INSTITUTO MEXICANOQ DEL SEGURO SOCIAL
Direccion de Prestaciones Médicas

w INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD sociaL  Coordinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
QLA sreusions v soumasionn socut Centra Médico Nacienal de Occidente

UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia.

GUADALAJARA, JALISCO A 04 DE DICIEMBRE DE 2025.

ASUNTO: SOLICITUD DE COTIZACION
A PROVEEDORES CUYQ OBJETO SOCIAL U ACTIVIDAD PREPONDERANTE ES:
SERVICIO DE DOSIMETRIA

EN OBSERVANCIA A LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS EN SU ARTICULO 134, EL
INSTITUTC MEXICANO DEL SEGURG SOCIAL, LA UMAE HOSPITAL DE GINECO OBSTETRICIA DEL C.M.N.O., REQUIERE
PARA SUS ACTIVIDADES DE SUMINISTRO, ARRENDAMIENTO Y/O PRESTACION DE SERVICIOS, MISMAS QUE SE
ENCUENTRAN REGULADAS POR LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO
(LAASSP) Y SU REGLAMENTO, OBTENER INFORMACION PARA CONTRATAR BAJO LAS MEJORES CONDICIONES
DISPONIBLES PARA EL ESTADO, POR LO CUAL SE CONVOCA A LA PROVEEDURIA DEL RAMO A PRESENTAR SU OFERTA,
PARA LA PRESTACION DEL “SERVICIO DE DOSIMETRIA” PARA LO CUAL, EN LA ELABORACION DE SU PROPUESTA
DEBERAN DE CONSIDERAR LAS CONDICIONES QUE SE ANEXAN AL PRESENTE DOCUMENTO, COMO LOS ASPECTOS A
CONSIDERAR PARA FORMULAR SU COTIZACION.

RECEPCION DE COTIZACIONES Y DOCUMENTACION COMPLEMENTARIA:

DEBERA ENVIAR SU OFERTA A MAS TARDAR EL 10 DE DICIEMBRE DEL 2025, A LAS 14:00 HORAS, MEDIANTE LA
PLATAFORMA DE COMPRAS MX, LA CUAL DERERA ATENDERSE CONFORME AL ANEXO NUMERO 1 (UNO), ACJUNTANDO
LO SOLICITADO EN LOS ASPECTOS A CONSIDERAR PARA FORMULAR SU COTIZACION:

NOTA: VENCIDO EL PLAZO DE RECEPCION DE COTIZACIONES, LA UMAE HOSPITAL DE GINECO-OBSTETRICIA DEL CMNO
CON FUNDAMENTO EN LO PREVISTO EN EL ARTICULO 35 DE LA LAASSP, DEFINIRA EL PROCEDIMIENTO A SEGUIR PARA
LA CONTRATACION, EL CUAL PUEDE SERA ADJUDICACION DIRECTA, MISMO QUE SE INFORMARA A LAS PERSONAS QUE
PRESENTARON SU COTIZACION,

ESTE DOCUMENTO NO GENERA OBLIGACION ALGUNA PARA LA DEPENDENCIA O ENTIDAD. EN CASO DE DEFINIRSE SU
CONTRATACION POR ADJUDICACION DIRECTA, SOLO SERAN CONSIDERADAS LAS PROPIESTAS RECTRIDAS A TRAVES LA
PLATAFORIVA DE COMPRAS MX, NOTIFICANZOSE A MAS TARDAR DENTRO DE LOC 5 DIAS HABILES POSTERIORES A LA
RECEPCION DE SU COTIZACIGN MEDIANTE ACTA DIFUNDIDA A TRAVES DEL PCRTAL MENCIONADO.

DE CONFORMIDAD CON EL PROTOCOLO DE ACTUACION GIRADO POR LA SECRETARIA DE ANTICORRUPCION Y DE BUEN
GOBIERNO, CUALQUIER ASUNTO RELACIONADO CON LA PRESENTE SOLICITUD DE INFORMACION, DEBERA ATENDERSE
ViA CORREO ELECTRONICO A LA CUENTA FRANCISCO.CABRERACH@IMSS.GOB.MX, Y/0
MARIA.HERNANDEZSOL@IMSS,GOB.MX, NO SE ATENDERAN SOLICITUDES VIA TELEFONICA.

EN CASO DE REQUERIR SE LE ATIENDA PERSONALMENTE, DEBERA DE SOLICITAR SU CITA AL TELEFONO 333668-3000
CON EXT. 31835 U 51783, PARA LO CUAL DEBERA DE CONSIDERAR QUE TODA CITA SERA NOTIFICADA AL ORGANO
INTERNO DE CONTROL EN EL IMSS PARA SU CONOCIMIENTO ¥ ESTA SERAX GRABADA.

EN ESPERA DE SU AMABLE PARTICIPACION, ME DESPIDO APROVECH QYA OCASION PARA ENVIARLE UN CORDIAL
SALUDO. ’ .

U.M.AE. HOSPITAL DE GINECO OBSTETRICIA C.M.NO,

"3@25 Belisaric Dominguegz No, 771, Col, Colonla Indzpendencia, €P. 44340, Guadalaiara, |allsco. Tal: (33) 36683000
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Goblernu de Directidn de Presiaciones Médicas
| -(\ ISTITUTO MEGCAND DEL SEGURG sOmial Coordinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
QXICO | -J VIRMRIBADTY SRUBARILAL KoY Centro Médico Nacional de Occidente

UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia,

SE HACE DEL CONOCIMIENTO EL "MANUAL DE OPERACION DEL REGISTRO DE PROVEEDORES PARA LA INTEGRIDAD
ANTE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL (REPIIMSS)', PUBLICADOS EN EL DIARIO OFICIAL DE LA
FEDERACION POR ESTA PARAESTATAL EL 2 DE DICIEMBRE DE 2024, EL CUAL SE CREA COMO UN PORTAL INFORMATICO
PARA EL REGISTRO Y VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LOS PROVEEDORES RESPECTO DEL MARCO JURIDICO
NORMATIVO, ASI COMO PARA EVALUAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS DISPOSICIONES QUE INTEGRAN LA POLITICA DE
INTEGRIDAD EN LOS FROVEEDORES. MISMO QUE PGDRA CONSULTARSE EN LA SIGUIENTE DIRECCION ELECTRONICA:

ES UNA HERRAMIENTA TECNOLOGICA PARA EL REGISTRO Y VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTG DE LOS PROVEEDORES
RESPECTO DE LAS DISPOSICIONES QUE INTEGRAN LA POLITICA DE INTEGRIDAD EN LOS PROVEEDORES; SOPORTADO
CON INFORMACION Y DOCUMENTACIGN DE LOS MISMOS.

DESDE EL 31 DE MARZQ DE 2025, LA PLATAFORMA DEL REPIIMSS SE ENCUENTRA OPERANDOQ, MISMA QUE PODRA
CONSULTARSE A TRAVES DE LAS SIGUIENTES PAGINAS:

PROVEEDORES IMSS FAGINA OFICIAL DEL INSTITUTO:
http://www.imss.goh.mx/nroveedores

REGISTRO:
https://repiimss.imss.gob.mx/imss/registro

INGRESO:
https://repiimss.imss.qob.mx/imss/legin

USUARIQS IMSS INGRESO:
https://repiimss.imss.aob.mx/imss/login

ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE, SEMANALMENTE TODOS LOS MIERCOLES A LAS 10 HORAS, SE LLEVAN A CABO
WEBINARS CON EL PERSONAL QUE OPERA EL REPIIMSS, =N LOS CUALES, TANTO 1.OS PROVEEDORES COMO LAS AREAS
COMPRADORAS, PODRAN RESOLVER SUS DUDAS Y ACLARACIONES,

https://us02web.zoom.s/i/83934984732

RESULTADO DE LA EVALUACION E INCORPORACION AL REPIIMSS.

EL REGISTRO EN EL REPIIMSS ES DE CARACTER OBLIGATORIO FARA TODOS AQUELLOS PROVEEDORES QUE RESULTEN
ADJUDICADOS EN CUALQUIER PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION DEL IMSS QUE SE REALICE CON FUNDAMENTO EN

LA LAASSP.

EI REPIIMSS EMITIRA UNA CONSTANCIA QIJE AVALE AL PROVEEDOR EN EL CUMPLIMIENTO DE LOS RUBROS LEGAL Y DE
IDENTIDAD, CUMPLIMENTO FISCAL, ETICA E INTEGRIDAD, SITUACION FINANCIERA Y SUSTENTABILIDAD.

LA INFORMACION Y DOCUMENTACION INCORPORADA A LA PLATAFORMA INFORMATIC'A REPIIMSS, POR PARTE DE LOS
PROVEEDORES, SE VERIFICARA Y EL RESULTADO DE ESTA VERIFICACION LO PODRAN CONSULTAR LAS UNIDADES
COMPRADORAS.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Direccién de Prestaciones Médicas

Gobierno de \ - INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURD soCiaL  Coordinacidn de Unidades Médicas de Alca Espacialidad,
QXICO RETURIEAOARLIA REND Dy Centre Médico Nacional de Occidente

UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia.

PARA FORMULAR SU INFORMACION/CGTIZACION, SE DEBERA CONSIDERAR LOS SIGUIENTES ASPECTOS:
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1.- DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DEL SERVICIO A COTIZAR ANEXO 1 (UNO).
2.- CONDICIONES DE ENTREGA: EL SERVICIO SERA PRESTADO EN LA UMAE SITA EN BELISARIO DOMINGUEZ NO. 771, COLONIA
INDEPENDENCIA, C.P. 44340, GUADALAJARA, JALISCO, TAL Y COMO SE DESCRIBE EN EL ANEXO 1 (UNO) EN DESCRIPCION
AMPLIA Y DETALLADA DEL SERVICIO,
3.- CONSIDERAR EN SU COTIZACION QUE EL PAGO ES EN PESOS MEXICANOS EN PAGOS PROGRESIVOS DENTRO DE LOS 17 DIAS
HABILES POSTERIORES A LA ENTREGA DE LA FACTURA, PREVIA PRESTACION DEL SERVICIO A ENTERA SATISEACCION DE “EL
INSTITUTO".
4.- NO S5 OTORGARA ANTICIPO.
5.- PENAS COMVENCIONALES “EL INSTITUTO" APLICARA UNA PENA CONVENCIONAL POR ATRASO EN EL CUMPLIMIENTO DE LAS
FECHAS PACTADAS DE LA PRESTACION DEL SERVICIO, POR EL EQUIVALENTE AL 1% (UNO POR CIENTO) SOBRE EL VALOR TOTAL
DE LO INCUMPLIDO, SIN INCLUIR EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO CONFORME A LOS SUPUESTOS QUE SE ENUNCIAN EL
APARTADC PENAS CONVENCIONALLS ¥ DEDUCCIONES DEL ANEXO 1 (UNO) EN DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DEL
SERVICIO.
DEDUCCIONES: PROCEDERA LA APLICACION DE DEDUCCIONES AL PAGO DEL SERVICIO POR EL INCUMPLIMIENTO PARCIAL O
DEFICIENTE EN QUE PUDIERA INCURRIR EL PROVEEDOR RESPECTO A LA PARTIDA O CONCEPTO QUE INTEGRAN EL CONTRATO,
CONFCRME A LOS SUPUESTOS QUE SE ENUNCIAN EL APARTADO PENAS CONVENCIONALES Y DEDUCCIONES DEL ANEXO 1
(UNQ) EN DESCRIPCION AMIPLIA Y DETALLADA DEL SERVICIO. _
6.- EL PROVEEDOR DEBERA AJUSTARSE ESTRICTAMENTE A LOS REQUISITOS Y ESPECIFICACIONES REQUERIDAS Y DEBERA ANEXAR
EN SU PROPUESTA TECNICA: NORMA APLICABLE NOM-229-55A1-2002, ALTA EN HACIENDA O LICENCIA MUNICIPAL O
DOCUMENTQ EQUIVALENTE EN SU ESTADO DEL GIRO EN EL QUE PARTICIPAN EMITIDA POR CUALQUIER MUNICIPIO O ALCALDIA.
7.- PARA EFECTOS DE LA EVALUACION, SE TOMARAN EN CONSIDERACION LOS CRITERIOS SIGUIENTES:
*  SEVERIFICARA QUE INCLUYAN LA INFORMACTON, LCS DOCUMENTOS Y LOS REQUISITOS SOLICITADOS
*  SEVERIFICARA DOCUMENTALMENTE QUE EL SERVICIC OFERTADO, CON REQUISITOS SOLICITADOS.
*  SE VERIFICARA LA CONGRUENCIA DE LOS CATALOGOS, © FOLLETOS Y/O FOTOGRAFIAS QUE PRESENTEN LOS PARTICIPANTES
CON LO OFERTADC EN LA PROPOSICION TECNICA.

SE VERIFICARA EL CUMPLIMIENTO DE LA PROPOSICION TECNICA, CONFORME A LOS REQUISITOS SOLICITADOS POR LA
CONVOCANTE
*+  SE ANALIZARAN LOS “RECIOS OFERTADOS POR LOS PARTICIPANTES CCN OBJETO DE VERIFICAR EL IMPORTE TOTAL,
CONFORME A LOS DATOS CONTENIDOS EN SU PROPOSICIGN ECONOMICA,
8.- NACIONALIDAD DE LOS POSIBLES PROVEEDORES
9.- SOLO 5= CONSIDERARA SU COTIZACION EN PESOS MEXICANG
10.- EN CASO DE QUE EL PRGCESO DE FABRICACION DE LOS BIE hfrfchwﬂl 0% SEA SUPERIOR A 60 DIAS, SENALE EL TIEMPO
QUE CORRESPONDERIA A SU PRODUCCION PARA LOS CASOS QUE APLIGUE.
12.- GARANTIAS DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO CONFORME EL ANEXO 13 (TRECE)
13- A FIN DE DAR CUMPLIMIENTC AL ARTICULG 34 DEL RLAASSP Y ARTICULO 3 FRACCION III DE LA LEY PARA EL DESARROLLO DE
LA COMPETITIVIDAD DE LA MICRO, PEQUENA Y MEDIANA EMPRESA, EL PARTICIPANTE PRESENTARA ESCRITO DONDE
MANIFIESTEN BAJD PROTESTA OE OFCIR VERDAD LA CLASIFICACION QUE GUARDA, SI ES MICRO, PEQUENA O MEDIANA,
CONFORME AL ACUERDO POR EL QUE SE ESTABLECE LA ESTRATIFICACION DE ESTE TIPO DE EMPRESAS PUBLICADO EN EL DIARIO
OFICIAL DE LA FEDERACION EL 30 DE JUNIO DE 2009, PARA ESTE CASO PODRA UTILIZARSE EL FORMATO ESTRATIFICACION DE
MICRQ, PEQUENA O MEDIANA EMPRESA. ANEXC NUMERO 2 (BOS),
14.- FORMATO DE PROPOSICION ECONOMICA ANEXO NUMERO 3 (TRES),
15~ FOLLETOS, CATALOGOS, FOTOGRARIAS, INSTRUCTIVOS, MANUALES DE OPERACION DE LOS SERVICIOS CON LOS QUE SU
REPRESENTADA DESEE PARTICIFAR; EN IDICMA ESPANCL © EN CASO DE ESTAR EN IDIOMA DIFERENTE SE PRESENTARA
TRADUCCION SIMPLE AL ESFAROL QUE PODRA SER PARCIAL, ES DECIR UNICAMENTE DE LOS PUNTOS REFERENCIADOS, A
EFECTO DE CORROBORAR 5US ESFECIFICACIONES, CARACTERISTICAS Y CALIDAD, POR LO QUE PARA EFECTOS DE EVALUACION SE
DEBERAN REFERENCIAR DEBIDAMENTE CON LAS OFERTAS TECNICAS.
16.- ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, D NO ENCONTRARSE SANCIONADO COMO EMPRESA. ANEXO NUMERO 4
(CUATRU).
17.- ESCRITC EN EL QUE SU FIRMANTE MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE CUENTA CON FACULTADES
SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE PCR 5] O POR SU REPRESENTADA, SIN QUE RESULTE NECESARIO ACREDITAR SU
PERSONALIDAD JURIDICA. ANEXG NUMERD 5 (CINCO).
18.- ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, CE 140 ENCONTRARSE EN LOS SUPUESTOS DEL ARTICULO 71 Y 90 DE LA LEY DE
ADQUISIZICNES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOZ CEL SECTOR PUEBLICC, CONFORME AL ANEXO NUMERO 6 (SEIS).
19.» CFDULA CE [DENTIFICACION FISCAL VIGENTE,
20 COMPROBANTE DE DOMICILIC VIGENTE.
21.- HOJA DE ACREDITACION ANEXO NOMERD 7 (SIETE).
22.- PARA PERZONAS MORALES ACTA CONSTITUTIVA, PARA PERSONAS FISICAS ACTA DE NACIMIENTC.
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INSTITUTD MEXTCAND ZEL SEGURU SOTIAL

y Direceliin de Prestaciones Madicas
: GObjerr-m de | INSTITUTO MEXICANO DELSSCURG soriay  Coordinarticn de Unidades Madicas de Alta Especialidad,
M@XQCO ! F VAURBOTIOURARIOAD Kot Fentro Medico Nacional de Qccidente )
UMAE Hosnital de Gineco-Dhstetricia, L

23.- MANIFESTACION DE PROVEEDOR ARTICULO 49 FRACCION IX DE LA LEY GEMERAL DE RESPONSASILIDADES
ADMINISTRATIVAS. AMEXD NOMERC B (OCHO).

24.- ESCRITO POR EL QUE EL PARTICIPANTE AFIRMA O NIEGA LOS VINCULOS O RELACIONSES DE NEGOCIOS, LABORALES,
PROFESIONALES, PERSONALES O DE PARENTESCO POR CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL CUARTC GRADC CON LAS
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS QUE ESTABLECE EL PROTCCOLO DE ACTUACION EN CONTRATACIONES, ANEXO NUMERO 10
(DIEZ).

