


i INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADQUISICIONES Contrato Ndmero
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS 088T1623-242

—— — COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

CONTRATO ABIERTO PLURIANUAL PARA LA CONTRATACION DEL “SERVICIO MEDICO
INTEGRAL PARA HEMODINAMIA Y RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA (SMI PARA HERI)
2023-2024” (PARTIDA 46-A, UMAE HGP 48 CMN Bajio) QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE,
EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EN LO SUCESIVO “EL INSTITUTO".
REPRESENTADO POR LA C. ELVIA ASCENCIO MILLAN, EN SU CARACTER DE
APODERADA LEGAL Y TITULAR DE LA COORDINACION TECNICA DE BIENES Y
SERVICIOS, EN ADELANTE “EL INSTITUTO” Y, POR LA OTRA VITALMEX
INTERNACIONAL, S.A. DE C.V., EN LO SUCESIVO “EL PROVEEDOR”, REPRESENTADA
POR EL C. DIEGO NOEL SUAREZ RUIZ, EN SU CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL,
A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES” AL TENOR DE

LF'IS DEC mmchN ES Y CLAUSULAE SIGU | EN-FES SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S)

FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC, POR
CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE

DECLARACIONES AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE

CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS

I DEC[BFB, “EL |NST[TUTO”. gue: PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

ARTICULOS 113 FRACCION I Y 118 DE LA LEY FEDERAL
DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION

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

I.2 Esta facultado para realizar toda clase de actos juridicos necesarios, para los fines que le
son propios, de conformidad con el articule 251, fraceion IV de la Ley del Seguro Social.

.3 Conforme a lo dispuesto por el articulo 268 A de la Ley de Seguro Social, y acredita su
personalidad mediante el testimaonio de la Escritura Publica 43.730 de fecha 28 de octubre
de 2021, otorgada ante la fe del Licenciado José Luis Franco Varela, Titular de la Notaria
Publica.Numero 150 de |a Ciudad de México. e inscrita en el Registro Publico de Organismos

--Descentralizados bajo el folio nimero 97-7-10112021-174804. de fecha 10 de noviembre de
2021: manifiesta bajo protesta de decir verdad que las facultades que le fueron conferidas
na le han sido revocadas, modificadas, ni restringidas en forma alguna en cumplimiento a los

-articulos 24 y 25 de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales. la C. Elvia Ascencio
Millan, Ti inacion Tecnica de Bienes y Servicios y Apoderada Legal, con
R.F.C Mes.unﬁ servidora publica adscrita a la misma que cuenta con
facultades legales para celebrar el presente contrato. quien podra ser sustituida en cualquier
momento en su cargo o funciones, sin que por ello, sea necesario celebrar un convenio
modificatorio.

.4 De conformidad con los articulos 2, fraccién |l Bis y 84, penultimo parrafo del Reglamento de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, suscribe el presente
instrumento, el servidor plblico senalado en los oficios numeros 09 53 84 51
2B10/CTSMI/000692, 09 53 84 61 2B30/CTSMI/0236 y 111601260200/DU/016/2023. de
fechas 15 de mayo, 18 de septiembre y 14 de septiembre de 2023, designado para dar
seguimiento y verificar el cumplimiento de las obligaciones que deriven del ohjeto del
preserte contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento, bastande para tales
efectos un comunicado por escrito y firmado por el servidor publico facultado para ello,
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informando a “EL PROVEEDOR?" para los efectos del presente -_:mnt'_r/atur, ufosqmiaﬁtf: que se
integra en el Anexo 4 (cuatro) del presente contrato. ' '

1.5 La adjudicacion del presente contrato se realizo mediante el procedimiento de LICITACION
PUBLICA ELECTRONICA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE TRATADOS,
nimero LA-50-GYR-050GYR988-T-16-2023 al amparo de lo establecido en'los articulos 134
de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 28, fraccion 1,26 Bis, fraccion
I, 26 TER, 28, fraccion Il y 47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico, “LAASSP”, y los correlativos de su Reglamento, en términos del acta de fallo
de fecha 03 de septiembre de 2023, emitido por la Division de Servicios Integrales,
documento que se integra en el Anexo 3 (tres) del presente contrato.

