+OxZZDo+aR
+WB1t 96JbSRUMVW 0/ al FcdFQr Lf OMB1mpHk CSOThen33t AkhB56y bGw+XXFuCt 1EK8QDICK+14ex4D2aPCkp3VWKy hynX8231 Zq5CUr WLx UD3PnPM UgKPUZy L5+NMB4AMR7 1wNngnj 7EUYr af Zh6nJpHCbI N
| 0F6CZIMTKFbTh7f UYUABUSSRE Jcl f f MKTESXIRXW Lt Ui 2pMMUl nybNMEF31 hWgxi oxu9Q DAQABoOSWT TAVBYNVHRVBAF 8EA] AAMAS GATUdDWQEAW D2DARBgI ghk gBhv hCAQEEBAMCBaAWHQYDVROI BBYWFAYI

KwYBBQUHAWQGCCs GAQUFBWMCMAO GCSqGSI b3DQEBOMIAA4I CAQA5UL2i Z2990Zk gc WEeqMBexbgXyhSudr F5M 5PnhT1wh/ vpd4dOPBsWR50QZv/ / +4zVg5CHOLOTKr RuwnOvb32sskwShZRM xqc ACgBQWR GQ6
nya+kCCG / qYj xVPL27wk N S3WrmpeGsCGkgORs Mdga9pf XShl aG+nf d4WkOgOR7t t Cq6az NQMAI 7TMADe0ZwWN1Z8QO0f Z8ZQbvd j RXvi t +Oz6f ByJgOWAvd4PLf HYgf i Rh9WKy 7pLaku8ugFW JIxWBJkeYFkL8h9
Loi nEB4l 1QLOHNhyr 4g11f g+t j ZwK/ Ahs8sf GAEogyol1LgE3Il 2Af j u8gZTdbz CL6Nt Uzu YWyl KqpzDnKYNc Yh17CRhFzsdGADANBNBV+3zt Fux33i bFxc736F8/ sf TWyHvLkzyuX/ eYsi qB3KExS60P1/ N/ Jt Do
dnxKMLppzKV3FOM 3oHoZ+ml 39t j XLZWHO/ Y72xL3N8hST+1Cdpl y7qTf r zY9Ckt LdVK3PNZz DNRvJU5NRD4X4f b8RuseP3sBnr ef 2L1 9Adql zKS8XKHT7NdI 81 bTJ26eH60j | osBAhql ZOFywHRt cj oCATh+UT/

+r r Wen9x 9wl saV3Bf k30Kw8s Uu7mwy RpelLp87g9CZkNgBhBoTFz2Z67Dr R7THGNqvuYt Gv03hl sf xj er WF121 7t kwhVIQ==

Firma:

LA
INFORMACIO
N TESTADA
CONSISTE
ENRF.C.,
CADENA
ORIGINAL,
NUMERO DE
SERIE,
CERTIFICAD
o,
CLASIFICAD
ACOMO
INFORMACIO
N
CONFIDENCI
AL, DE
CONFORMID
AD CON EL
ARTICULO
115,
PARRAFOS I,
IV, DE LA
LGTAIP,
TODA VEZ
QUE ES
DATO
PERSONAL
CONCERNIE
NTE A
PERSONA
FISICA
IDENTIFICAD
AO
IDENTIFICAB
LE, CUYA
DIFUSION
PUEDE
AFECTAR LA
ESFERA
PRIVADA DE

LA MISMA.



Contrato: 050GYR046N00126-001-00

PC19QR8UI ZK+WouhaWh2KUi kOLApZCl LEnnLj Mi7BeGq2! 9JK3XDNan8NYd2Roy W Bc pKLKgPewW hv X822y 8| PUCSZoqnZZFXWIi / vsBLdReRZj | ur hAt UDSw025qPNgH | ycvt XKS93DNuwh] NWQBHGpJ 4r bbO
LPZr wz Vr oVWYgMVBgAbHy Haf / vd9+4hZEw9 1k +ZHLHt nHI TDQENY 2ulRY4LaqOXY7NT3zcnh3+9MIuXPOt oAddvunDngsG GhPR Px3la7ce+B1W AMkuKbRkmtj vkyyaJVnoDNaYi RNba+7dHVKk4l Shnr 6Rv808
vNnFau48t f BDpj Ri S1Kj pw==