25,-ESCRITO POREL QUE EL PARTICIPANTE MANIFIESTA QIUE N EJECUTA CON OTRD PARTICTPANTE ACCIONTS QUE IMPLIQUEN
O TENGAN POR QBJETO OBTENER UN BENEFICIO O VENTAJA INDERIDA EN EL PROCEDIMIENTC. ANEXO NUMERO 11 (ONCE)

26.- ESCRITO EN EL QUE FIRMANTE MANIFIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE, EN CASQ DE RESULTAR GANADOR, NO
PODRA SUBCONTRATAR A OTRO PARTICIFANTE QUE HAYA PARTICIPADO EN EL PROCEDIMIENTO. ANEXO NUMERO 12 {DOCE).
27.- CON EL PROPOSITO DE FOMENTAR LA CULTURA DE PREVENCION DE ACTOS CONTRARIOS A LA INTEGRIDAD E INTERES
PUBLICO, Y CON ELLO CONCRETAR LOS VALORES ¥ PRINCIPIOS QUE DEBEN OBSERVAR LOS SERVIDORES PUBLICOS EN EL
DESEMPENO DE SU EMPLEQ, CARGQ, COMISION O FUNCIAN; EL INSTITUTO HACE DE SU CONOCIMIENTO QUE CUENTA CON
MECANISMOS PARA REPORTAR ACCIONES QUE VULNEREN DICHOS VALORES Y PRINCIPIOS; COMO LO SON: S5iSTEMA DE
REGISTRO DE PRESUNTOS INCUMPLIMIENTOS, CODIGO DE CONDUCTA Y DE PREVENCION DE CONFLICTOS DE INTERES DEL IMSS
“SIREPRICC*. PORTAL DE DENUNCIA CONTRA SERVIDORES PUBLICOS FEDFRALES DF LA SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA.
CANALES DE DENUNCIA

HTTP://STAPPORTAL.IMSS.GOB. MX/CODIGOETICA/LOGIN/WEB/WFRACCESO.ASPX
HTTPS://WWW,GOB.MX/TRAMITES/FICHA/QUEIA-O-DENUNCTACONTRA-SERVIDORES-PUBLICOS-FEDERALES/SFRS4

2025 Belisario Deminguez Mo, 771, Col. Colonz Independancia, CF. 44340, Guadalajara, |alisca. Tel: (33) 36683000
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Direccion de Prestaciones Médicas

G°b‘e""° de l & ] INSTTTUTO MEXICANG DEL SEGURG SOCiAL  Coordinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad,
éXlCO LA RECRIREDADY SOUORMIIAL DOGRAL Centro Médico Nacional de Occidente
UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia,
ANEXO NUMERO 1 (UNO)
s —cla;: } Cantidad | Cantidad | Unidad
ar;:ida' CUCOP Descripcidn Minima | Maxima de

P ’ Mensual | Mensual | medida
33900012 | Servicio de Dosimetria. 2 4 SERVICIO

TERMINOS Y CONDICIONES DE LA CONTRATACION.

1 Nombre de la Dependencia o Entidad, UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia del Centro Médico
Nericna! de Cecidente del Instituto Mexicano del Seguro Social.
2 Area requirente. Departamento de Medicina Materno Fetal = Imagenologia.
Division de Obstetricia,
3 Fecha en que se elabora el requerimiento. 27 de agosto 2025
4 Numero Lonaecutivo_a'signaﬁdg por el Area | Referencia: 141301260200-10/DM/273/2025
Requirente,
5 Denominacién del bien, arrendamiento o | Servicio de dosimetrias.
servicio. |
1
6 Descripcion del requerimients. - Lectura mensual de radiacién con dosimetro,
7 Relacion de documentos Anexos. ‘ Anexo Tecnico, Términos y Condiciones, Carta de no conflicto de
| interés, Designacidn del Administrador del Contrato.
!
8 Feclia en gue se requiere la entrega del bien | 01 de enero al 31 de diciembre de 2026,
o Inicio y vigencia del arrendamiento ¢ de Iz |
prestacién del servicio, misma que deberd \
considerar la duracién del procedimiento de |
contratacion.
9 Lugar de enirega de los bienes o prestacion | La entrega del resultado de la lectura mensual de los dosimetros
de servicics, indicando el drea en que se i debera ser enviada a los correos electrénicos:
deberdn eniregar los bieres o prestar los ' o sva.alba@imss.gob.mx
servicigs. o luis.oseguera@imss.gob.mx
- El participante debera entregar los resultades en un periodo no
mayor ai dia 10 (diez) natural de cada mes, posterior al que se
reportd, ai realizarse el intercambio de los dosimetros.
| El proveedor intercambiard los dosimetros en el Departamento
| de Medicina Materno Fetal e Imagenologia, en |a oficina de la
i Jefatura, localizada en la planta principal, del Hospital de
I Ginecooostetricia, Unidad Médica de Alta Especialidad, Centro
| Médico Naclonal ue Occidente, Avenida Belisario Dominguez
| 771, Colonia Independencia, Guadalajara, Jalisco, CP 44340.
11

Describir la clave CUCOP
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Gobierno de

México

N AETUMDAR Y SOLILARIOAD KOCIAL

INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURE: SOCIAL

(Clasificador Unico de las Contrataciones
Plblicas).

Cantidac de bienes o servicios solicitados de

INSTITUTO MEXICANO DEL 582
Tracclon o2 Prestaziones Mée

URG SOCIAL

Coordinacién de Unidades Meé
Centro Madlco Nacional de Qe
LMAE Hospital de G

cas de Alta Especialidad.
nte
ineca-Ohstetricla,

12
cada partida, Cantided Mintina! 2 dosiimetios por rmes
Si es Contrato ahierto, establecer un minimo | Cantidad maxima: 4 dosimsatras por mes.
y un maximo |
13 Unidad de medida. simetro
14 Precio unitario de cada partida solicitada. & - UL T g
15 Sefalar si la requisicién lleva anexos para | A1 Lecnice. Sh e
apoyar la descripcion de los bienes en caso |
necasario.
16 Sefialar si es una contratacién anual o Anual sélo pars el ejercicio fiscal 2026,
plurianual. ;
17 Criterio de evaluacién. Rinarin, - =
18 Precisar la forma de pago parz lo cual ‘._~-' pnuo se efectuard e_n'_[;a;o mexicanos, en pe pagos. ; Fbgreslvos

deberan especificar el tipo de moneda y si se | dentre de los 17 dias habiles posteriores a la entrega de la
realizard en una sola exhibicién o en pagos | fattura porparts del proveador con los siguientes ducumentos:
pregresivos conforme a las entregas a) Uriginal de Comprobante Fiscal Digital por Internet

(CFDL que reuna los requlsitos fiscales e insticucionales

programadas en el contrato respectivo.

| de| curnplimiento de obligaclones

i seguridsd

respectivos en g que se indigue 2l serviclo prestado y &l numero
de conwato, solicitud de subrogacién de servicios debidamente
por & jete de la Lwision de Cbstetricla, nimero de
oveedor, nlmern de de  fianza vy
social de la afianzadora y la opinidn
rmateria de
sd  sockal, aprebadas acuerde  numero
ACDOASZHCT.B300925/282.P.DIR dictade por el H. Consejo
Tecnico del Insututo Mexicano del Seguro Social en sesion
ada =l 30 de
Cepartamento ge Finanzas de la UMAE en dias

Fmazaga

contrate, numero

denominacion social de la
fiscales en

rmediante

aria ceicti deberan ser

o

septiembre de 2025,

-~ 1
el |

BNiregados er
a viernes en norario oe 1as 08:00 a ias 13:00
rioras v de conformidad con la resolucién de la miscealénea fiscal
entregara la opinion del cumplimiento de obligaciones
en materia de sequridad social vigente y positiva previo a 13
firma del contrato y durante

| PR . oy
NEaQles G junes

vigente,
su vigencia en @ presentacién de

cgenerd presentar la
obligaciones en materia de

documenias para autorizacion y pago,

OpHmon del ow nphmiento  de

social, vigente vy pesitiva, misme que deberd ser

entragada 2n el Departamento de Finanzas de la UMAE en dias

haniles de lunes a viernes en horario de las 08:00 a las 13:00

' horas

sndencia, TF. 44340, Guadalajars, [aliste, Tel: (33) 36683000
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Direccion de Prestaciones Médicas

Gobierno de J &q INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURG sociaL  Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
ex100 ") SECAMIPRE T SULiciaRAR Soarky Centro Médico Naclonal de Occidente
‘ UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia.

PENAS CONMVENCIONALES

De conformidad con el articulo 75 de la Ley de Adquisiciones; Arrendamientos y Servicios del Sector Pdblico,
las dependencias y entidades deberén pactar penas convencionales a cargo del proveedor por atraso en el
cumplimiento de las fechas pactadas de entrega o de la prestacién del servicio o cumplimiento de
obligaciones, las que no excederdn del monto de la garantia de cumplimiento del contrato, y seran
determinadas en funcién de los bienes o servicios no entregados o prestados oportunamente, o las
obligaciones incumplidas. En las operacicnes en que se pactare ajuste de precios, la penalizacidn se
calculara sobre el precio ajustado.

De conformidad con las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del IMSS:

5.5.8 En todos los instrumentos juridicos se estabiecerdn penas convencionales por atraso en el
cumplimiento de la obligacion contractual, asi como en su caso deducciones por incumplimiento total,
parcial o ceficiente a cargo del proveedor, considerando io siguiente:

EL INSTITUTO" aplicara una pena convencional por cada dia de atraso en la entrega de [os bienes o servicios
a entera satisfaccion de “EL INSTITUTO", por el equivalente al 1% (uno por ciento) sobre el valor total de lo
incumplido, sin incluir el Impuesto al Valor Agregado, en cada uno de los supuestos siguientes segln
carresponda:

T.- Por atraso en el inicio de la prestacion de los servicios, a partir de la fecha de notificacién del fallo.
2- Por no entregar la garantia de cumplimiento dentro de los primeros diez dfas naturales
sigulentes a la fecha de firma dal contrato.

El Administrador del Contrato seré el responsable de determinar, calcular, registrar y validar en el FINAT, asi
como de aplicar y dar seguimiento a las penas convencionales y deducciones, segun sea el caso, previstas
en los contratos o pedidos, asi como de notificarlas al proveedor para que éste realice el pago
correspondiente,

5.3.15. Los responsables de verificar e! cumplimiento de las obiigaciones contractuaies, como son la
prestacion de los servicios o la entrega de los bienes, asi como el cilculo de deducciones y penas
convencionales, entre otros, seré la persona servidora publica designada como Administrador del Contrato.

La pena convencional se calculard de acuerdo a los siguientes términos y condiciones expresados en la
férmula que se detalla a continuacién:

Pca = (%d)(npa)(vhspa)
Dénde:

%d = porcentaje determinado en la convocatoria de la licitacién publica, invitacién a cuando menos tres
personas, cotizacion, contrato o pedido por cada dia de atraso en la entrega de bienes o en el inicio de la
prestacion del servicio o arrendamiento considerando el rango sefialado.

Pca = pena convencional aplicable,

Belisario Dorninguez Na, 771, Col, Coloniz Independencia, CP, 44340, Guadalzjara, Jalisco. Tel: (33) 36683000
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npa = numero de periodo de tiempoe de atraso contzbilizado segun corresponda

vbspa = valor de los bienes o servicios prestados con <L @so, 5in VA,

La aplicacién de las penas convencionales y deduictivas serd por ragla general de la siguiente manera:

3 7 Arre'nda&vuéntes \

Atendiendo a la naturaleza del bien, arrendamientn o servicio, el Area Requirente podra determinar un
range mayor, previa justificacion que oare en el expedierte de contratacidn

5.5.8.1 Las penas convencionales y ceducciones deben aplicarse bajo el principio de proporcionalidad
conforme al articulo 1844 del Cédigo Civil Federal, es decir Unicamente se aplicardn respecto del monto
correspondiente a los bienes o servicics que no fueron entregados o prestados oportunamente. Las cudles
seran establecidas en la Convocatoria, Invitacidn a cuando menos Tres Personas o Solicitud de Informacién,
previa propuesta del Area Requirente, como sigue: '

La penalizacién se calculara a partir del periodo de tiempo en que concluye el plazo o fecha convenida para
entregar los bienes o iniciar la prestacidn de los servicios, y hasta |1a hora o el dfa en cue inicié la prestacién
del servicio de forma extemporanea, siendo el monta maximo la garantia de cumplimiento del contrato.

DEDITTIVAS.

De conformidad con el articulo 76 de la Ley de Adguisiciones, Arrendamientos v Servicios, 'as dependencias
y entidades podran establecer en la convocatoria a i@ licitacion, invitaciones a cuande menos tres personas,
contratos, 6rdenes de suministro y de servicio, deducciones al pago de bienes o servicios con motivo del
incumplimiento parcial o deficiente en que pudiera incurtir el proveedor respecto a las partidas o conceptos
que integran el contrato. En estos casos, establaceran el limite de incumplimiento a partir del cual podran
cancelar total o parcialmente las partidas o conceptos no entregados, o bien rescindir el contrato en los
términos de este articulo.

En el caso de las deducciones, debera determinarse en ¢l Coiwale v pedido cual es o son los conceptos u
obligaciones objeto de ésta, la causa por la cual s2 tiebe aplicar y el monto o forma en gque se debe calculary
aplicar la deduccién por prestacién deficiente de! servicio tomando en consideracion preferentemente los
siguientes elementos:

2025 Belisatio Deminguez Me, 771, Cal. Colonls Indusencencis, CP, 44340, Guadalajara, Jalisco. Tel: (33) 36683000 \
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[
Concepto u obligacién Nivel de servicio “dmidad de madida ‘ Deduccion Limites de incumplimientos

Por no realizar el

El proveedor deberd |, .....bio defos

intercambiar los e, )
" ; i i : 1% del valor del servicio | El equivalente al monto de la
Dosimetro dosimetros dentro de los | G0SIMeLros en el tiempo 4

primercs 10 (diez) dias | establecido. de ic Incumplide, garantia de cumplimiento.
neturales de cada mes.

La solucion de |a ] [

: ing | FOr No realizar el canje de
problematica del equipo * 1% del valer del servicio

. serd de un dia habil a | los dosimetros reportados ; El equivalente al monto de la
Dosimetro con falla ‘ i N ) de lo incumplide por B g
partic  del dia habil | con falla en el tlempo I . garantia de cumplimiento.
 siguiente a la | establacido, Sl e ansss. i
| notificacion ;

| | i
|El proveedor deberd | I
|

+ | ind
entregar ef informe de | po g entregar el informe | 1% del valor del servicio |
|lectura de cada mes | El equivalente al monto de la

de lectura en el tlempo de lo incumplido per
evalliaao a mas tardar el ;i b o ) garantia de cumplimiento.
dia 10 natural de cada  €Stablecido. | dia de atraso.

|
mes siguiente.

Informe de lectura

° En ningun caso, se deberd autorizar ei pago de los bienes, arrendamientos o servicios, si no se ha
determinado, calculado y notificado al proveedor las penas convencionales y/o deducciones aplicadas en
términos de lo dispuesto en el contrato, asi como su registro y validacién en el FINAT,

. La persona servidora publica designada como Administrador del Contrato, sera el responsable del
cdlculo, aplicacion y sequirniento de las deducciones,

o El importe maxime de las deducciones no podré ser mayor al que resulte de aplicar el porcentaje de
la garantiz de cumplirniento.

° Es obligacion de la persona servidora publica designada como Administrador del Contrato, verificar
que los registros de las sanciones en el FINAT, se realice con el nimero de contrato, y en su caso el nimero
de orden de reposicion, a efecto de permitir su correcta trazabilidad.

ANEXO TECNICO,

De conformidad con riuestros POBALINES vigentes en el numeral 4.24.3, se solicita la contratacién de la prestacién del
servicio de dosimetria, en virtud de gue en esta Unidad Médica de Alta Especialidad Hospitzl de Gineco Obstetricia del
Centro Médice Nacional de Occidente se cuenta con equipo de radiodiagndstice tipo mastégrafo, el cual genera
radiacién y es una fuente de exposicidn de radiacién ionizante al personal que elabora en el drea, en especifico a los
técnicos y meadices radiclogos, que se encuentran asignades en fa clinica de mama para el diagnéstico y tamizaje del
cancer de rmama en nuestras pacientes derechohabientes a quienes se les realiza mastografias,

La dosimetria es la ciencia que se encarga de medir la cantidad de radiacién que recibe un cuerpo o un material. Es
fundamental para evaluar los riesgas y los beneficios de las aplicaciones de |z radiacién

Un dosimetro es un instrumento que mide la cantidad de radiacion que recibe una persona o un material. Se usa en
entornos con riesgo de radiacion, corne hospitales, laboratorios de investigacion y centrales rucleares.

'% :’i) Bellsario Dennnguez Noe, 771, Coy, Colania Livependenca, CF, 44340, Guadaiajara, jalisce, Tel (33} 36683000
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Existen varios tipos de dosimetros, entre ellos (o5 dosimetros personales, gue son utilizados por el personal expuesto a
radiacién.

Mn reciblda durante un periodo de tiempo; el

Los dosimetros son Iritercamblados por ur pre (N P
cual en nuestre caso os cada 30 dias, con la 17 eigos de o exposicion dé ig radiacidn en cada
personal, durante un arfio. Al existir niveles slios, peimit A7 afClones greventivas para dicho personal,

Lo que garantiza unz atencién especial y cportuna en rompafieros trabajadores potenciaimente expuestos a la
radiacion.

En virtud de lo anterior, de la manera mas atenta solicitc 12 ~ontratacidon mencionoda, baje las siguientes caracteristicas
técnicas:

33900012 Servicio de Dosimetrias

¥
{
| Servicio 2 l 4

o La presente contratacidn deberd cumplir cor o especificade en la NOM-229-55A1-2002 que establece los
requisitos técnicos para las instalaciones, responsabiidaces sanitarias, especificaciones técnicas para los
equipos y proteccion radiolégica en establecimiantos dé dizgndstico médico con rayos X v su publicacion en el
Diario Oficial de la Federacion el 15 de septiembre de 2006,

= El proveedor proporcionard un nlmero de contacte gue deberd estar disponible las 24 horas del dia los 365
dias del afio, por cualquier eventuslidad que se presenta.

e El proveedor se obliga a responder por su cusris y rigsg o durante la vigencia del contrato derivado del
procedimienta de contratacidn y gor los supuestts que puciaran generarse derivados de los resultados de las
pruebas recibidas en esta Unidad Medicz por la prestacion del sarvicio de dosimetrias.