Mediante oficio nimero 09 53 84 61 1CFE/2023/008195 de fecha 04 de septiembre de 2023,
la Divisién de Servicios Integrales, solicitd a la Division de Contratos |a elaboracion de los
instrumentos juridicos, remitiendo las documentales para’ su elaboracién; siendo
responsabilidad del Area Confratante, Area Requirente, Area Técnica'y de los
Administradores del Contrato; los aspectos técnicos, presupuestales y demas cuestiones
relacionadas con la contratacion, incluido el contenido de los anexos, documento que se
agrega en el Anexo 3 (tres) del presente contrato. e

1.6 Cuenta con recursos suficientes y con autorizacién para ejercerlos en el cumplimiento de sus
obligaciones derivadas del presente contrato, como se desprende del Certificado de
Disponibilidad Presupuestal Previo, con numero de solicitud 0000290420-2023, de 25 de
abril de 2023, emitido por la Titular de |a Divisién de Analisis y Evaluacion del Gasto, que se
agrega al presente contrato en el Anexo 1 (uno).

Los compromisos excedentes no cubiertos para el ejercicio fiscal 2024, guedaran sujetos
e para fines de ejecucion y pago, a la disponibilidad presupuestaria con que cuente “EL

{ INSTITUTO”, conforme al Presupuesto de Egresos de la Federacién que apruebe la H.
Camara de Diputados del Congreso de la Union, sin responsabilidad alguna para “EL
INSTITUTO™.

De conformidad con el articule 277 F, parrafo primero, de la Ley del Seguro Social, el Consejo
Técnico de “EL INSTITUTO™ autorizd llevar a cabo la contratacion plurianual del Servicio
Médico Integral para Hemodinamia y Radiclogia Intervencionista y &l presupuesto a gjercer,
conforme al Acuerde nimero ACDO.AS3.HCT.250423/109.P.DPM, emitido el dia 25 de abril
de 2023 por el citado Organo de Goblerno, documento que se agrega al presente contrato
en el Anexo 1 (uno).

1.7 Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes N* IMS421 231145,

I.8 Tiene establecido su domicilio en Calle Durango nimero 281, Colonia Roma Norte,
Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, Codigo Postal 06700, en la Ciudad de México, mismo
que sefiala para los fines y efectos legales del presente contrato.
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1.1

.2

I.3

.4

.5

Declara “EL PROVEEDOR", que:

Es una persona MORAL legalmente constituida seglin consta en la Escritura Publica nimero
23,463 de fecha 06 de diciembre de 2001, pasada ante la fe de la Licenciada Ana de Jesus
Jiménez Montanez, Titular de la Notaria Publica nimero 146 del Distrito Federal, e inscrita
en el Registro Publico de Comercio de la misma Entidad, bajo el folio mercantil numero
282,797, denominada Vitalmex Internacional, S.A. de C.V., cuyo objeto social es entre
otros, la compraventa, fabricacion, representacion, distribucion, importacion y exportacion de
equipos e instrumental médicos, material guirlrgico y de curacion en general, incluyendo
equipos y material de laboratorio y reactivos, equipos de ensenanza y rehabilitacion; servicios
y mantenimiento de los equipos mencionados.

El C. Diego Noel Suarez Ruiz, en su caracter de representante legal, cuenta con facultades
suficientes para suscribir el presente contrato y obligar a su representada en los terminos, lo
cual acredita mediante la Escritura Publica nimero 62,718 de fecha 07 de agosto de 2020,
pasada ante la fe del Licenciado Marco Antonio Espinoza Rommyngth, Titular de la Notaria
Pdblica nimero 97 de la Ciudad de Meéxico, mismo que bajo protesta de decir verdad
manifiesta que no le han sido limitado ni revocado en forma alguna.

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

Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes VINO11206P16.

Bajo protesta de decir verdad, esta al corriente en los pagos de sus obligaciones fiscales, en
materia de seguridad social, ante el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los
Trabajadores (INFONAVIT); lo que acredita con la Constancia de Situacion Fiscal en materia
de Aportaciones Patronales y Entero de Descuentos, sin adeudo, emitida por el INFONAVIT,
la cual se encuentra vigente.

Manifiesta bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en los supuestos de los articulos 50
y 60 de la “LAASSP”.

En caso de que “EL PROVEEDOR" se encuentre en los supuestos sehalados anteriormente,
el contrato sera nulo previa determinacion de la autoridad competente de conformidad con lo
establecido en el articulo 15 de la “LAASSP”.