,ﬂ_
2

da
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INSTITUTO MEXICANG DEL SECURO sGiag,  Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad,
TN T RO Centro Médico Nacional de Occidente

LUIMAE Hospital de Gineco-Obstetricia,

ANEXO NUMERO 2 (DOS)

. Gobierno de

Meéxico

FORMATO PARA LA MANIFESTACION QUE DEBERAN PRESENTAR LAS MICRO, PEQUERAS Y MEDIANAS EMPRESAS, QUE
PARTICIPEN CON TAL CARACTER EN LOS PROCEDIMIENTOS DE CONTRATACION, PARA DAR CUMPLIMIENTO A LO
DISPUESTO EN EL ARTICULO 34 DEL REGLAMENTO DE LA LEY.

NOTA: EL PARTICIPANTE PRESENTARA ESTE MANIFIESTO BAJQ PROTESTA DE DECIR VERDAD, EN EL CASC DE QUE NO PRESENTE EL
DOCUMENTO EXPELIDQ POR AUTORIDAD COMPETENTE QUE DETERMINE SU ESTRATIFICACION COMO MIPYME.

DE DE

INSTITUTO MEXICANC DEL SEGURO SOCIAL

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALIDAD

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE GINECO OBSTETRICIA C.M.N.O.
DIRECCION ADMINISTRATIVA

DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO

CONVOCANTE
ME REFIERC AL FROCEDIMIENTO DE B NO. EN EL QUE M! REPRESENTADA, LA
EMPRESA - , PARTICIPA A TRAVES DE LA PRESENTE PROPOSICION.

AL RESPECTO Y DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 34 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, MANIFIESTO BAJO PROTESTA DE DECIR
VERDAD QU MI REPRESENTADA ESTA CONSTITUIDA CONFORME A LAS LEYES MEXICANAS, CON REGISTRO FEDERAL DE
CONTRIBUYENTES ) . Y ASIMISMO QUE CONSIDERANDO LOS CRITERICS (SECTOR, NUMERO TOTAL DE
TRABAJADORES Y VENTAS ANUALES) ESTABLECIDOS EN EL ACUERDO POR EL QUE SE ESTABLECE LA ESTRATIFICACION DE
LAS MICRO, PEQUENAS ¥ MEDIANAS EMPRESAS, PUBLICADO EN EL DIARIQ OFICIAL DE LA FEDERACION EL 30 DE JUNIO
DE 2004, ! REPRESENTADA TIENE UN TOPE MAXIMO COMBINADO DE (1), , CON BASE EN LO CUAL SE
ESTATIFICA COMO UNAEMPRESA ___ (2)

DE IGUAL FORMA, DECLARO QUE LA PRESENTE MANIFESTACION LA HAGO TENIENDO PLENO CONOCIMIENTO DE QUE
LA OMISION, SIMULACION O PRESENTACION DE INFORMACION FALSA, SON INFRACCIONES PREVISTAS POR EL
ARTICULO & FRACCIONES IV ¥ VIiL, SANCIONABLES EN TERMINOS DE LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 27, AMBOS DE
LA LEY FECERAL ANTICORRUPCION EN CONTRATACIONES PUBLICAS, ¥ DEMAS DISPOSICIONES APLICABLES,

ATENTAMENTE
© NOMBREY FIRMA
DEL REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA

1.« SENALAR EL NUMERO QUE RESULTE DE LA APLICACION DE LA EXPRESION: TOPE MAXIMO COMBINADO =
(TRABAJADORES) X10% + (VENTAS ANUALES EN MILLONES DE PESOS) X 90%. PARA TALES EFECTOS PUEDE UTILIZAR LA
CALCULADORA MIPYME DISPONIBLE EN LA PAGINA HTTP:/WWW.COMPRASDEGOBIERNQ.GOBMY/CALCULADORA

PARA EL CONCEPTO “TRABAJADCRES", UTILIZAR EL TOTAL DE LOS TRABAJADORES CON LOS QUE CUENTA LA EMPRESA A
LA FECHA DFE LA EMISION DE LA MANIFESTACION,

PARA EL CONCEPTC "VENTAS ANUALES", UTILIZAR LOS DATOS CONFORME AL REPORTE DE SU EJERCICIO FISCAL
CORRESPOMNDIENTE A LA ULTIMA DECLARACION ANUAL DE IMPUESTOS FEDERALES, EXPRESADOS EN MILLONES DE
PESOS.

2.- SENALAR EL TAMANO DE LA EMPRESA (MICRO, PEQUENA 0O MEDIANA), CONFORME AL RESULTADO DE LA
OPERACION SENALADA EN EL NUMERAL ANTERIOR.

oy gt Bl Bonilmgues Fy, 797 Gal, Colona Indepandencia, CP 44 o, Tai: (34) 26683000
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ANEXO NUMERG 3 (TRES)
PROPOSICION ECONSIMICA

NOMBRE DEL ) R¥C.___
DISTRIBUIDOR NUMERQ DE PROVEEDORIMSS
TELEFONO FAX - CORREQ ELECTRONICO_______ i
CANTIDAD MENSUAL | i MONTO MENSUAL MONTO ANUAL
No. de ol . © b Precin |
Descripcion canmisan | Ennirpns] | MESESA, | FeRSe IMPORTE | IMPORTE
partida MEAIMA 'M mm 'c-w*--'-mmalL'“’“‘““ MINIVO | MAXIMO TGTAL | TOTAL
A R sl Bainacal L | MIMIMD | MAXIMO
1 B - e SRS, IGVMO,
g [Servide e | 2 a 1 | SO0 | RN | 00000 | sxx | (X
il | ) | SXKX BXXXX |8 XXX | SRCKANK I:sxxxxx.)oc
L

Subtolal | SX000LK | EXKO0LXX

Jﬁf , s |

EV.AL L EOLUGLAN | EOKKAXX

Total: | $X0000XX [ FICOKXX

NOTA: SE DEBERA EXPRESAR QUE LOS PRECIOS OFERTADOS SON FIID5 1T AN TS LA VIGENCIA DEL CONTRATO.

LAS CLAVES QUE CONTIENE LA PRESENTE PROPOSICICIN, CORRESPONDEN [LUSTA, EXACTA Y CABALMENTE A LA BESCAIPCION ¥ PRESENTACION
SOLICITADA EN EL ANEXO DE ESTE EVENTO.

EN EL CASO QUE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL, ME OTCRENE LA ADJUDITACION DE LA DEMANDA ASIGNADA, ME OBLIG0 EN

NOMBRE DE MI REPRESENTADA A SUSCRIBIR EL CONTRATO QUE SE DERIVE. EN LOS TERMINOS, CONDICIONES ¥ PO RCENTAJE ESTABLECIDOS EN ESTE
EVENTO.

BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, MANIFIESTO QUE LOS FRODUCTUS o
ESTOY PROPONIENDO, NC CONTRAVIENEN A LA LEY FEDERAL DE DERFCUE DE

AUTOR NIA LA LEY FEDERAL DE PROTECCION A LA PROPIEDAD INDUSTRIAL, ( NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
O APQDERADO LESAL
entencld, CF 44340, Guadalajara, jalisco. Tal: (33) 36643000
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Mé s j }ﬂ INSTITLTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL  Coordinagion de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
XICO | “) J HRULRIOAO Y TOLIBAKIAN BOCTAL Centre Médico Nacienal de Occidente
UMAE Hospital de Gineco-Chsrtetricia,

ANEXO NUMERO 4 (CUATRO)

LUGAR Y FECHA

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SOCIAL
COORDINACION DFE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALIDAD

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE GINECO OBSTETRICIA C.M.N.O.
DIRECCION ADMINISTRATIVA

DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO

CONVOCANTE
( NOMBRE ) EN MI CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA { NOMBRE O RAZON SOCIAL DE
LA EMPRESA ), MANIFIESTO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD LO SIGUIENTE:

QUE MI REPRESENTADA NO SE ENCUENTRA SANCIONADA COMO EMPRESA.

{(NOMERE Y FIRMA)
(DEL REPRESENTANTE LEGAL).

h A dhi N——
La Mujer
Indigena
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VIAE Hosutz) de Gineco-Obstetricla.

ANEXO NUMERC 5 (CINCO)

LUGAR Y FECHA

INSTITUTO MEXICANC DEL SEGLIRO SQCIAL

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS LiE ALTA ESPECIALIDAD

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE GINECO OBSTETRICIA C.M.N.O.
DIRECCION ADMINISTRATIVA

DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTD

CONVOCANTE
( NOMBRE ) EN MI CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA ( NOMBRE O RAZON SOCIAL DE
LA EMPRESA ) MANIFIESTO BAJO PROTESTA DE DECIE VERDAD LO SIGUIENTE

QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA CONFRUMETERSE POR 3L O POR SU REPRESENTADA, SIN QUE
RESULTE NECESARIC ACREDITAR SU PERSONALIDAD JLEIDICA,

(NOMBRE Y FIRMA)
(DEL REPRESENTANTE LEGAL).

26;‘,’ 5 Beiisario Dominguaz No. 771, Col. Coem iy iidnpenencia, CF 42340, Guadalaarg, Jalisee, Tel (33) IBEII000
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Direccion de Prestaciones Médicas
| INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO social, - woordinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
BECUIIDAD ¥ SOLIDARIDAD §DCIAL CenU‘O |V'lef.“c0 NdCiOi'Ial de DCCideme
LUNMAE Hospital de Gineco-Obstetricia,

Gobierno de |

Meéxico |

ANEXO NUMERO 6 (SEIS)

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALIDAD

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE GINECC OBSTETRICIA C.M.N.O.
DIRECCION ADMINISTRATIVA

DEPARTAMENTT DE ABASTECIMIENTO

( NOMBRE ) EN MI CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA ( NOMBRE O RAZON SOCIAL DE
LA EMPRESA_ ) MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD MANIFIESTO NO ENCONTRARME EN LOS SUPUESTOS DEL ARTICULO 71 Y 90 DE LA
LEY DE ADQUISICIONES ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.

LUGAR Y FECHA

(NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL)

encencia, CP, 44340, Guadalajara, Jalisca, Tel: (33) 36683000
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: INGTITUTO MEXICANG DEL SEGLIKO

Meéxico b4

M SECURIDAD T 401IOAKIRS:

ANEXO MUMERD T (5IETE]

4

(NOMBRE). __, MANIFIESTO BAI0 PROTESTA, & DECIR VEF
CIERTOS, ASI COMO NIIE CUENTO CON FACULTADES SUFICIENTES
PRESENTE ADJUDICACION NOMBRE Y REPRESE N TACION [E ERE
NO. DE LA ADJUDICACION

DAD, QUE LOS DATOS AQUI ASENTADOS SON
FARA SUSCRIBIR LAS PROPOSICIONES EN LA
Qi FISICA © MORAL)

REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES: NUMERT DE PROVEEDOR

CORREO ELECTRONICO DE LA PERSONA CON QUIEN SE CDURDINARA LA SOLICITUD DE GRDENES DE COMPRA:
CORREQ ELECTRONICO REPRESENTANTE LEGAL:

DOMICILIO. - LOS DATOS AQUI REGISTRADCS CORRESPONEERAN AL DEL DOMICILIO FISCAL DEL PROVEEDOR o!
PRESTADOR DE SERVICIOS)
CALLE Y NUMERO: l
COLONIA: DELEGACION O MUNICIPIO! 1
CODIGO POSTAL: ENTIDAD FEDERAT!VA:
TELEFONOS LOCALES © 01 800: i e
NUMEROS DE CELULAR DE CONTACTO LAS 24 HORAS ‘
1.
2 |
|
1
|
|

NO. DE LA ESCRITURA PUBLICA EN LA QUE CONSTA SU ACTA CONSTITUTIVA: FECHA DURACION
NOMBRE, NUMERQ Y LUGAR DEL NOTARIO PUBLICO ANTE EL CUAL 3E PROTCCOLIZO LA MISMA.

RELACION DE SOCIOQS O ASOCIADOS. - ‘
APELLIDO PATERNO: APELLILO MATERMNO: NOMBRE(S):

DESCRIPCION DEL OBJETO SOCIAL:
REFORMAS AL ACTA CONSTITUTIVA QUE TNCIDAN CON £ LBIETO DEL PROCEDIMIENTD,

FECHA Y DATOS DE INSCRIPCION O FOLIO MERCANTIL, N £L REGISTRO PUBLICO CORRESPONDIENTE,

NOMBRE DEL APODERADO O REPRESENTANTE:

DATOS DEL DOCUMENTO MEDIANTE EL CUAL ACREDITA 31 PERSONALIDAD Y FACULTADES. -

ESCRITURA PUBLICA NUMERD: EECH &
NOMBRE, NUMERO Y LUGAR DEL NOTARIO PUBLICO ANTE £L CUAL SE PROTOCOLIZO LA MISMA:
FECHA Y DATOS DE INSCRIPCION O FOLIO MERCANTIL El 51 REGISTRO PUBLICO:

ASIMISMO, MANIFIESTO QUE LOS CAMB.0S O MODIFICACTONES QUE SE REALICEN EN CUALQUIER MOMENTO A LOS
DATOS O DOCUMENTOS CONTENIDOS EN EL PRESENTE S0 UMENTO Y DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO QUE, EN
SU CASO, SEA SUSCRITO 01\ EL INSTITUTO, DEBERAN SER COMUNICADOS A ESTE, DENTRO DE LOS CINCO DiAs
HABILES SISUIENTES A LA FECHAEN QUE 5 GINERE!

(LUGAR Y EECHA)

PROTESTO L NECESARIO
(NOMERE '

2025 Belisario Domingues No 770 Lol £o! ependenciz, OF, 44340, Guadalajary, lalisco. Tel; (32) 36683000
i T A T e e
La MM}N‘ RGN 7 PRI 1 L L L M

Indigens




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Gob d Direccion de Prestaclones Médicas
o .ien::o iy [ '—"q INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO 50ciA1,  Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
MeXlCO | '-‘?) i EERUROMDY KehinAaloa D Faced Centro Médico Nacional de Occidente
UMAE Hospital de Gineco-Dhstetricia.

-

ANEXO NUMERD 2 {OCHQ)

MEMBRETE DE LA EMPRESA

MANIFESTACIOM DF PROVEEDOR

ARTICULO 49 FRACCION IX DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS

DE DE 2025.

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQ SOCIAL
UMAE HOSPITAL DE GINECO OBSTETRICIA CMNO.

PRESENTE

ME REFIERO AL SOLICITUD DE COTIZACION NUMERD $C-2025-000X300(XX.

MANIFIESTO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CONOZCO EL CONTENIDO DEL ARTICULO 49 FRACCION IX DE LA
LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS, POR LO QUE EL REPRESENTANTE LEGAL, SOCIOS Y/O
ACCIONISTAS QUE EJERCEN EL CONTROL SOBRE LA SOCIEDAD, NO DESEMPENAN EMPLEQ, CARGO O COMISION EN EL
SERVICIO PUBLICC O, EN SU CASO A PESAR DE DESEMPENARLO CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO
CORRESPONDIENTE NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES.

NOMBRE ¥ FIRIMA DEL PROVEEDOR.

2 025 Belsario Dominguez No. 771, Col. Colonla lndependencia, CP, 44340, Guadalajara, Jalisco, Tel: (33) 36683000
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JATITUTO MEXKTICANG CEL SEGLURD SOCIAL

wsTacinnen Mg

. Gobieriw de

¥ Miéxico | Kepu oot Ld
AR rugpltal de Gineco-Dbstetricla,
ANEXO NUMERT 2 (MUEVE)
(MCODELD DF COMTRATS)
MODELD DE CONTRATO PARA LA FRESTACION PE SERVICIOS, LAASSP.
CONTRATO (ABIERTC O CERRADO) PARA (A PRESTAZION DE SERVICIOS DE (DESCRIPCION), CON .CARACTER

(NACIONAL / INTERNACIONAL BAJO CGRERT l}RA DE L F. ATAL ;D.. / INTERNACIONAL ABIERTA) QUE CELEBRAN,
POR UNA PARTE, EL EJECUTIVC FEDERAL POR CONDLUITTO .1"- Ly [NOMBRE DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD), EN LO
SUCESIVO “LA DEPEMNDENCIA © ENTIDAD", REFPRESENTALA POR {NCMERE DEL REPRESENTANTE DE LA DEPENDENCIA
O ENTIDAD), EN SLI CARACTER DE (SF’\!ALAR LARGO DEL ,7,,?_&* SENTANTE), Y POR LA OTRA, (NOMBRE DE LA PERSONA
FISICA O RAZON SOCIAL DE LA MORAL), {51 ES CONJUMTA MENCIONAR EL NOMBRE DE CADA UNO DE ELLOS) EN LO
SUCESIVO “EL PROVEEDOR”, (SOLO_St EL_PROVEEDUR ES PERSONA MOPAL MOSTRAR FI SIGUIENTE TEXTO)
REPRESENTADA POR (NOMBRE DEL REPRESENTANTE DE LA PERSONA FISICA O MOEALY &N SU CABACTER DE {SE_ELAM;R
EN SU CASO ElL CARACTER DEI. REPRFS SEMTANTE: APO ADO, REPRESENTANTE LEGAL, ADMINISTRADOR UNICO O

PRESIDENTE DEL COMNSE|O DE ADMIN ISTRACION), (MENCIONAR CADA UNO DE LOS REPRESENTANTES DE LAS PERSONAS
QUE DE MANERA CONIUNTA FORMALIZAN EL CONTRATC) & TUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS
PARTES”, AL TENOR DE LAS DECLARACTONES Y CLAUSIILAL STEUIFNTES

DECLARACIONES

1. “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" declara que:

L1 Esuna“LA DEPENDENCIA O ENTIDAR" da conforrmrzd con (GROENAMIENTC JURIDICO EN [0S 4.1_§§ REGULE
SU EXISTENCYA), cuya competencia y atribuciones == sefialan an _ (ORDENAMIENTO JURIDICO EN LOS QUE SE

REGULEN SUS ATRIBUCIONES ¥ COIMPETENCIAS).

L2 Conforme a lo dispuesto por (QRDEMAMIERTO jURIDICO EN EL QUE SE REGULEN SUS FACULTADES O
INSTRUMENTO NOTARIAL EN EL QUE SE LE OTORGA LAS FACULTADES), el C. (NDMBRE Y CARGO DEL O LA
REPRESENTAMTE DE LA DEPENDENCIA © ENTIDAD ) =5 el servidor publico gue cuenta con facultades legales para
celebrar el presente contrato, quien podra ser sustituido en cualguier momento en su cargo o funciones, sin que,
por ello, sea necesario celebrar un convenio modificztorno,

13 De conformidad con (ORDENAMIENTC IURIDICO &N FL QUE SE REGULEN SUS FACULTADES)  suscribe el
presente instrumento el C(MOQMBRE DEL ADMINISTRADOR DEL_CONTRATO), (SENALAR CARGO DEL
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO), con R.FC,_(INCORPORAR RFC), designado para dar seguimiento y verificar el
cumplimiento de las obligaciones cue deriven del abjato del presente contrato, quien podra ser sustituido en
cualquier momente, bastande para tales efectos un comunicado por escrito vy firmado por el servidor publico
facultado para elle, informando a “El. PROVEEDQR" para los efectos del presente contrato.

INSTRUCCION: EN CASO DE REQUERIR QUE FL INSTRUMENT® JURIDICO SFA FIRMADO POR MAS SERVIDORES
PUBLICOS, SE DEBERA AGREGAR LA SIGULENTE DECLARACION TANTAS VECES FIRMANTES SEAN ANADIDOS.

14 De confermidad con (ORDENAMIFNTO JURIDICT FN LQS QUE SF REGULEN SUS FACULTADES) suscribe el
presente instrumanto el CINOMBRE DEL FIFMANTE ) (SEFIALAR CARGO DEL FIRMANTE X), RF.C.
(INCORPURAR RFC DEL FIRMANTE X), facuitadc oara {(INCORPORAR FACULTADES Y PARTICIPACION EN EL

CONTRATO).

ante 2! procedimiento de (TIPQ DE PROCEDIMIENTO) de

BN

L5 La adjudicacion del presente contrato se realizd rmedi
caracter (INCORPORAR EL CARACTER DEL PROL| {Ta), al amparo de (o establecido en los articulos 134 de
la Constitucién Politica de los Estadoes Unidos (CITAR LOS NUMERALES) de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, "LAASER v (CITAR LOS NUMERALES) de su Reglamento.

29%25 Belisario Domingtsz No, 7771, Col. eoendencia, CP. 44340, Guadalajara, jallsco, fel: (33) 36653000 S\
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INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL

Gobierno de g Dwrecc.non qe Prestaciones Me'd:cas ‘
M . l ﬁ INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURD SOCiAL - Coordinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
QXICO L) seaumans v sbubaiionn ioca ‘ Centra Médico Naclonal de Occidente
UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia,

AT T ‘r ="‘
“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante (NOUMERO Y FECHA DE
OFICIO), emitido por la

INSTRUCCION: EN CASO DE QUE SE TRATE DE UN CONTRATO PLURIANUAL, SE DEBERA CONSIGNAR EL OFICIO DE
AUTORIZACION DE LA SHCP EN TERMINOS DEL ARTICULO 50 DE LA LEY FEDERAL DE PRESUPUESTO Y
RESPONSABILIDAD HACENDARIA Y SU REGLAMENTO, COMO SIGUE:

La Secretaria de Haclenda y Crédito Plblico (EN SU CASO TITULAR DE LA ENTIDAD) autorizé la plurianualidad
mediante el oficio nimero

INSTRUCCION: 5i LA CONTRATACION ES PREVIA A LA AUTORIZACION DE SU PRESUPUESTO, CONFORME AL
ARTICULO 33, PARRAFO SEGUNDO DE LA LAASSP (ANTICIPADA) MOSTRAR EL SIGUIENTE TEXTO:

En caso de que se trate de una contratacion cuya vigencia inicie en el gjercicio fiscal siguiente de aquél en que se
formalice, se deberd consignar el oficio de autorizacién de |a Secretaria de Hacienda y Crédito Plblico en términos

de los articulos 35 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y 146 de su Reglamento.

Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes N° (RFC DEPENDEMNCIA O ENTIDAD),

Tiene establecido su domicilio en mismo que sefiala para los fines y efectos
legales de! presente contrato.

INSTRUCCION: EN CASO DE QUE SE APLIQUE REDUCCION DE GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.

De la revisién al historial de curnplimiento en materia de contratacionies en el Registro Electrénico de Personas
Fisicas y Moraiss, se advierte que "EL PROVEEDGR" cuenta con un grado de cumplimiento (INDICAR EL RANGO),
por (o gue “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” determina procedente efectuar la reduccién del monto de |la garantia
por un porcentaje de __ .

INSTRUCCION: CUANDO LA PROPOSICION GANADORA HAYA SIDO PRESENTADA EN FORMA CONJUNTA POR
VARIAS PERSONAS, LAS DECLARACIONES SE DEBERAN FORMULAR POR CADA UNO DE ELLOS, EN TERMINOS DEL
ARTICULO 44 DEL REGLAMENTO DE LA LAASSP,

“EL PROVEEDOR" deciara que (TRATANDOSE DE PERSONA FISICA):

“EL PROVEEDOR", por conducto de su representante declara que (TRATANDOSE DE PERSONA MORAL):

INSTRUCCION: EN CASO DE PROPUESTAS CONJUNTAS, INCORPORAR A CADA UNO DE LOS PROVEEDORES QUE LA
INTEGRAN, EN TERMINOS DE LO SENALADO EN LOS NUMERALES 1T A 1111

INSTRUCCION: 51 ES PERSONA FISICA INCORPORAR LAS DECLARACIONES DE LOS NUMERALES 11, Y 11,1

Es una persona fisica, de nacionalicad lo que acredita con (EM EL CASO DE
PERSOMNAS EXTRAN|ERAS DESCRIBIR EL DOCUMENTD)  expedida por

INSTRUCCION: ST ES PERSONA MORAL, ATENDER A LAS DECLARACIONES DE LOS NUMERALES 112 A11.2

Es una persona moral legalmente constituida mediante __ (DESCRIBIR EL INSTRUMENTO PUBLICO
QUE LE DAN ORIGEN Y EN SU CASO LAS MODIFICACIONES QUE SE HUBIERAN REALIZADQ), denominada
(NCMBRE O RAZON SOCIAL), cuyo objeto social es ) , entre otros, (OBJETO SGCIAL), inscrita en el

Registro Piblico de la Propledadde __ conelfolio __ defecha

é‘y 2(}2 L‘) Balisaro Domingue: No, V71, Col Colonla (ndependlencia, CP 44340, Guadalalara, Jalisco, Tel: (33] 36683000
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IL2 La o el C, (NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGALY op sy covdrter de _ . cuenta con facultades
suficientes para suscribir &l presente contrato y ebiiuar & su reoresentads, como lo acredita con (INSTRUMENTO
NOTARIAL DE CONSTITUCION © PODER ()TORGAD D AL REPRESENTANTE LEGAL), mismo nue bajo protesta de

decir verdad manifiesta no lg ha sido limitadeo ' revors o 2n forms diguna.
INSTRUCCION: EN EL CASO DE PERSONAS . NACIONALIDAD EXTRANJERA, DEBERAN PRESENTAR LA
DOCUMENTACION CORRESPONDIENTE DESIDAMEN 1 APDSTILLADA,

IL3 Reune las condiciones técnicas, juridicas y econdimicas, v cuenta con la organizacion y elementos nacesarios para
su cumplimiento.

I1.4 Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes (RFZ PROVEEDOR).

IL5 Acredita el cumolimiento de sus oblgaciones fiscales en términos de lo dispuesto en el articulo 32-D del Cédigo
Fiscal de la Federzcidn vigenie, incluyendo [as de Anartacienes Patronales y Entero de Descuentos, ante el Instituto
del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores v las de Seguridad Social ante el Instituto Maxicano del
Seguro Social, conforme a las Opiniones de Curmplimisnto de Ovlicaciones Fiscales emitidas por el SAT, INFONAVIT
e IMSS, respectivamente.

II.6 Tiene establecido su domicilio en bt et - misma que sefiala para los fines y efectos
legales del presente contrato,

III. De “LAS PARTES™

IIT.1 Que es su voluntad celebrar el presente contrate v = ic arse 8 SUs tArMINoS y condiciones, por lo qgue de comuin
acuerdo se obligan de conformidad con les siguisrtes

PRIMERA. QOBJETO DFEL CONTRATO.

“EL PROVEEDOR” acepta y se obliga a proporzionar & "4 TFFENDENCIA O ENTIDAD” la prestacion del servicio de
(DESCRIPCION PORMENORIZADA), en los términos y cordiciones estanlacidos en la (CONVOCATORIA, INVITACION O
SOLICITUD DE COTIZACION, SEGUN EL PROCEDIMIENTG DE CONTRATACION), este contrato y sus anexos
(NUMERAR Y DESCRIBIR LOS AMEXOS) que farman parie ntegrante del mismao,

SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO
INSTRUCCION: TRATANDOSE DE CONTRATO CERRADO ¥ ANUAL, MOUSTRAR EL SIGUIENTE PARRAFC:
“LA DEPENDENCIA © ENTIDAD” pagard a "EL PROVEELOR” como contraprestacién por los servicios objeto de este

contrato, la cantidad de $ (MONTO TOTAL DEL CONTAATO SIM IMPUESTOS) mas impuestos que asciende a $
(IMPUESTO3), que bace un total de (MONTQ TOTAL COMN IMPUESTOS).

INSTRUCCICIN: cN CAL( DE SER CERRADO Y PLURIANLIAL, MOSTRAR LA TABLAY LOS DOS PARRAFOS SIGUIENTES:

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" conviere con “EL PROVEEDOR” cue e mento total de los servicios es por ia cantidad
de $ (MONTO TOTAL DEL CONTRATQ SIN IMPUESTOS) a5 impuestes que asciende a 3 {(IMPUESTOS], o gue hace un
total de (MONTO TOTAL CON IMPUESTQS) importe qus 7 rubriré en cada uno de los ejercicios fiscaies, de acuerdo a lo
siguiente:

20"}5 Belisario Dominguers Ne. 777, Cel. Colo annonendca, CH 44340, Guadalajara, Jalisco. Tl 133) 36633000 \
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Direccidn de Prestaclones Médicas

Gobierno de ™ o , '
MeX,] ‘ §INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURD sOciaL  Coordinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
CO M Centro Medico Nacional de Occidente
UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia.
Ejercicio Fiscal Monto sin impuestos | Monto con impuestos
(INCORPORAR EJERCICIO FISCAL) (MONTO SIN IMPUESTOS DEL | (MONTO CON IMPUESTOS DEL
EJERCICIO) EJERCICIQ)

Se agregaran tantos se hayan programado

TOTAL: | $(MONTO TOTAL SIN IMPUESTQS) (MONTO TOTAL CON IMPUESTOS)

Las partes convienen expresamente que las obligaciones de este contrato, cuyo cumpiimiento se encuentrs previsto
realizar clurante los ojercicics fiscales de (CONCATENAR EJERCICIOS  FISCALES QUE INVOLUCRAN LA
PLURIANUALIDAD) queaaran sujetas para fines de su ejecucién y pago a la disponibilidad presupuestaria, con que
cuente “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD", conforme al Presupuesto de Egresos de la Federacién que para el ejercicio
fiscal correspondiente apruebe la Cémara de Diputados del H, Congrese de |a Unién, sin que la no realizacién de la
referida cendicién suspensiva arigine responsabilidad para alguna de las partes.

INSTRUCCION: LOS MONTOS Y PRECIOS SE PODRAN INDICAR EN MONEDA EXTRANJERA, CUANDO ASI SE HAYA
DETERMINADO EN LA CONVOCATORIA, INVITACION, O SOLICITUD DE COTIZACION, DE CONFORMIDAD CON EL
ARTICULO 66, FRACCION XII1 DE LA LAASSP.

El(los) precio(s) unitario(s) del presente contrato, expresada(s) en moneda nacional es(sen):

| | Precio Precie total antes Precio fotal
Partida | Descripcién * | Unidad* | Cantidad * N A después de
unitario de irnp. imp. *

INSTRUCTION: INDICAR EL ANEXO CORRESPONDIENTE

El precio unitario es considerado fijo y en (TIPO DE MOMNEDA) hasta que concluya la relacidn contractual que se
formaliza, incluyendo todos los canceptos y costos involucrados en la prestacién del servicio de (DESCRIPCION), por lo
que “EL PROVEEDOR” no podrd agregar ningun costo extra y los precios seran inalterables durante la vigencia del
presente contrato,

INSTRUCCION: EN CASC DE QUE SE HAYA PREVISTO VARIACION LE PRECIOS, Y SE CUENTE CON UNA FORMULA O
MECANISMO DE AJUSTE SE CONSIDERARA LA SIGUIENTE REDACCION:

El precio unitario sera considerado en moneda nacional, y podra ser modificado conforme a la siguiente: (ESTABLECER
LA FORMULA © MECANISMO DE AJUSTE PUBLICADA EN LA CONVOCATORIA, INVITACION O SOLICITUD DE
COTIZACION).

INSTRUCCION: EN CASO DE SER ABIERTO Y ANUAL INCORPORAR EL SIGUIENTE PARRAFO:

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” pagard a “EL PROVEEDOR" como contraprestacion por los servicios objeto de este
contrato, la cantidad minima de (MONTC MINIMO TOTAL DEL CONTRATO) mas impuestos por $ (INDICAR

LA CANTIDAD EN LETRA) y un monto méximo de (MONTO MAXIMO TOTAL DEL CONTRATO), mas impuestos que
asciende a % (INDICAR LA CANTIDAD EN LETRA).

INSTRUCCION: EN CASO DE SER PLURIANUAL ABIERTO, MOSTRAR LA TABLA Y LOS TRES PARRAFOS SIGUIENTES:

"LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” conviene con “EL PROVEEDOR” gue al monto minimo de la prestacidn de servicios
objeto del presente contrato para los ejercicios fiscales de (CONCATENAR EJERCICIOS FISCALES QUE INVOLUCRAN LA
PLURIANUALIDAD; es por la cantidad de (MONTO MINIMG TOTAL) méas impuestos que asciende a $

(INDICAR LA CANTIDAD EN LETRA).

4 - Balisarlo Dom niguer Mo, 777, Col. Tolonla Independencia, CP 44340, Guadalajara, Jallsco. Tel: (33) 36683000
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Asimismo, que &l monte maximo de |05 Servicios para los slercitios fizcales de [CONCATENAR. J :RCICIGS FISCALES
QUE INVOLUCRAN LA PLURIANUALIDAD) es por |z caniidag de upn monte maxime de (MONTO MAXIMC TOTAL DEL
CONTRATQO), mas impuestos que asciende a § C{INTICAR LACANTIDAD EN LETRA),

Importe minimios y maxiimos a pagar 2n vada elerclcio Yisc: ! ge scuerdo & lo siguientes:
Ejercicic o R T éﬁ i mi » minin _”W: ﬁt_\_z’_'in.inolezm_rrlo Il
(INCORPORAR EJERCICIO FISCAL) | (MONTO MINIMO ANUAL SIN (MONTC MAXIMO ANUAL |

| IMPUESTOS) SIN IMPUESTOS)

Se agregaran tantes se haya N programa'jr

TOTAL SIN IMPUESTOS: | (MONTO MINIMO TOTAL) (MONTO MAXIMO TOTAL
DEL CONTRATO)

" T o T e i S e ST
|
|

Las partes convienen expresamente aus las obligaciones o
realizar durante los ejercicios fiscales de (CONCA

2 este contrato, clyo cumplimiento se encuentra previsto
NAR EIERCICIOS _FISCALES QUE INVOLUCRAN LA

PLURIANUALIDAD) quadarsn sujetzs para fines de su alemucidn v naan 2 |2 disponibilidad presupuestaria, con que
cuente “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD", conforma al Frasupuesto de tgresos de la Federacidn que para el gjercicio
fiscal correspondiente apruebe la Cidmara de Niputados cel =l Cergreso de la Unidn, sin que 1a na reslizacion de la

referida condicion suspensiva origine responsabilidad par 2 Alguna d= las partes,

INSTRUCCION: LOS MONTOS Y PRECIOS SE PODRAN INDICAR EN MONEDA EXTRANJERA, CUANDD AS[ SE HAYA
DETERMINADO EN LA CONVOCATORIA, INVITACION, O SOLICITUD DE COTIZACION, DE CONEORMIDAD CON EL
ARTICULO 66, FRACCION XIIT DE LA LAASST

INSTRUCCION: INDICAR EL(LOS) PRECIC(S, UNITARIO(SY

El{los) precio(s) unitario(s) del presente coritrats, expresa o) 2 [TAEQ DF MONEDA) €5 (567
P eI }

Frecioc | Cantidad
unitario* | #inima *

Cantidad Precio Total Precio Total
Maxima * Minimo * Maximo *

Partica Descripeién = Unidad *

|
|

INSTRUCCION: INDTCA® EL ANEXO CORRESPONMDIENTE

El precio unitario es considerado fijo y en (TIPO DE MOMEDA) hesta que concluya la relacién contractual que se
formaliza, incluyendo todos los conceptos y costos [nvall anradc,s en lz prestacion del servicio de (DESCRIPCION

PORMENORIZADA DE LOS SERVICIOS A PRESTAR), por lo ale “EL PROVEEDOR” no podra agregar ningun costo extra y
los precios seran inalterables durante la vigenciz del pressnta contrata,

INSTRUCCION: EN CASO QUE SE HAYA PREVISTO VARIACION DE PRECIOS, Y SE CUENTE CON UNA FORMULA O
MECANISMO DE AJUSTE SE CONSIDERARA LA SIGUIENTE REDACCION Y SE ELIMINARA EL PARRAFO ANTERIOR:

El precio unitario serd considerado en {(TIPO _DE WMONEDSR), vy podré ser modificado conforme a la siguiente:
(ESTABLECER LA FORMULA O MECANISMO DE AjUS'E FUBLICADA EN LA CONVOCATGRIA, INVITACION O
SOLICITUD DE COTIZACION).

_ 2@)5 Befizario Dominguiei Mo #71, Cal. Calamia Indepandencie, 0P adi4d, Guadalajara, Jalisco, Tel: (33) 35633000
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INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL

Gobierno de ‘ Direccion de Prestaclones Médicas
- 8 § INSTITUTO MEICANG DEL SEGURO soiag, - Coordinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
MGX]CO | ‘!) J: SEEUMEAD Y AOLRARIVAL SO Centra Medico Nacional de Occidente
UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia.
INSTRUCCION: EN EL CASO DE QUE LA PRESTACIGON DEL SERVICIO REQUIERA DEL USO INTENSIVO DE MANO DE OBRA
QUE IMPLIQUE UN COSTO SUPERIOR AL TREINTA POR CIENTO DEL MONTO TOTAL DEL CONTRATQ, SE DEBERA INCLUIR
ALGUNO DE LOS SIGUIENTES PARRAFOS:

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" conviene con “EL PROVEEDOR", que se aplicara la sigulente férmula (ESTABLECER LA
FORMULA PUBLICADA EN LA CONVOCATORIA, INVITACIGN O SOLICITUD DE COTIZACION), cuando la prestacién

del servicio requiera de un uso intensivo de mano de obra que imgligue un coste superior 2| 30% (treinta por ciento) del
monto totz! del conrrato.