Asimismo, manifiesta que ni &l ni ninguno de los socios o accionistas desempenan un
empleo, cargo o comisién en el servicio publico, ni se encuentran inhabilitados para ello, o
en su caso que, a pesar de desempenarlo, con la formalizacion del presente contrato no se
actualiza un conflicto de interés, en términos del articulo 49, fraccion IX de la Ley General de
Hesponsabilidades Administrativas. .

Conforme a lo previsto en los articulos 57 de la “LAASSP” y 107 de su Reglamento, “EL
PROVEEDOR", en caso de auditorias, visitas o inspecciones que practique la Secretaria de
la Funcién Publica y el Organo Interno de Control en “EL INSTITUTO” y cualquier otra
Pagina
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entidad fiscalizadora, debera proporcionar la informacién relativa al presente contrato que en
su momento se requiera, generada desde el procedimiento de adjudicacion hasta la
conclusion de la vigencia, a efecto de ser sujetos a fiscalizacion de los recursos de caracter
federal.

.6 Se senala para todos los efectos legales, para oir y recibir toda clase de notificaciones y
documentos el teléfono: 55 8850 1100 correos electronicos:
diego.suarez@kestam.com.mx y _ y domicilio ubicado en
Avenida Industria Eléctrica de Mexico numero 3, Colonia San Pedro Barrientos, Godigo
Postal 54010, Tlalnepantia de Baz, Estado de México.

lll. Declaran “LAS PARTES", a traves de sus representantes legales, que:

lll.1 Es su voluntad celebrar el presente contrato y sujetarse a sus términos y condiciones, por lo
que de comuin acuerdo se obligan de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.

“EL PROVEEDOR" acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO" la contratacion del
"SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA  HEMODINAMIA Y RADIOLOGIA
INTERVENCIONISTA (SMI PARA HERI) 2023-2024" (PARTIDA 46-A, UMAE HGP 48 CMN
Bajio), en los términos y condiciones establecidos en este contrato y sus anexos que forman
parte integrante del mismo, asi como a lo establecidc en la Junta de Aclaraciones, la cual se
encuentra disponible para su consulta en CompraiNet”.

Los Anexos que forman parte integrante del presente contrato, se enuncian a continuacion:

Anexo 1 (uno) “Certificado de Disponibilidad Presupuestal Previo, Acuerdo numero
ACDO.AS3.HCT.250423/109.P.DPM",

Anexo 2 (dos) “Anexo Técnico, Términos y Condiciones y Anexos del SMI para
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista”,

Anexo 3 (tres) *Propuesta Técnica y Econdmica de “EL PROVEEDOR”, Precisiones,

Acta de Fallo, Anexo A-1 Relacion de Contratos (por cada ejercicio),
Anexo A-2 Relacion de Contratos (2023 — 2024) y oficios ndmeros 09 53
84 61 1CFE/2023/008195 y 09 53 84 61 1CFE/2023/008586".

Anexo 4 (cuatro) “Listado de Administradores del Contrato”.

Anexo 5 (cinco) “Junta de Aclaraciones, la cual se encuentra disponible para su consulta
en CompraNet”.

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE
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CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN
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SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO

“EL INSTITUTO" conviene con “EL PROVEEDOR™ que el monto minimo del servicio objeto del
presente contrato para los ejercicios fiscales 2023 y 2024 es por la cantidad de $24,404.72
(VEINTICUATRO MIL CUATROCIENTOS CUATRO PESOS 72/100 M.N.), mas impueslos que
asciende a $3,904.76 (TRES MIL NOVECIENTOS CUATRO PESOS 76/100 M.N.), que hace un
total de $28,309.48 (VEINTIOCHO MIL TRESCIENTOS NUEVE PESOS 48/100 M.N.), de
conformidad con los precios unitarios que se indican en el Anexo 3 (tres) del presente contrato.

Asimismo, que el monto maximo del servicio objeto del presente contrato para los ejercicios
fiscales 2023 y 2024 es por la cantidad de $24,404.72 (VEINTICUATRO MIL CUATROCIENTOS
CUATRO PESOS 72/100 M.N.), mas impuestos que asciende a $3,904.76 (T RES MIL
NOVECIENTOS CUATRO PESOS 76/100 M.N.), que hace un total de $28,309.48 (VEINTIOCHO
MIL TRESCIENTOS NUEVE PESOS 48/100 M.N.), de conformidad con los precios unitarios que
se indican en el Anexo 3 (tres) del presente contrato.