O BIEN

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" conviene con “EL FROVEEDOR", que se aplicard el mecanismo de ajuste que
reconozca el incremento a los salarios minirmos, cuando la prestacidn del servicio requiera de un uso intensivo de mano
de obra que implique un costo superior al 30% (treinta por ciento) del monto total del contrato.

TERCERA, ANTICIPO,

INSTRUCCION: SOLO EN CASO DE QUE NO SE OTORGUE ANTICIPO, MOSTRAR EL SIGUIENTE TEXTO):
Para el presente contrato “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" no otorgard anticipo a "EL PROVEEDOR”
INSTRUCCION: SOLO EN CASO DE QUE SE OTORGUE ANTICIPO, MOSTRAR LO SIGUIENTE):

Se otorgaran a “EL PROVEEDOR", un anticipo del _por ciento sobre el monto total del contrato equivalente
as {(INDICAR LA CANTIDAD EN LETRA).

CUARTA. FORMA ¥ LUGAR DE PAGO.

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" efectuara el pago a través de transferencia electronica en pesos de los Estados Unidos
Mexicanos, a mes vencido (otra temporalidad o calendario establecido) o porcentaje de avance (pagos progresivos),
conforme a los servicios efectivamerite prestados y & entera satistaccion del administrador del contrato y de acuerdo
con lo establecidoen el "ANEXO " que forma parte integrante de este contrato.

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” realizard el pago en un plazo méximo de 17 (diecisiete) dias habiles siguientes,
contados a partir del envio v verificacién del Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI) o factura electrénica a través
de la Plataforma, y con la aceptacion del Administrador del presente contrato, previa entrega de los bienes.

INSTRUCCION: TRATANDOSE Dt PROVEEDORES EXTRANJEROS, PRESENTAR LA FACTURA QUE SE EMITA CONFORME A
LAS REGLAS DEL PAIS DE ORIGEN.

El computo del plazo para realizar el pago se contabilizara a partir del dia habil siguiente de la acepiacion del CFDI o
factura electrénica, v ésta retna los requisitos fiscales que establece la legislacion en la materia, el desglose de los
servicios prestados, (05 precios unitarios, se verifique su autenticidad, no existan aclaraciones al importe y vaya
acompafada con la documentacion soporte de la prestacion de |os servicios facturados.

De conformidad con el articulo 90, del Reglamento de la "LAASSP”, en caso de que el CFDI o factura electrénica
entregacc presente errores, el Administrador del presente contrato o a quien éste designe por escrito, dentro de los 3
(tres) dizs habiles siguientes de su recepcién, indicara a “EL PROVEEDOR" |as deficiencias gue deberd corregir; por lo
que, el procedimiento de pago reiniciard en el momento en que “EL PROVEEDOR" presente el CFDI y/o documentos
soporte corregidos y sean aceptados.

El tiempo que “EL PROVEEDOR” utilice para la correccién del CFDI y/o documentacion saporte entregada, no se
computara para efectos de pago, de acuerdo con o establecido en el articulo 73 de la “LAASSP",

s B ™ Betisarlo Domingues No, 771, Col. Calenia indenendencia, CF, 44340, Guadatajara, Jallsco, Tel (23) 36683000
o) ?{?% ?fg:}za isarl gu 0, 771, Lol Colo dene El

% 0 ; U AR T AL N e AL BSOS L G T LM A AL G S A A SRR A
\La Mujer
Indigena

AN



IETHUTE MEKICAND DEL SEGUAY SOCTAL

tiones Médicas

n de Unidades Médlcas de Alta Especialidad.
laclico Nacional de Occidente

SAAE Mpspital de GineeosOhsuetricla,

acelitin do Py

' GOb.iarQo de ) HNSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SO ¢ ’-’-"'-"‘
MEXICO | KBl il P Hetmorante

B SECUEDAL Y (DL e

El CFDI o factura electronica deberd ser presentada a travas og la Platatorma,
El CFDI o factura electronica se debera presentar desglozanao el impuesto cuando apligue.

“EL PROVEEDOR" manifiesta su conformidau jug, hasie Gnta no se cumpla con la verificacidn, supervision y
aceptacion de la prestacion de los servitios, ne se tendran come recibidos o aceptades por el Administrader del

presente contrato,

Para efectos de tramite de pago, “El. PROVEEROR" deberz sevr tituler d2 una cuenta bancaria, en 1a que se efectuara la
transferencia electronica de pago, respecto de la cual debera proporcionar toda la informacion y documentacién que le
sea requerida por “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD"

“EL PROVEEDOR” debera presentar |a inforimacion y dacumartacion gue “LA DEPENDENCIA & ENTIDAD” le solicite
para el trémite de pago, atendiendo a las disposiciones legsies ¢ internas de “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD",

El pago de la prestacidn de los servicios recibitos, quadars condicionado al pago que “EL PROVEEDOR” deba efectuar
por concepto de penas convencionzles y, ¢n su caso, deduchivas,

INSTRUCCION: EN CASO DE PAGO EN MONEDA EXTRANIERA, INDICAR LA FUENTE OFICIAL QUE SE TOMARA PARA
LLEVAR A CABO LA CONVERSION Y LA TASA DE CAMBID () LA FECHA A CONSIDERAR PARA HACERLO:

La fuente oficial para la conversién de |3 moneds extranjara serd el Banco de México ¥ la fecha a considerar serd

Para el caso que se presenten pagos &r) excaso, se esiard a o aispuesto por el articuio 73, parrafo tercero, de la
“LAASSP".

INSTRUCCION: EN EL CASO DE QUE AUN NO SEA POSIBLE ENVIAR LA FACTURA ELECTRONICA POR LA PLATAFORMA, LA
DEPENDENCIA O ENTIDAD DEBERA SENALAR LA FORIMA D £ [REGA DE LA MISMA.

QUINTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONI:S DE LA PREST ATION GE LOS SERVICIOS.

La prestacion de los servicios, se realizerd conforme a oz plazos, condiciones Y entregables establecidos por “LA

DEPENDENCIA O ENTIDAD” en el {ESTABLECER EL DOCU
PLAZOS, CONDICIONES Y ENTREGABLES O EN SU D= C

PRESENTE CONTRATO).

Los servicios seran orestados en los domicilins sefaladas on of (ESTABLECER El. DOCUMENTO O ANEXQ DONDE SE
ENCUENTRAN LOS DOMICILIOS, © EN SU DEFECTO RELACTARLOS) y fechas establecidas en el mismo;

En los casos que derivadc de la verificacion se detacten defectos o discrepancias en la prestacion del servicio o
Incumplimiento en las especificaciones técnicas, "EL PROVEEDOR” cantars con un plazo de. para la reposicién o
correccion, contados a partir del momenta de la notificacitn par Coiveo electronico y/o escrito, sin coste adicional para
“LA DEPENDENCIA © ENTIDAD”,

SEXTA. VIGENCTA

LAS PARTES” convienen en que la vigencia del preserte contrato sera del (INCORPORAR FECHA DE INICIO) al
(INCORPORAR FECHA DE TERMINO DEL CONTRATQ).

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

2(}25 Belisarlo Domingue: No. 771, Col. Colonte lhuzaendanela, CF 4340, Guadalajara, jallsto, Teh (33) 36633000
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INSTITUTU MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Direccldn de Prestaciones Médicas

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURD soCiaL - Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Espacialidad,
ASRLNONH SRHPARI Centro Médico Nacional de Occidente
LIMAE Hospital de Gineco-0Obstetricia.

“LAS PARTES" estan de acuerdo que “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" por razones fundadas y explicitas podré ampllar el
monto o la cantidad de los servicios, de conformidad con el articulo 74 de la “LAASSP", siempre y cuando las
modificaciones no rebasen en su conjunto el 20% (veinte por ciento) de los establecidos originalmente, el precio unitario

sea igual al originalmente pactado y el contrato esté vigente, La modificacién se formalizard mediante la celebracién de
un Convanio Medificatorio.

Gobierno de

i 4
México |

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD", podra ampliar la vigencia de! presents instrumento, siempre v cuando, no implique
incremento del monto confratado o de la cantidad de los servicios solicitados, siendo necesario que se obtenc: el previo
consentimiznto de “EL PROVEEDOR".

De presentarse caso fortuito o fuerza mayor, o por causas atribuibles a “LA DEPENDENCIA © ENTIDAD", se podra
modificar el plaze del presente instrrumento juridico, geplendo acreditar dichos supuestos con las constancias
respectivas. La modificaciéon 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 procedera la aplicacion de penas convencionales por atraso.

Cualquier modificacion al presente contrato deberd formalizarse a través de la Plataforma, por el servidor publico de
“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” que lo haya hecho, o quien lo sustituya o esté facultado para ello, para lo cual “EL
PROVEEDOR” realizard el ajusie respectivo de la garantia de cumplimiento, en términos del articulo 91, ditimo parrafo
del Reglamento de la “LAASSP, salvo que por disposicién legal se encuentre exceptuado de presentar garantia de
cumgplimienta.

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” se abstendré de hacer madificaciones que se refieran a precios, anticipos, pagos
progresives, especificaciones y, en general, cualguier cambio que implique ctorgar condiciones més ventajosas a un
proveedor comparadas con las establecidas originalmerite.

OCTAVA. GARANTIA DE LOS SERVICIOS

INSTRUCCION: EN CASC DE QUE NO SE REQUIERA GARANTIA SOBRE LA CALIDAD DEL SERVICIO, ANADIR LO SIGUIENTE:

Para la prestacién de los servicios materia dal presente contrato, no se requiers que “EL PROVEEDQR" presente una
garantia por la calidad de los servicios contratados.

INSTRUCCION: EN CASO DE QUE Si SE REQUIERA GARANTIA SUBRE LA CALIDAD DE LOS SERVICIOS, ANADIR LO
SIGUIENTE:

“EL PROVEEDOR" se obliga con “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" a entragar al inicio de la prestacion del servicio, una
garantia por la calicad de las servicios prestados, por (INCORPORAR NUMERO DE MESES) meses, la cual se constituirad
(INDICAR LA FORMA DE GARANTIZARLA), pudiendo ser mediante la poliza de garantia, en términos de los articulos 77
y 78 de |a Ley Federal de Proteccion al Consumidor.
NOVEN/A. GARANTIA(S)
INSTRUCCION: EN CASO DE OTORGAR ANTICIPO, ANADIR LO SIGUIENTE:

A) GARANTIA DE ANTICIPO

“EL PROVEEDOR” entregard a “LA DEPENDENCIA O ENTIDAL", previamiente a |2 entrega del anticipo una garantia
constituida por la wotalidad del monto del(os) anticipa(s) recioido(s).
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El otorgamiente de anticipe, deberd garantizarse en los rmnos ae i0s articulos 29, de la “LAASSP"; 81, fraccion V, de
su Reglamento.

i

Si las disposiciones juridicas apiicables fo permiten, la anirega de la garantla de anticipo podré rezlizarse de manera

electronica.

Una vez amortizado gl zien por cignte de antitipo, al servidor pubiico fzcuitado par “LA DEPENDEMCIA O ENTIDAD”
L

procedera Inmediatemen’s a extender |3 copstancis da currinlimlento de dicha obllgacion contractual y dard inicio a los
trémites para la cancelacion de la garantia (o gque comunicord a “EL PROVEEDOR,

INSTRUCCION: EN CASO DE QUE PROCEDA LA CONSTITUCION DE LA GARAMTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO
INCORPORAR LO SIGUIENTE:

B) CUMPLIMIENTOQ RDEL CONTRATO,

Conforme a los articulos 69, fraccién U1, 70, fracoion (SER LA FRACCION I EN EL CASO DE DEPENDENCIAS O II EN
EL CASO DE FNTIDADES) de la "LAAS SP" fr’eu,c:(' \!., vy 103 de su Reglamento “EL PROVEEDOQR” sc obliga a
constituir una garantia (EM_CASO DE SER IN-LJIVISIELE; inuivisible por el cumplimiento fiel y exacto de todas las
obligaciones derivadas de este contrato; (EN_CASO DE 3&R DIVISIBLE) divisible y en este caso se hard efectiva en
proporcidn al incump'imiento de la obligecidn principal, mediante flanza expedida por .,ompdma é -'<.nxnrinr'1 maxicana
autorizada por la Comisién Nacional de Seguros y Fiz T _ITESORERIA DE EDERACIO!
ENTIDAD), por un importe equivalente al (INCORPORAF &l FORCENTAIE DE LA GARANTIA DE CUMF’LIMIENTO) del
monto tota! del contrato, sin inclulr el VA,

Dicha fianza deberd ser entregada a “LA DEPENDENCIA D ENTIDADY, 2 mas tardar dentra de los 10 dias raturales
posteriores a la firma del presente contrato.

Si las disposiciones juridicas aplicables lo permiten, l2 enoegs de la garantia de curmplimiento se podra realizar de
manera glectrénice,

En caso de que “EL PROVEEDOR” incumpla cor la entreg: de ';- garant/a en el plazo establecide, “1A DEPENDENCIA O
ENTIDAD" podri rescindir el contratn v daré vista af Orcane Interno de Control para que proceda en el ambito de sus
facultades

La garantia de cumplimiento ne sera considerads ¢ormo una limianie de responsabilidad de “EL PROVEEDOR”, derivada
de sus obligaciones y garantfas estipuladzs en ¢l presenis instrumente iuridico. y no impedird que "LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD” reclame le indemnizacién por cualauter Incurmpliiente gue oueda exceder el valor de la garantfa de
cumplimiento. i

En caso de incremento al monte del presente instrurnento juridico o modificacion al plazo, “EL PROVEEDOR" se obliga a
entregar & “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD", dentro de los 10 (diez dias) naturales siguientes a la formalizacidén del
mismo, de conformidad con el Ultimo parrafo del a«tuly 91 del Reglamento de |3 "LAASSP", los documentos
modificatorios o endosos correspondientes, debiendo conizner en el documento 1a estipulacion de que se otorga de
manera conjunta, solidaria e inseparable de la garantia otorgads lm'a“ln""r‘!--

Cuando |3 corviataciin abarque mds de un ejercicio fiscal ls garantia de cumplimiento del contrato, podré ser por el
porcentaje que corresponda del monto total por eroga: en &l ejercicie fiscal de que se trate, y debara ser renovada por
"EL PROVEEDQR" caciz ejercicio fiscal per e monte que i gizrcara en el mismo, la cual deberd presentarse 3 "LA
DEPENDENCIA O ENTIDAD" a mas tardar dentro 5 oprimeros diez dias naturales del gjercicio fiscal que
corresponda,

CF. 44340 ‘Guadalajara, jalisce. Tel (33) 36633000
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

i Gobierno de ~ Direccian de Prestaciones Médicas
MéxiCO | magﬂt’rgmfﬂﬁ?ﬁ‘.a,ﬂﬂ SEGURO SOCIAL f_:acrcllna;ién de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
: : : a Centro Madico Nacional de Occidente
UMAE Hespital de Gineco-Obstetricia.

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccién; el Administrador del contrato, procederd inmediatamente a extender
la constancia de cumplimiento de las obligaciones contractuales y dara inicio a los trdmites para la cancelacién de la
garantia cumplimiento del contrato, lo que comunicard a “EL PROVEEDOR".

INSTRUCCION: PARA EL CASO DE EXCEPTUAR LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR TRATARSE DE SERVICIOS DE
ASEGURAMIENTO, MOSTRAR EL PARRAFO SIGUIENTE:

Con fundamento en los articulos 15 y 294, fraccién VI de la Ley de Institucienes de Seguros y Fianzas, “EL PRUVEEDOR”
se encuenira exceptuado de la presentacion de la garantia de cumplimiento, ya que |as aseguraderas no se encuentran
obligadas a presentar una poliza de fianza que garanticé el cumglimiento de sus contratos.

INSTRUCCION: PARA EL CASO DE EXCEPTUAR LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO CUANDO SE PRESTEN LOS SERVICIOS
DENTRO DE LOS PRIMEROS 10 DIAS NATURALES A LA FIRMA DEL CONTRATO, MOSTRAR EL PARRAFO SIGUIENTE:

Cuando la prestacion de los servicios, se realice en un plazo menor a diez dias naturales, “EL PROVEEDOR” quedara
exceptuado de la presentacion de la garantia de cumplimiento, de cenformidad con lo establecido en el articulo 69
ultimo péarrafo de la "LAASSP",

La constancia de recepcion de los servicios gue ampare, que los mismos se prestaron dentro del plazo a que se refiere el
parrafo antericr, se integrara en el expediente de contratacion de la “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD™.

En términos de lo establecido en el articulo 69, sequndo pérrafo de la "LAASSP" se exceptta 2 “EL PROVEEDOR” de la
presentacion de la garantfa de cumplimiento, ya que la contratacién se fundamenta en (UTILIZAR EL FUNDAMENTO
REQUERIDO EN EL ARTICULO 54, FRACCION ____ O 55 DE LA “LAASSP) y a la peticion de exceptuar a “EL PROVEEDOR"”
de presentar la garantia del cumplimiento del contrato, formulada por el titular del drea requirente de los servicios, en
términos de las politicas bases y lineamientos de la dependencia o entidad,

INSTRUCCION: EN EL CASO DE QUE, POR LA NATURALEZA DE LOS SERVICIOS, SE REQUIERA LA GARANTIA PARA
RESPONDER POR VICIOS OCULTOS, ANADIR LO SIGUIENTE:

C) GARANTIA PARA RESPONDER PUR VICIOS OCULTOS.

“EL PROVEEDOR" debera responder por los defectos, vicios ocultos y por la calidad de los servicins prestadas, asf comao
de cualguicr ctra rasponsabilidad en oue hubiere incurrido, 2n |25 términos sefalados en este contrato, convenios
modificatorios respactivos y en lz legislaciér eplicable, de conformidad con los articulos 75, parrafo segundo de la
"LAASSP" v 56, pdrrafo segundo de su Regiamento.

“EL PROVEEDOR”, quedard liberado de su obligacién, una vez transcurridos (INCORPORAR NUMERO DE MESES),
cortados a partir de la fecha en que conste por escrito la racepcién fisica de los servicios prestados, siempre y cuando
“LA DEPENDENCIA 0 ENTIDAD” no Fava identificado defectos o vicios ocultos en la calidad de [os servicios prestados,
asf como cualguier otra responsabilidad en los términos de este contrato y convenios madificatorios respectivos.

INSTRUCCION: CUANDO LA GARANTIA DE ANTICIPO, CUMPLIMIENTO O VICIOS OCULTOS SE PRESENTE A TRAVES DE UNA
FIANZA, SE DEBERAN OBSERVAR LOS MODELOS DE POLIZA DE FIANZAS CONSTITUIDAS COMO GARANTIA EN LAS
CONTRATACIONES PUBLICAS REALIZADAS AL AMPARQ DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS
DEL SECTGR PUBLICO Y LA LEY DE OBRAS PUBLICAS Y SERVICIOS RELACIONADOS CON LAS MISMAS, APROBADQOS EN LAS
DISPOSICIONES DE CARACTER GENERAL PUBLICADAS EN EL DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION, EL 15 DE ABRIL DE 2022,
QUE SE ENCUENTRA DISPONIBLE EN LA PLATAFGRMA DIGITAL DE CONTRATACIONES PUBLICAS DENOMINADA COMPRAS
MX.

DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR".

Bellsaria Deminguer N2, 771, Col. Colonia Independencia, CP 4e340, Guadals ara, Jalisco. Tel: (33) 36683000
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“EL PROVEEDOR", se nbliga a:

a) Prestar los servicios en las fechas o plazos y .gares establecidos conforme a io pactado en el presente
contrato y anexos respectivas:

b) Cumplir con las especificaciones 1&cn cas, d2 cab dod v dermas cundiciones establecidas en el presente contrato
Y sUs respeclivos anexaos.

c) Asumir la responsabilidad ce cuziguier cafio gue llegue a ccasionar a "LA DEPENDENCIA O ENTIDAD"” 0 a
terceros con motive de la gjecucian y cumpliminnts del presente contrato, '

d) Proporcionar la informacion gue e sea requerids por fa Secretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno y el Organo
Interno de Control, de conformidad con el artic o 107 del Regiamentc de ia "LAASSP”,

e) Mantener al corriente sus coligaciones fiscales durante la vigencia del presente contrato
INSTRUCCION: EL SIGUIENTE INCISO, SERA OBLIGATORIO PARA EFECTOS DEL ARTICULO 80, PARRAFD CUARTO
DEL RLAASSP.

f) Entregar bimestraimente, las constancias de cusplimiente de la Inscripeién y Dago de cuotas 2l Instituto
Mexicano del Seguro Social del parsonal que ulilice para Iz prestacién de los servicios,

g) Seobliga aintegrarse al registro de proveedoras para |3 integridad ante el Instituto Mexicano del Segjuro Social
(REPLIMSS), eri un plazo no mayor a 30 dias naturalas nosteriores a ia formalizacién del contrats que resulte, la
no integracion al REPIIMSS en el plazo estabiecido, debera considerarse como un incumplimiento contractual,
con las consecuencias que establece la normativ dad aplicable.

DECIMA PRIMERA. CBLIGACIONES DE “LA DEFENDENCIA O ENTIDADY
“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD”, se obliga a:

a) Otorgar las facilidades necesarias, a efacto de que G PROVEEDOR” lleve a cabo en los términos convenidos la
prastacion de jus servicios objeto del contrato,

b) Realizar el pago correspondiente en tiempo y fcrme,

INSTRUCCION: EL SIGUIENTE PARRAFO AFARECERA SIEMPRE QUE HAYA EXISTIRO GARANTIA DE CUMPLIMIENTC.

€) Extender a “EL PROVEEDOR", por conducte del servider piblico facuitado, la constancia de cumplimiento de
okligaciones contractuales inmediatamente qii= == ~umplan éstas a satisfaccisn expresa de dicho servidor
publico para qus se dé trémite a la cancelacién de |a garantia de cumplimiento del presents contrato.

INSTRUCCION: EN CASO DE ESTIPULAR OBLIGACIONES ADICIONALES, AGREGAR LOS INCISOS QUE SE REQUIERAN
DECIMA SEGINDA. ADMINISTRACION, VERIFICACIGN 51/ PERVISION Y ACEPTACION DE LOS SERVICIGS

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” designa como Administracor{es) del presente contrato a (INCORPORAR NOMBRE DE
LA, EL O LOS ADMINISTRADORES DEL. CONTRATO) con REC (INCORPORAR RFC), {(INCORPORAR CARGO DEL
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO), quien dara seguimizrito y verificard el cumplimiento de los derechos v obligaciones
establecidos en este instrumento.

Los servicios se tendr#n por recibides previa revisidn w= adminisiracor del presente contrato, la cual consistivd en la
verificacion del cumpiimiento de las especificaciones pss=hisridas ¥ @n su caso en los anexos resnectivos, asi como las
contenidas en la propuiesta técnica.

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD”, a través del Administrz or ol contrato, rechazard los servicios, que no cumplan las
especificaciones establecidas en este co-trate ¥ en sus Anexes, obligdndose “EL PROVEEDOR” on este supuesto a

20‘15 Belisarie Deminouegs No, 771, /Cal. Cole dimentencia CF, 44340, Guadalalara, Jalisce: Tel'(33) 26683000
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Diraccion de Prestaclones Médicas
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| XICG LB secuminan v sounARIAL SOAL Centro Madico Nacional de Occidente

UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia;

realizarlos nuevamente bajo su responsabilidad y ¥iri tostc adicional para “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD", sin perjuicio
de la aplicacion de las penas convencionales o deducciones &l cabro correspondienta,

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD", a través del Administrador del contrato, podra aceptar los servicios que incumplan de
manera parcial o deficiente las especificaciones establecidas en este contrato y en los anexos respectivos, sin perjuicio

de la aplicacion de las deducciones al pago que procedan, y reposicion del servicio, cuando la naturaleza propia de éstos
lo permita.

DECIMA TERCERA. DEDUCCIONES

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" aplicaré deducciones al pago por el incumplimiento parcial o deficiente, en que incurra
“EL PROVEEDQR" conforme a lo estipulado en las cldusulas del presente contrato y sus anexos respectivos, las cuales se
calcularan por un (EN CASO DE EXISTIR SOLO UN PORCENTAJE, SENALAR FORCENTAIE DE DEDUCTIVA) % sobre el
monto de los servicios, (EN CASO DE ESTABLECER POR DIVERSOS CONCEPTOS DEDUCTIVAS REMITIR AL ANEXO
CORRESPONDIENTE), proporcionados en forma parcial o deficiente, Las cantidades a deducir se aplicaran en el CFDI o
factura electronica gue “EL PROVEEDOR” presente para su cobro, en el pago que se encuentre en tramite o bien en el
siguiente pago.

De no exisir pagos pendientes, se requerird a “EL PROVEEDOR” que realice el pago de la deductiva a través del esquema
e5cinco Pago Electrénico de Derechos, Productos y Aprovechamientos (DPA’s), a favor de la Tesoreria de la Federacion, o
de la Entidad. En caso de negativa se procedera a hacer efectiva 1a garantia de curnplimiento del contrato.

Las deducciones econdmicas se apliceran schre |3 cantidad indicada sin incluir irmpuestes,

El calculo de las deducciones correspondientes ias realizara el Administrador del contrato de “LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD", cuya notificacion se realizard por escrito o via correo electrénica, dentro de los (DIAS) posteriores al
incumplimiento parcial o deficiente.

DECIMA CUARTA. PENAS CONVENCIONALES i

En caso que “EL PROVEEDOR" incurra en atraso en el cumplimiento conforme a lo pactado para la prestacién de los
servicios, vhjeto del presente conrato, conforing a lo estaolecido en el Anexo (No.__) parte integral del presente contrato,
“LA DEPEMDENCIA © ENTIDAD" por conducto del Administrador del contrato aplicard la pena corvencional equivalente
al (INCORPORAR PORCENTAJE DE PENA CONVENCIONAL)%, (EN CASO DE EXISTIR SOLC UN PORCENTAJE O
ESTABLECER DIVERS0OS PORCENTAJES REMITIR AL ANEXO CORRESPONDIENTE) por cada (CALCULAR PERIODICIDAD DE
PENA) ue atrasc sobre la parte de i0s servicios no prestados, de conformidad con este instrumento legal y sus respectivos
anexos.

El Administrador del contrato determinard el calculo de la pena convencional, cuya notificacién se realizara por escrito o
via correo electronico, aentro de (os (DIAS] postericres al atraso en el cumplimiento de |a obligacidn de que se trate.

El page de los servicios ‘quedara condicionada, proporcionalmente, &l pago que “EL PROVEEDOR” deba efactuar por
concepto da penas convencionales por atraso; en el supuesto que &l contrato sea rescindido en términos de lo previsto
en la CLAUSULA VIGESIMA CUARTA DE RESCISION, no procedera el cobro dé dichas penas ni la contabilizacion de las
mismas ai hacer efectiva la garantia de cumplimiento del contrato,

El pago de la pena podrd efectuarse a través del esguema eScinco Page Electrénico de Derechos, Productos y
Aprovechamientos (DPA's), a favor de la Tesoreria de |z Federacion, o la Entidad; o bien, a través de un comprobante de

Relisaria Dominguss No. 771, Cal, Colonja Indspendencia, P 44340 Guadals arg, lalisco. Tel: (32) 36683000
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egreso (CFDI de Egreso) conocido comunmente como Mot L2
Ingreso (Factura o CFDI de Ingreso) por conceptn de o5 seviciog, &

Credito, en el momento en el que emita el comprabante de
ntérminas de las disposiciones juridicas aplicables.

El importe de |2 pena convencional, no podrd excedsr £ souivaiants al manto total de 3 garantls de cumplimiento del
contrato, v &n el caso ¢e ne haberse requerido esta garsrtia, ne debers axceder del 200% (veinte nor ciento) del monto
total del contrate

Cuando “EL PROVEEDOR" quede exceptuado de la prasemizuan d2 b narantfa de cumplimiento, en los supuestos
previsto en la “"LAASSF”, ei monto maximo de las penas canvencionales por alrase que se puede aplicar, sera del 20%
(veinte por cientq) del monto de los servicing arestardos feia e la Techa convenida, de conformidad con lo establecido
en el tercer parrafo del articulo 96 del Reglamento de la “LAASER",

INSTRUCCION: PARA EL CASQO DE CONTFATACIONES CON CAMPESINGS O GRUPOS URBANOS MARGINADOS, COMO
PERSONAS FISICAS O MORALES, COOPERATIVAS U ORGANIZMOS DEL SECTOR SOCIAL DE LA ECONOMIA CERTIFICADOS
POR EL INSTITUTC MATIONAL DE LA EZOMOMIA STCIAL -HCLUYENDD AQUELLOS CUYQ OBJETC SEA LA INCLUSION
LABORAL DE MUJERES ¥ FERSONAS VULNERABLES, A A0 ALGUNA DRGANIZACION CONSTITUIDA O CONFORMADA

POR GRUPOS D= ATEMCION PRIORITARIA, AL AMPARG TEL ARTICULD 54, FRACCION XI, DE |A LAASS®, EL AREA
CONTRATANTE DEBERA CONSIDERAR QUE EL MONTE #iAzM0 DE LAS PENAS CONVENCIONALES POR ATRASO SERA
DEL 10% (DIEZ POR CIENTO), CONEORME |0 BSTABLECTTID & EL ARTICULD 96 DEL REGLAMENTQ [IE LA "LAASSF™,
DECIMA QUINTA. LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PER VTS LS

“EL PROVEEDOR" se obliga a observar y mantener vigerntes (as licencias, autorizaciones, permisos o registros requeridos
para el curmplimmiento de sus abligaciones.

DECIMA SEXTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL
INSTRUCCION: CUANDO NO SE REQUIERA LA CONTRATALION DE SEGURD INCORPORAR EL SIGUIENTE PARRAFQ:

Para la prestacion de los servicios materia del presenie ¢ontrato, no se reguiere que “EL PROVEEDOR" contrate una
péliza de sequro por rasponsabilidad civil

INSTRUCCION: CUANDO SE REQUIERA LA CONTRATACI R DE SEGURO INCORPORAR LOS SIGUIENTES DOS PARRAFOS:

“EL PROVEEDOR” se obliga a contratar una pdliza de sequro por su cuenta y a su costa, expedida por una Institucién
Nacionai de Seguros, debidamente sutorizada, en la cus se incluya la cobertura de responsabilidad civil, que ampare
los dafios v periuicios v que ocasione a os bienes y persona de "LA DEPENDENCIA O ENTIDADL”, asi como, Ins que
cause a tercercs en sus hignesa personas con mctivo rie @ arestacion del servicio materia del presente coftrata.

La poliza deberd contener ias siguientes coberturas

INSTRUCCION: DESCRIBIR LAS COBERTURAS, ATENDIENDD A LAS NECESIDADES, TIPO Y CARACTERISTICAS DEL
SERVICIO

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE

“EL PROVEEDCR" se onliga bajo su costa y riesgo, 2 trasnotar los bienes e insumos necesarios para la prestacién del
servicio objeto de este contrato, desde su lugar de wrioen, hasta las instalaciones sefaladas en &l (ESTABLECER EL
DOCUMENTO © ANEXO DONDE SE ENCUENTRAN ADMICILIOS, O EN SU DEFECTO REDACTARLOS) del presente
contrato,

DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS Y DERECHOS
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Gobierno de

México

Los impuestc?s, derechos y gastos que procedan con mativo de la prestacidn de los servicies, objeto del presente
contrato, seran pagados por “EL PROVEEDOR", mismos que no seran repercutides a “LA DEPEMNDENCIA O ENTIDAD".

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" sdlo cubrird, cuando aplique, o correspondiente al Impuesto al Valor Agregado (IVA),
en los términos de la normatividad aplicable y de conformidad con las disposiciones fiscales vigentes.

DECIMA NOVENA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y ORLIGACIONES

“EL PROVEEDOR" o podra ceder tolal o parcialmente los derechos y obligaciones derivados del presente contrato, a
favor de cualquier otra persona fisica o moral, con excepcidn de los derechos de cobro, en cuyo caso se debera cantar
con la conformidad previa y por escrite de “LA DEPENDENCIA © ENTIDAD™.

Se exceptia de lo anterior en el caso de fusion, escision, o transformacion de sociedades, siempre que ia nueva
sociedad que resulte cuente con la solvercia técnica, juridica y econdmica exigidas al adjudicarse el contrato, cumpla
con lo dispuesto en el Reglamento de la “LAASSP" y na se encuentre en los supuestos de impedimento previstos en la
“LAASSSP”,

VIGESIMA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS

“EL PROVEEDOR" serd responsable en caso de infringir patentes, marcas o viole otros regisiros de derechos de
propiedad industrial a nivel nacional e internacional, con motivo del cumplimiento de las cbligaciones del presente
contrato, por lo que se obliga a responder personal e llimitadarmente de tos dafios y perjuicios que pudiera causar a “LA
DEPENDENMNCIA O ENTIDAD" o & terceros.

De preserarse alguna reclamacion en contra de "LA DEPENDENCIA O ENTIDAD”, por cuaiquiera de las causas antes
mencicnzdas, "EL PROVEEDOR”, se obliga a salvaguardar los derechas e intareses de LA DEPENDENCIA O ENTIDAD"
de cualquier controversia, liberandola de toda responsabilidad de caracter civil, penal, mercantil, fiscal o de cualquier
otra indole, sacandnla en paz y a salveo.

En caso de que “LA DEPENDEMCIA O ENTIDAD” tuviese gue ercgar recursos por cualquiera de estos conceptos, “EL
PROVEEDOR" se obliga a reembolsar de manera inmediata los recursos erngados por aquella.

VIGESIMA PRIMERA, CONFIDENCIALIDAD Y PROTVECCION DE DATOS PERSOMALES.

"LAS PARTES" acuerdan que la informacién 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 puibiica y de proteccion de datos personales.

Para el tratamiento de los datos personales que “LAS PARTES” recaben con motivo de la celebracién del presente
contrato, debers de realizarse con base en lo previsto en los Avisos de Privacidad respectivos.

Por tal motivo, “EL PROVEEDOR” asurne cualguier responsabilidad que se derive del incumplimiento de su parte, o de
sus empleados, a 125 obligaciones de confidencialidad descritas en el presente contrato.

Asimismo “EL PROVEEDCR” debers cbservar lo astabilecids en el Anexo aplicable a la Confidencialidad de la
informacién del presente contrato.

VIGESIMA SEGUNDA. SUSPENSION YEMFORAL DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.
Con fundamento er el articulo 80 de la “LAASSP” y 102, fraccion II, de su Reglamento, “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD”

en el supuesto de caso fortuitc ¢ de fuerza mayor o por causas que le resulten imputables, podrd suspender la
prestacion de |os servicios, de manera temporal, quedando obligado a pagar a "EL PROVEEDOR", aguellos servicios
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gue hubiesen sido efectivamente prastados, ¥ &n su ceso, se reintegraran los anticipns no amortizadoes, asi como, al
pago de gastos no recuperanles previa solicitud v acreditanienta.

Una vez gue havan desaperecido las causas gque motveron 13 suspension, el contrato pedrd condnuar produciendo
todos sus efertos lega'es, si "LA DEPENDENCIA O ENTIGADT asf io determing; y @n cazo que subsistan los supuestos
que'dierﬂn origen a la quspensién s& podra ir e Leiinasian anticipada del contrato, conforme lo dispuesto en la
clausula siguiente,

VIGESIV A TERCERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” cusndo concurran razones de interés general, de comin acuerde o bien, cuando por
causas justificadas se extinga |a necesidac de requerir [os servicios originalmente contratades y se demuestre que de
continuar con el cumplimiento de las obligacionas pactadas, se ocasionarfa algtin dafo o perjuicio = "LA DEPENDENCIA
O ENTIDAD", o se determine la nulidad de los z¢tos que o wron origen 2| presente contrato, con rmativo de la resolucién
de una incanformidad a intervencién de oficio, emitida por 1a Secretaria Anticorrupcidn v Buen Gobierno, podréa dar por
terminado anticipadairente el presente contrate sin responsabllidad alguna para “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD”, ello
con independencia de (o establecide 2n la tlausula que anteceds

Cuando “LA DEFENDENCIA O ENTIDAD” determine dar Lo terminado anticipadamente el contrato, lo notificard a “EL
PROVEEDOR" hasta con 30 (treinta) dfas naturaies aniarioras al hecho, debiende sustentarlo en un dictaman que
precise las razones ¢ las causas justificadas que e ¢i=an origen a la misma, una vez notificada la terminacién
anticipada, se extinguira el contrato, lo que dara lugar 2 formalizar el finiguito entre las paries.