Los importes minimos y maximos a pagar en los gjercicios fiscales 2023 y 2024 son los siguientes:

| 16MESES2023-2024 |
MINIMG | MAXIMO |

SUBTOTAL 524, 404.72 S24,404.72 F24 40472 £24,404.72
LY.A

53,004.76 $3,904.76 $3,804.76 $3.804.76

TASA 16%)

S26.309.48 | S28.309.48 | 528.309.48 | 528.309.48 |

Lo anterior, conforme a lo sehalado en el Acta de Fallo, Anexo A-1 Relacion de Contratos (por
cada ejercicio), Anexo A-2 Relacion de Contratos (2023 — 2024), mismos que se integran en el
Anexo 3 (tres) del presente contrato; a fin de ser ejercidos o ejecutados durante los 16 (dieciséis)
meses que pudiera corresponder para el ano 2023 o para el ano 2024, conforme a las
necesidades médicas que tenga cada unidad medica; en concordancia a lo sefalado en el oficio
nimero 09 53 84 61 1CFE/2023/008586 de fecha 18 de septiembre de 2023, suscrito por el
Titular de la Divisidn de Servicios Integrales, documento que se integra en el Anexo 3 (ires) de
este contrato.

“LAS PARTES" convienen expresamente que las obligaciones de este contrato, cuyo
cumplimiento se encuentra previsto realizar durante el ejercicio fiscal 2024 quedaran sujetas para
fines de su ejecucion y pago a la disponibilidad presupuestaria, con gue cuente “EL
INSTITUTO", conforme al Presupuesto de Egresos de la Federacion que para el ejercicio fiscal
correspondiente apruebe la Camara de Diputados del H. Congreso de la Union, sin gue la no
realizacion de la referida condicion suspensiva origine responsabilidad para alguna de “LAS
PARTES".

El{los) precio(s) unitario(s) es (son) considerado(s) fijo(s) y en monesda nacional hasta que
concluya la relacion contractual que se formaliza, incluyendo todos los conceptos y costos
involucrados en la prestacion del "SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA HEMODINAMIA Y
RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA (SMI PARA HERI) 2023-2024" (PARTIDA 46-A, UMAE
HGP 48 CMN Bajio), por lo que “EL PROVEEDOR™ no podra agregar ningun costo extra y &l
(los) precio(s) sera(n) inalterable(s) duranie la vigencia del presente conirato. \
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TERCERA. ANTICIPO.
Para el presente conirato “EL INSTITUTO" no otorgara anticipo a “EL PROVEEDOR”.
CUARTA. FORMA Y LUGAR DE PAGO.

“EL INSTITUTO" efectuara pagos a “EL PROVEEDOR" una vez proporcionados los servicios,
de acuerdo con lo establecido en los numerales 12. y 13., de los Términos y Condiciones que se
integran en el Anexo 2 (dos) del presente conirato y de conformidad con los formatos T9 "Control
semanal de dotacion de bienes de consumo complementarios”y T26 “Control de Productividad
Mensual, Bienes Bésicos y Bienes Consuma Complementarios de la CTSMI” que se integran en
€l Anexo 2 (dos) del presente contrato, en concordancia con lo dispuesto en los articulos 51 de
la “LAASSP", asi como a lo establecido en la Junia de Aclaraciones, la cual se encuentra
disponible para su consulta en CompraNet.

Los pagos se realizardn en pesos mexicanos, en los plazos normados por la Direccion de
Finanzas, de acuerdo al “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos
presentados para tramite de pago y la constitucidn, modificacién, cancelacion, operacion y control
de fondos fijos” sin que éstos rebasen los 20 (veinte) dias naturales posteriores a aquel en que
“EL PROVEEDOR” presente en forma impresa el Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI),
siempre y cuando se cuente con la suficiencia presupuestal, asl como con la documentacion
comprobatoria que acredite la prestacién del servicio conforme lo sefialado en los Términos y
Condiciones que se agregan en el Anexo 2 (dos) del presente contrato, y conforme a los
numerales cuarto y sexto del capitulo quinto, intitulado, de los Lineamientos para promover la
agilizacion de pago a los proveedores contenidos en el “Acuerdo por el que se emiten diversos
lineamientos en materia de adquisiciones, arrendamientos y servicios y de obras publicas y
servicios relacionados con las mismas”, concordante con los articulos 65 y 66 del Reglamento de
la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