En el finiguito se haran constar los pagos jue, &n su cas: - efectuar “LA DEPENDENCIA © ENTIDAD" por concepto
de los servicios prestaclos hasta el moments de la terir i ood; snlicipada, ademas, en su caso, pactard en el mismo el
reembalso al proveedor de los gastos no recunerables = aue naya incurrido, siempre que estos sean razonables, estén
debidamerts comprobados y se relacionen directamente con &l presente contrato,

VIGESIMA CUBARTA. RESCTSIAN

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” podri iniclar en cuzlaiier memento el procedimiento de rescisién, cuando “EL
PROVEEDOR" incurra en alguna de las siguientes causales

a) Contravenir los términos pactados pars la prestacion de 'os servicios, sstablecidos an el presente cantrato;

b) Transferir en todo o en parte las obligacones que deriven de presente contrate a un tercerc ajens a la relacion
contractual;

¢) Ceder los dereches de cobro derivados del cortra.e, sin cortar con la conformidad previa y por escrito de “LA
DEPENDENCIA O ENTIDAD™ i

d) Suspender total o parclalments Y sin causa justificada la prestacion de los servicios del presente contrato:

e) No realizar la prestacién de los servicics en termno y forma conforme a lo establecido en e presente contrato y
sus respectivos anexos;

f) No preporcionar a los Organos de Fiscalizacian, Is nformacisdn que le sea requerida con motivo de las auditorias,
visitas e inspecciones que realicen;

g) Ser declarade en concurso mercantil, o po! cualquisr otra cayse distinta o analoga que afecte su patrimonia;

h) En caso de que compruebe la falsadad de algune mznifestacion, infermacién o documentacién proporcionada
para efecto del nresente contrz

i

) Noentregar durtro de los 10 (diez) dlas naturales siquientes a la fecha de firma del presente contrato, ia garantia
de cumplimierte dei mismo;
J}  Cuando la suma de |as penas convencionales excena ol maonto total de |3 garantia de cumplimiente del contrato;
INSTRUCCION: EL SIGUIENTE INCISO, SERA QBLIGATHZIC PARA EFECTOS DEL ARTICULO 80, PARRAFO CUARTO
DEL RLAASSP
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k) No presentar bimestralmente, las constangias de l3'inscripcién y pago de cuotas al Instituto Mexicano del Seguro
Social del personal que utilice para la prestacion de los setvicios;

INSTRUCCION: CUANDO NO SE HAYA REQUERIDC LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO, SE UTILIZARA EL SIGUIENTE
TEXTO “En caso de que la suma de las penas convancionales exceda el 20% del monto total del contrato.”

[} Cuando la suma de las deducciones al pago, excedan el limite méaximo establecido para las deducciones;

m) Divulgar, transferir o utilizar la Informacién que conozca en &l desarrollo del cumplimiento del objeto de! presente
contrato, sin contar cen la autcrizacién de “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" en los términes de lo dispussto en la
CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA DE CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES del presente
instrumento juridico;

n) Impedir el desempenio normal de labores de “LA DEPENDENCIA C ENTIDAD";

o) Cambiar su nacicnalidad por otra € invocar la proteccién de su gobierno contra reclamaciones y érdenes de “LA
DEPENDENCIA O ENTIDAD", cuando sea extranjero, v

p) No presentar la opinién favorable de sus obligaciones fiscales, cada (ESTABLECER PERIODICIDAD) durante la
vigencia del presente contrato.

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

Para el caso de optar por la rescision del contrato, “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" comunicard por escrito a “EL
PROVEEDGR" el incumplimiente en que haya incurrido, para que en un término de 5 (cinco) dias héabiles contados a
partir dei aia siguiente de la notificacién, exponga to que a su derecno convenga y aporte en su caso las pruebas que
estime pertinentes.

Transcurrido dicho término “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD", en un plazo de 10 (diez) dias hablies siguientes, tomando
en consideracion ios argumentos y pruebas que hubiere hecho valer “EL PROVEEDOR”, determinara de manera
fundada y motivada dar 0 ne por rescindido el contrato, y comunicara a “"EL PROVEEDOR" dicna determinacion dentro
del citaco plazo.

Cuando se rescinda el contrato, se formulard el finiquito correspondiente, a efecto de hacer constar los pagos que deba
efectuar “L& DEPENDENCIA O ENTIDAD" por concepto del contrato hasta el momente de rasclsian, o los que resulten a
cargo de “EL PROVEEDOR".

Iniciade un procedimiento de conciliacién “LA DEPENDEMCIA © ENTIDAD” podra suspender el tramite del
procedimiento de rescisidn,

Si previamente a la determinaciéon de dar por rescindido el contrato se realiza la prestacion de los servicios, el
procedimiento iniciade quedara sin efecto, previa aceptacion y verificacion de “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” de que
continta vigente la necesidad de la prestacion de los servicios, aplicando, en su case, las penas convencionales
correspaidientes.

“LA DEPENDENCIA O ENTIDAD™ podra determinar no dar por rescindide el contrato, cuando durante el procedimiento
advierta que la rescision del mismo pudiera ocasionar algin dafio o afectacién a las funciones gue tiene encomendadas.
En este supuesto, “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" elaborard un dictamen en el cual justifique que los impactos
econdriicos o ae operacion que se ocasionarfan con la rescision del contrato resultarian mas inconvenientes,

De no rescindirse =l contrato, “LA DEPENDENCLA O ENTIDAD” establecerd con “EL PROVEERCQR”, otro plazo, que le
permita subsanar el incumplimienta que hublere motivado el inicio del procedimiento, aplicando las sanciones
corresporidientes, £ corvenio modificatorio gue al efecto se celebre deberd atenaer a las condiciones previstas por los
dos Ultimos parrafos del articulo 74 de la “LAASSE”.

No obstante, de que se hubiere firmado el convenie modlfm torio a que se refiere el parrafo anteriar, si se presenta de

nueva cuenta &l incumplimiento, “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" quedara expresamente facuitada para optar por
exigir el curnpiimiento del contrato, o rescindirlo, aplicando las sanciones que procedan,
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Si se llevara & cabo la rescision del contrato, v an el taso e que a "EL PROVEEDOR" se le hubieran entregado pagos
progresivos. éste deberd de reintegrarlos més las intereses correspondientes, conforme a lo indicado en et articulo 73,
parrafo cuarto, de la "LAASSP™.

Los intereses se calcularan sobre el monto de |05 pagos progresivos efectuados y se computaran por dias naturales
desde !3 feche de su entrega hasta la fecha en gus @ 9ongan electivamente (as cantidades a disposicion de “LA
DEPENDENCIA G ENTIDAR".

VIGESIMA QUINTA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL

“EL PROVEEDOR" recanoce v acepfa ser e inico patrdn de todos v cada uno de los trabz acdlores cue intervienen en la
prestacion del servicio, deslindando de toda responsabllidad & “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD” respecto de cualguier
reclamo que en su caso puedan efectuar sus tranajacores, sea de indole laboral, fiscal o de seguridad social y en ningdn
caso se le podra considerar patron sustituto, patron solidario, beneficlario o intermediario,

“EL PROVEEDOR" asume an forma tetal v exclusiva las cblinacicnes propias de patron respecto de cualguier relacién
laboral, que el misma cortraiga con al persanal gue labore halo sus drdenes o intervenga o contrate para la aténcion de
los asuntos encomendadaos por “LA DEPENDENCIA © ENTIDAD, asl como en la gjecucion de los servicios.

Para cualguier caso no previsto, “EL PROVEEDOR"” exime expresamente a “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD" de cualquier
responsahilidad laboral, civil o penal o de cualuier otrs capecis que en su caso pudiera llegar a generarse, refacionado
con el presente contraln,

Para el caso que, con posterioridad a la conclusidn del p esante contrato, LA DEFENDENCIA O ENTIRDAD" reciba una
demanda laboral por paria da trabaladores de “EL FROVEEDON"

W', @i la que se demande la solidaridad y/o sustitucion
patronal 2 “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD", "EL PROVELLUA" queda obligado a dar cumplimiente a lo establecido en
la presenta cldusula,

VIGESIMA SEXTA. DISCREPAMNCIAS

“LAS PARTES" convienen gue, las estipulaciones gue se establezcan en este contrate no deberdn modificar las
condiciories previstas en la convocatoria a la licitacicn, inulscian ¢ soliciiud de cotizacion, y sus jurtas de aclaraciones;
en caso de discrepancia, prevalecera lo estipulzdo en asias, conforme 2 lo previsto en el articulo 66, parrafo sequndo de
la "LAASSP", '

VIGESIMA SEPTIMA. CONCILIACION.

“LAS PARTES” acuerdan que para el caso de que se pr
del presente contrato podran someterse al procedimic
la “"LAASSP”, y 126 &l 136 de su Reglamento.

sentan desavenencias derivadas de la ejecucion y cumplimiento
= #e conciliacidn establecida en los articulos 109, 111 v 112 de

VIGESIMA OCTAVA, DUMICILIOS

“LAS PARTES" sefialan como sus domidilios legales pare wias los el

gales Ci0s a tue haya lugar y'que se relacionan en el
presente contrata, los que se indicar en el spartado de Declaraciones, por lo que cualquier notificacion judicial o
extrajudicial, emplazamiento, requerimiento o diligencla qur 2n dichos damicllios sa practique, serd enteramente vélida,
al tener de lo dispuesto en el Titule Tercero del Caaige L f

goeral,
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

4 Gobiernode | [ Direccion de Prestaciones Médicas

My México I :P:?E,‘J;E?D MEGCANO DEL SEGURO SOCIAL Coordinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad,
| L SOURRKIRAR $OSIAL Centro Médico Nacional de Occidente

LUMAE Hospital de Gineco-Obstetricia,

VIGESIMA NOVENA. LEGISLACION APLICABLE

“LAS PARTES" se ohligan a sujetarse estrictamente para la prestacion de los servicios objeto del presente contrato a
todas y cada una de sus cldusulas, sus anexos que forman parte integral del mismo, a la Ley de Adguisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento; Codigo Civil Federal; Ley Federal de Procedimiento
Administrativo, Codigo Federal de Procedimientos Civiles; Ley Feceral de Prasupuesto y Responsabilidad Hacendaria y
su Reglamenta.

TRIGESIMA. JURISDICCION
“LAS PARTES" convienen que, para la Interpretacién 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
renunciando expresamente al fuero que pudiera corresponderies en razén de su domicilio actual o futuro.

J

“LAS PARTES” manifiestan estar conformes y enterados de las consecuencias, vaior y alcarice legal de todas y cada una
de las estipulacionss que el presente instrumento juridico contiene, por lo gue lo ratifican y firman en las fechas
especificadas.

POR:
“| A DEPENDENCIA O ENTIDAD"
T NOMERE ERs T CARGO T " RE.C.
e s | R ——
(NOMBRE DEL REPRESENTANTE DELA | (CARGO DEL REPRESENTANTE DE LA (R.E.C. DEL REPRESENTANTE DE LA
DEPENDENCIA O ENTIDAD DEPENDENCIA O ENTIDAD DEPENDENCIA O ENTIDAD
(NOMERE DEL ADMINISTRADOR DEL | (CARGO DEL ADMINISTRADOR DEL (R.E.C. DEL ADMINISTRADOR DEL
CONTRATO) CONTRATO) CONTRATO)
(NCIMBRE DEL FIRMANTE X) (CARGO DEL FIRMANTE X) (R,F.C. FIRMANTE X)
POR:

“EL PROVEEDOR"

T NOMBRE } R.E.C.

(RAZON SOCIAL DE LA PERSONA FISICA O MORAL) ’ " (RE.C._DE LA PERSONA FISICA O MORAL)

A 025 Bellsaria Dominguez No, 771, Col. Colonia Indzaendencia, CF, 44340, Guadalajara, Jallsco. Tel: (33) 36683000
s 2C
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PVETITUYO MEXICAND DEL SEGURQ SQOCIAL
: d Direecion de Prastaciones Médiras
GOblerqo i | & § INSTITUTO MEXICANG DL SEGUES SUIAL, sordinactan de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
MGXICO S8 WRIERE a0l ectal Centro (Wédico Nacionel de Occldente
LMIAE Haspital de Gingco-Chstetricia,

ANEXO NURMERD 40 (diez)

MANTFESTACION DF PROVEFDDR
Articulo 40 fraccidn X1 de la Ley ae Adquisiciones, Arrendarnientos v Servicios del Sector Publico.

T |

de de 2025,

INSTITUTO MEXICANC DEL SEGURD SOCIAL
UMAE HOSPITAL DE GINECO OBSTETRICIA CMNG.

Presen.e

Me refiero al Selicitud de cotizacién NiOme o SC-2025-000:30¢X3

Marjiﬁestoj bajo protesta de decir verdad, que (afirmo o niego) los vincuios o relaciones de negoclos, laborales,
profesionales, personales o de parentasco por consanauinidad o afinidad hasta el cuarto grado con las personas
servidoras publicas que establece ef Protozolo de Actuacior e Contrataciones.

Nombre y Firma del Proveedor.

2023 Belisaric Domlngue: No. 771, Col. cole:

Ady g ]
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izhendencia, CF 44340 Giuadalaiars, allsco, Tel: (33) 26683000




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Direccion de Prestaciones Madicas

§INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO sOCIaL  Coerdinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad.
& SECURMDBAL Y SOLPARIDAD SOUIAL Cc_n[ro Médico Nacinnal de Occidente

UMAE Hospital de Gineco-Obstetricla.

Gobierno de ‘

éxico

Anexo 11 (Once)

MANIFESTACION DE PROVEEDOR
Articulo 40 fraccion XX de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientas v Servicios del Sector Publico.

de de 2025,

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURQ SOCIAL
UMAE HOSPITAL DE GINECO OBSTETRICIA CMNO.

Presente

Me refiero al Solicitud de cotizacion Namero SC-2025-000XXXXXX..

Manifiesto, bajd protesta de decir verdad, que mi Representada no gjecuta con otro participante acciones que impliquen

o tengan por objeto obtener un beneficio o ventaja indebida en el procedimiento.

Nombre y Firma del Proveedor.

/ Balisario Dominguez No. 771, Cal. Coienla Indesendencia, CP. 44340, Guadalajara, Jalisco, Tel: (33) 26683000
2025 ™~ . -
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TNATITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL
accion de Prestaciones Médicas

Gobjer';lo de | INSTITUTO MEXICANG DEL SEGUED <20 Coordinacion de Unidades Médices de Alta Especialidad.
MBXiCO | RELS sumonn v oumamons o Cantro Médico Nacional de Occidente

LIMAE Hespital de Gineco-Dbstetricia,

AMNEXD 12 (GOCE)

MANIFESTACICN DE PROVEEDOR
Articulo 40 fraccidon XXI da la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Sectar Publico.

de de 2025.

INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL
UMAE HOSPITAL DE GINECO OBSTETRICIA CMNO,

Presente

Me refiero al Solicitud de cotizacion Ndmero SC-2025-00000004%x,

Manifiesto, bajo protesta de decir verdad, que mi Represzntada en caso de resultar ganador, no podré subcontratar a

otro particlpante que haya participado en el procediriien o arites mencionado,

Nombre y Firma del Proveedor,

2-035 Bellsarto Daminguez Mo, 771, Col, Coir tpendencla, CF, 44340, Guadalajara, Jalisco. Tel; (33) 366583000
Afte e . L) )
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INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURD SOCIAL

. ’ Direcclén de Prestaciones Médicas
Gobierno de | INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO $0CiAL  Coordinacion de Unidades Médicas de Alta Especialidad,
MeXlC(} ;AR AR G N Centro Médico Nacional de Gecidente
UMAE Hospital de Gineco-Obstetricia.
AMEXO 13 (TRECE)
FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO

(Afianzadora o Aseguradora) Denominacion social; . en lo sucesivo (la "Afianzadora” o la “Aseguradora”) Domicilio:

. Autorizacion del Gobierno Faderal para operarr __ (Ndmero de oficio y fecha) Beneficiaria: (Nombre de la
Entidad paraestatal), en lo sucesive "la Beneficiaria”, Domicilio: . El medio electrénico, por el cual
se pueda enviar la flanza a “la Contratante” y a "la Beneficiaria™: . Flado (s): (En caso de proposicién conjunta, el nombre y datos
de cada wuno de ellos) Nombre o denominacién social: . REC . Domicilio:

] - (el misme que aparezca en &l contrato principal) Datos de la péliza: Ndmero: 1

(Ndmere asignoclo per la “Aflarzadora” o la "Aseguradora”) Monto Afianzaclo: . (Con letra y ndmero, =i incluir el
Impuesto al Velor Agregado). Maoneda: . Fecha de expedicion: . Dbligacion garantizada: El cumplimiensto de las
obligaciones estipuladzs en el contrato en los términos de la Clausula PRIMERA de la presente poliza de fianza, Naturaleza de las
Obligaciones; ___ (Divisible o Indivisible, de conformidad corn I estipulado en el contrato). Sl es Divisible aplicars el slguiente texto: La
obligacion garantizada serd divisible, por 0 que, en caso de preseniarse aigun incumplimiento, se hara efectiva solo en la proporcién
correspondiente al incumplimiento de la obligacion principal. Si es indivisible aplicard el siguiente texto: La obligacién garantizada serd
indivisible y en case e presentarse algln incurplimiento se hard efectiva por &l manto total de 1as chligaciones gz rantizadas. Datos

del contrato o pecide, en lo sucesivo e “Contrato™: NUmero asignade por “la Contratante® . Objeto:
Monto del Contrate: (Con numero vy letra, sin el Impuesto al Valor Agregads) Moneda:
. Fecha de suscripaidn; . Tipo: (Adguisiciones, Arrendamizntos, Serviclos, Obra Publica o

servicios relacionados con la misma). Obligacion contractual para la garantia de cumaplimiento; (Divisible o Indivisible, de conformidad
con lo estipuladio en el contrato) Procedimiento al que se sujetard la presents péliza de fidnza para hacerla efectiva; El previsto en el
articulo 279 fle iz Ley de Insticucionas de Segures y de Flanzas. Compatencia y Jurisdiccidn: Para toda lo relacionado con la presente
poliza, el flado, el fiador y cualguiar otro obligade, asf come “la Beneficiaria”, se someterdn a la jurisdiccion y competencia de los
tribunales federales de _ (precisar el lugar), renunclando al fuero que pudiera correspendearle en razdn de su domicilio
0 por cualgdier atra causa, L presente flanza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 69 fraccion 1 y Gltimo
parrafe, y articulo 70, fracaidn I, de la Ley de Adquisicicnes, Arrendamizntos y Servicios del Seetor Pdblice, y 102 de su Reglamento. La
presente fianza se expide de uUnHﬂl"ﬁllddL con o dispuesio por los articulos 89 fraccidn Iy 70 fraccldn I, de ia Ley de Obras Piblicasy
Servicios Relacioitados con las Mismas, v articule 98 de su Reglaimento, Validacion de la flanzs en el poral de ipiernat, direccign
electronica www.amig.org.mx (Numbre del representanie de la Aflarzadera o Aseguradora) DIARIO OFICIAL Viernes 15 de abril de 2022
CLAUSULAS GENERALES A QUE SE SUJETARA L2 PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO EN
MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS, SERVICIO, OBRA PUBLICA O SERVICION RELACIONADDS £ON LA MISMA. PRIMERA. =
OBLIGACION GARANTIZADA, Esta pollza de fianza garantiza &l cum plimiento de lz5 obligaciones estipuladas 2n el "Contrate” a que se
refiere esta péliza y en sus convenlos rmodificatarios que se hayan realizadao o a los anexos del mismo, cuando no rebasan el porcentaje
de ampliacién indicado en la clausuia siguiente, aln y twande parte de las obligaciones se subcontraten, SEGUNDA, - MONTO
AFIANZADO. (La "Afianzadora” o la "Aseguradora”), se compromete & pagar & la Beneficiaria, hasta el mento de esta péliza, que es (con
namero y latra sin incluir el Impuesto al Vaior Agregado) que represents el % (sefalar el porcencaje con letra) del valor del
“Contrato’. (La "Aflanzadsra” o la "Areguradera”) reconade que el monto garantizado por la fianza de cumplimiento se puede modificar
en el caso de que se furmalice uno o varies convenios modificatorios de ampliacian del monte del "Contrato” Indicado en la carstula de
esta poliza, slempre y cuande no se rebase el __% de dicho monto. Previa notificacién del fiade y cumplimiente de los requisitos
legales, {la "Afianzadara” o la “Ascguradora”) emitrd el decumentu modificatorio correspondiente o endose pars el solo efecto de hacer
constar la referida amgliacion, sl gue se entienda gue la obligacion sea novada. En af supuesto de gque el porcentaje de aumento al
“"Contrate” & monta luera superior 3 los indicados, (la "Afianzadora” o 1& "Aseguradara”) se reserva el derecins de emitir los endosos
subsecuenies, por la diferencla ente ambos montos sin amoargu, previa soilciiud del flade, (2 "Aflanzadora” o la "Aseguradora”) podra
garantizar dichs diferencla y emitird el docurnente modificatoriv correspondiente. (La "Aflanzadora” o la “Aseguradora’) acepta
expresamients gue en casc de requerimisnto, s compromete a pagar ¢l monto total afianzado, siempre y cuande 2n el Contrato se
haya estipuezo gue la ubligacidn garantizads 23 indivisible; de esti; se gue es diviciple, (la “Aflanzadora” o la “Aceguradora”) pagara
de forma proporciunz s mente de {a o las obligacionzs incumplidas, TERCERA - INDEMNIZACION PCR MORA. {La "Aflanzadora” o la
“Aseguradora”), s¢ obliga a pagar |z indemnizacion por mora que en su faso p'nred;- de conformidad con el artfculo 283 de la Ley de
Instituciones de Segures y de-Falizas, CUARTA, - VIGEN le La fianza permanacera vigents hasta que s= dg cumplimiento-a la-o las
obligaciones yue gareitice en los tarminos de! "Cantratg ; gente an casc de que “la Contratante” otorgue prorroga o
espera al curpplien > del "Contrat erminos de la ila. Astimlemao, esta flanza permanecerd vigente durante la

AT

‘L_.]u'.:'

substanciacian ds h'-s» recu =o nitrajes o juicios gue terpongan con origan en la obligacian garantizacs hasta que
se pronuncle resciucdn definitiva de autoridad o tribunal competants que haya causads ejscuteria, De esta forma la vigencia de la

flanza no padré acotirse en razén del plazo establecido para cumplir 12 o las obligacicres contractuales. QUINTA. - PRORROGAS,
ESPERAS O AMPLIACIO N LLPLWC DEL CONTRATO. En caso de tjue se prorrogue 2| plazo orldnalme e sefialzdo o concederesperas o
convenics de cmpww n de plaze para el cumplimiento del contrats g ala"l izado v sus anexcs, ¢l flado dard avise a (la “Afianzadora” o
la "Aseguradicra”), ia cual deberd ¢rmitir o2 documentos mod ies. Viernes 15 de abril de 2022 DIARIO
OFICIAL (L& “Aflarzadors © la "Aseyuradora”) acepta rantizar la anJuh.“n & gue asta pbhiza se refiere, aun en el caso
de que se ctoigue proroga, espera o amplacdn al la "Cantratante” para el cumplimiento total de las obligaciones
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nnet Maditas
nrclinaciin de Hnirladee Médic=s de Alta Fenersialldan
atre Medizn Nacional de Oeeidente

INIAE Hosphal de Gineco-Obstetricla.

Filrsreldn de Pres
W Gobierno ae
" IMSTITLITO BARNE

M@XIQU E,w SREKINSASEY SOLIRIIG

que se garantizan, per In "ua no se actuzliza el supuesto de extnrion Zo flanza praviste ene! articitio 179 de la L=y de Instituciones de
Sequros y de Fiarzas, sin que se entienda novada !a oblig - SLPLESTOS DE SUSPENSION. (Séla incluir parz el caso da
poliza en materia de Adgulsicionas, Arrendamisntos y Servicin: ira= el cumnlimiento ¢&! “Contrata”, cuanda concurran los

supuestes ce suspensién en los termines de la ey de Adguls algldel- Y log del Sector 2 iklico, su Reglamento y
demds disposicianes aplicables, "la Contratante’ deberd amitir s 28 actas crounstanzizdss y, en su casg, las constancias a que haya

lugar. En estos suplestes, a peticidn del flado, (la "Aflanzadare’ o 14 "Asequradora”) otorgaré el o los endoses cunducentes, conforme-a

lo estatuide en el articulo 166 de la Ley de Institoclones de 50 guius y o Flaszes, pare 1o cual bastard que el fiade exhiba a (la

) agichas doturqattas expericdes sar e Cortratante

“Afianzadora o'z I8 Asegoradora”

am |7 Vi derivado de i interposicion de
recursas acliminisirative 2 siliale gjezucitn iniclalmante pactads, por lo' que
subsistiran inalterados los “érmirics y condicior figinalmens previstes entend fu= los endnsos gue emita (la“Afianzadora” ©
la "Aseguradora™) por ctialijuiera de Ios supuesios referidas. farmardn parte en su conjunto, soiidaria & inseparable de la pdliza inicial,
SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION. (58'6 incluir pars al casa dn 54128 en matera de "'lhﬁ"lﬁ Plblizas y Servitios Relacionades con las
Mismas) Para gavantizar o cumplimiento del contrato, en cas: o suspensidn de los trabajos par o mtq'..-le caunsa Justificada en los
términos de la Ley de Obras Pablicas y Servicios Relactonndos con las Mismas, su Reglami isposicionas aplicables, “la
Contratante” deberdemitir 2o l2s actas circunstanciadas i, 27 lag€ors &7ty SUp , o peticion
del fiado, (12 "Afianzadera” o la "Asgguradora”) storgaid al o |G driases tuitio en el artieilo 166 de la
Ley de Institucionas de Saguros y de Fianzas, para o cual Bastard nue el fads axhiba a (2 “Aflanzadora ¢ 1a “asequradors™ dichos
documentes expedides por “a Contratante”. Bl aplaramiente cozde de Iz interposicidn dz los recursos administrarives y madios de
defensa legales no medifica o altera el plazo de elecucidn inlgalrepe pactado, par lo que subsistica ados 'C': térrmines y
condiciones originalmante pravistos, entendisnde o guraciara’) por cualguiera de
los supuestos referides, formardn parte en su conjurits, salldari= a insenarable a |z pdliza inirlal, SEPTIMA, - SUBIUDICIDAD. (La
*Afianzadora” o la "Aseguradora”) realizard o page de '3 cantirlad rartzmada, bajo los términos estipuladbs 2n esta pdliza de fianza, ¥
ensu caso, la indemnizacion per mera da acve-de a lo establa e ep 2! grifculs 2832 de |z Lay de Instituciones de Sm*‘ ‘05 v dde Flanzas,
aun cuando la obligacidr se encuentre subjuadine, en virtud da g imfento ante auteridad judicla! administ ative o tribunal arbitral,
salve que &l fiads obtengd lz suspensidn de su eiecucin, anre dirhag Instancias, (La "Afianzadora” o |2 t‘—te- vradera”) debera
comunicar 2 “a Beneficiaria” de'lz garantia, 2! otorgamisnte nsin al fladoe, acompafandale las corstarcias raspectivas que
asllo acrediten, a fin de nue se encuentre an la posibilidad de abrrenerse del cobre de 12 fianza hasta en tanto se dicte sentencla firme.
DIARIO OFICIAL viernas 15 de abril de 2022 CCTAVA - COAFANTAMIENTS 0 YUXTAFOSICION ©F GARANTIAZ. Bl coafianzamiento o

e y demd
2ya lugar

condicentes, conforme 5 1o 63

irchas & que |

emita {lz “Afianzadera"o la

yuxtaposicion de garanties, ne implicard novaclan de las ob'lgedlanes zsumidas ser tla “Aflanzadars” o |z "Asequradeora®) por lo que
subsistird su responsabitidad exclusivamenta an 1 medids 4y oo 25 2n fue l32sumid on le presents pollza de flanza v en sus

documentos modificaterios. NOVENA. - CANCELACION DE L& 7oA (S6is Indur para el rase de Adquisiclones, Arrandarnlentos y
Servicios) (La “Aftanzadora” o la “Aseguradora”) qt darz lihat T' de su obligzcidn ora slempre y cuando “la Contratante” le
comunigue per escrito, por conducte del sefvider pikieg facu'ed : conformidad para capcelar Ia prmmr.-s? garantia,
fiado podrd selicitar la cancelacion de la fiznza [.;*.a lo-earz] ety ar a fla “Aflanzzdora” o 's "Aseguracara™ I8 coristancia de
cumplimiento tetal de las obligaciones contractuales Cuande = fads cha cancelacion :lerua do del pego reanzadn por saldos
a'su cargo o por el incumplimiento de cbligaciones, deberé presentar ¢f recibo de page correspondiente. stz fianza se cancelard
cuande habiéndose cumplido la totalidad de ls obligacionas ¢s I35 er el "Contrato”, "la Coniratante” haya califitado o revisadoy
aceptade la garantla exhibida por el fiaco pare responder p zetos, vicies ocultos de los biznes eéntregados y por el corfecto
funcionamiento de los mismos o por la calided de los sz ¢ specte del "Contrate” especificado en la
caratula de la presente poliza y sus respectivan convphizg modifuatuyios, NOVENA, < CANCELACION DE |A FIANZA. (Sdio incluir para el
caso de Obras Publicas y Servicios Relacionados cun las Mismazi La “Aflanzadera” o la "Aseguradora”) guedara libereda de su
obligacion fiadora siempr iyruando”la Contratasta” lcomuninl'e sor eserils, per conducte del sérvidar publics faculado para ello, sl
conformidad para cancelar la presente garamiiz por naberse oy i as ohligaciones a cargo del fiade v aceptada ia garantia por
defectos o viclos ocultos, acompafiando al mismo &l acts armi stratva de extincldn de derechos vy abl‘ger iores ©, eh s casg, el
finfquite, y en el supueste Je existir saldos & cirge ol fade, |2 hguidanon correspondiente. Bl flado podra sclicivar 1z cancelarion de 13
fianza para lo cual deberd presentar a (la "sfiarzzdora” o = “fseguredoral el acta administrativa de extincion de derechos y
obligaciones o, en su caso, el finiquito, y en el supuesto dz ewistir saldos a cargo del fiado, la liquiclacion corraspondiente, Cuando el
fiado solicite la cancelacidn derivada del pago realizado por saidos a su cargo o por el incumplimiento e obligaciones, debera
presentar el recibo de pago correspondiente. DECIMA, - PROCEDIMIENTOS. (La “Afianzadora” o la “Aseguradora’) acepta expresamente
someterse al procedimiento pravisto en el articulo 272 de [ L=, o2 Insiituciones de Seguros v de Fianzas para hacer efectiva la flanza.
DECIMA PEIMERA. -RECLAMACION "La Bere’ :cmr!a podra presentar l::- :ccl*macién a que se raflere el articulo 279, de Ley de
Instituciones de Seguros v de Fianzas en cualgule; 18, & Sy disal da la Institucldn y s cualguier apede ado o representante de
esta. DECIMA SEGUNDY. - DISPOSICIONES AFLICABLES, SEM aplirahle & esta pdnza en lo no previsto por la Ley de Instituciones de
Seguros y de Fianzas la le.;pslaoén mercantil v a falta de dispes srpress el Cadigo Chvil Federal, Viernes 15 de abril de 2022 DIARIO
OFICIAL ANEXO 3. MODELO DE POLIZA DE FIANZA REQUERID A 7 L RESPONDER DE LOS DEFECTOS Y VICIOS OCULTOS DE LOS BIENES
O LA CALIDAD DE LOS SERVICIOS, ASI COMO DE CUALGLIER OTRA RESPONSABILIDAD EN CONTRATOS DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS © SERVICIOS, ANTE LA ADMINIS TRACM* BUBLICA FEDERAL. (DEPENDENCIAS) (Afianzadora ¢ Aseguradora)
Denominacion social: en lo sucesiva, (la winiE" o la "Aseguradora”).

a2 ﬂdur} e

2025 Belisarlo Dominguaz Ne. 771, Col. Coluni respendencia, CF, 44340, Guadalzjara, Jalisco. Tel: (33) 35683000
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
& Goblerno de Lirgecion de Prestaciones Medicas
 Mexico | ﬁ‘] INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCwL  Coardinactsn de Uinldades Médicas de Alta Especialidad,
i QXiC(. A LRI Y RBLIsAREAG YLk Centro pMédico Naclonal de Occidente
MR Hespital de Gineco-Obstetricla,

DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN ARTiCULO‘E‘{j QE LACLAASSR LA INCONFORMIDAD DEBERA PRESENTARSE POR ESCRITO,
DIRECTAMENTE EN LAS DFICINAS DE LA SECRETARIA O A TRAVES DE LA 5‘50. FORMA, LOS PARTICIEANTES PODRAN INTERPONER
_INCONFORMIDA[J AMTE EL ORGAND INTERNO DE COMTROL Eiv EL INSTTTUTO MEXICAND DE SEGURD SOCIAL (IMSS), POR ACTOS DEL
PROCEDIMIENTD DE CONTRATACION QUE CONTRAVENGAN LAS DiSPOSICIONES GLUE RIGEN LAS MATERIAS CRIETO DEL MENCIONADO
ORDENAMIEMTC:

. l 1
EN LINEA: SISTEMA INTEGRAL DE DENUNCIAS CIUDADANAS (SIDEC) HTTPS/SIDEC BUENGORIERND.GOBMY/SIDECCOMPRANET/#Y

VIA CORRESPONDBENCIA: ENVIA TU ESCRITG A LA DIRECCION GENERAL DE DENUNCIAS E INVESTIGACIONES DF LA L.C3ETARIA
ANTICORKUFCION Y BUEN GUHIERNOG UBICADA EN AV. INSURGENTES SUR.1735, FISU 2 ALA NORTE, GUADALUPE Iiin, ALVARO
OBREGON, CODIGO POSTAL 01020, CIUDAD DE MEXICO.

TAMBIEN PLIELES SOLIZITAR ASESCRIA PARA LA PRESENTACICN DE T BENUNCIA Faj:
VIA TELEFONICA; EN EL INTERIOR DF LA REPURLICA AL 01,800 11 28 700 Y N LA CIUDAD DE MEXICO 55 2000 2000,

PRESENCIAL EN EL MODULO 3 DE LA SECRETARIA ANTICORRUPCION Y BUEN GOBIERNG UBICADO EN AV, INSURGENTES SUR 1735, PB,
GUADALUPE I8N, ALCALDEA ALVARD OBREGON, CORIGD POSTAL 01020, CIUDAD DE MEXICO, CANALES DE DENUNCIA

CANALES DF DENUNCIA

COM EL BROPOSITO OE FOMENTAR LA CULTURA DE PREVENCIGN DE ACTOS COMTRARIOS A LA INTEGRIDAD E INTERES PUBLICO,
Y CON ELLO CONCRETAR LOS VALORES Y PRINCIPIOS QUE DEBEN CBSERVAR LOS SERVIDORES PUBLICOS EN EL DESEMPENO DE
SU EMPLED, CARCD, COMISION O FURCION: EL INSTITUTC HACE DE SU CONQCIMIENTD QUE CUENTA CON MECAMISMOS PARA
REPORTAR ACCICNES QUE VUILMEREN NICHOS VALORES ¥ PRINCIPINS, COMO LD SON:

% SISTEMA DE REGISTRO DE PRESUNTOS INCUMPLIMIENTOS AL CODIGO DE CONDUCTA Y DE PREVENCION DE CONFLICTOS DE
INTERES DEL IMS5 “STREPRICC *,

#  PORTAL DE DENUNCIA CONTRA SERVIDORES PUBLI TIATRALES Y5 L SECRETARIA DE ANTICORRUPCION Y BUEN GOBIERNO,

B

i = e

HTYR//ETARPORTAL 165 GOB MX/CODIGORTICA/LOGINANERWERACCES O, ASPX
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