El CFDI debera presentarse ante la Divisién de Tramite de Erogaciones de la Coordinacién de
Contabilidad y Tramite de Erogaciones en Organos Normativos, la Oficina de Control de Tramite
de Erogaciones en los Organos de Operacion Administrativa Desconcentrada (OOAD), la Oficina
de Tramite de Erogaciones de la Unidad Médica de Alta Especialidad (UMAE), segtn
corresponda, para proceder a su glosa, revision y, en su caso, aprobacién, En caso de aplicar,
dicho CFDI debera contener el nombre, cargo y firma de autorizacién del Administrador del
Contrato, de quien suscribid la orden de compra o servicio, o de quien autorizo la contratacion
por montos inferiores a $2,000.00 (antes de IVA). Asimismo, en dicho CFDI se deberan indicar:
numero de alta en SAl o numero de identificacién de pedido-recepcion en PREI-Millenium
{cuando sea aplicable), nimero de proveedor, nimero de contrato, y la indicacion de que “EL
PROVEEDOR" cuenta con opinién positiva y vigente en materia de aportaciones obrero -
patronales ante el INFONAVIT.

En caso de que el devengo por la entrega-recepcion no genere nimero de alta en SAl o nimero
de pedido-recepcion en PREI-Millenium, en su caso, se debera adjuntar acta de entrega-
recepcion.
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El personal de la Division de Tramite de Erogaciones de la Coordinacion de Contabilidad y
Tramite de Erogaciones no podra devolver el CFDI presentado por errores que no afecten la
validez fiscal del documento o por causas imputables a "EL INSTITUTO".

Para los casos en que no se formalice ¢l presente contrato, el falloo natificacidon de la adjudicacidn
serd el documento con el cual procederd el pago respectivo de los servicios proporcionados,
tinicamente para el periodo comprendido entre el fallo y la fecha en que debio formalizarse el
contrato.

Para efectos de lo anterior, la Divisién de Contratos debera informar al administrador del presente
contrato o Area Consolidadora, en su caso, en un plazo no mayor a 24 (veinticuatro) horas
posteriores al vencimiento del plazo para formalizacién del instrumento legal, de la falta te
formalizacion del mismo, a efecto de que se realicen las gestiones que correspondan para no
recibir los servicios materia del presente contrato.

“EL PROVEEDOR" debera expedir sus CFDI en el esquema de facturacion electronica, con las
especificaciones normadas en los articulos 29 y 29-A del Cddigo Fiscal de la Federacion (CFF),
asi como las que emita el Servicio de Administracion Tributaria (SAT) a nombre de “EL
INSTITUTO”, con Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145 y en caso de ser necesario
como dato adicional, el domicilio en Avenida Paseo de la Reforma Nom. 476 en la Colonia Juarez,
C.P. 06600, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México.

Para la validacién de dichos comprobantes “EL PROVEEDOR" debera cargar en Internet, a
través del Portal de Servicios a Proveedores de la pagina de “EL INSTITUTO" archivo en formato
XML. La validez de los mismos, sera determinada durante la carga y unicamente los
comprobantes validos seran procedentes para pago.

El pago se realizara mediante transferencia electronica de fondos y en la fecha, a traves del
esquema electrénico interbancario que “EL INSTITUTO" tiene en operacion, para tal efecto “EL
PROVEEDOR" debera proporcionar la documentacion requerida por la Coordinacion de
Tesoreria, para dar de alta en el Sistema de “EL INSTITUTO", la cuenta bancaria, (no debera
ser referenciada ni concentradora), CLABE, Banco y Sucursal a menos que éste acredite en
forma fehaciente la imposibilidad para ello.

El pago se depositara a “EL PROVEEDOR” en la fecha programada, a traves del Sistema de
Pagos Electronicos Interbancarios.

El administrador del presente contrato sera quien dara la autorizacion para que la Direccion de
Finanzas proceda a su pago de acuerdo a lo normado en el anexo “Normatividad de pago de las
Cuentas Contables” del “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de documentos
presentados para tramite de pago y la constitucion, moadificacion, cancelacion, operacion 'y contral
de fondos fijos”.
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En ningun caso, se debera autorizar el pago de los servicios, si no se ha determinado, calculado
y notificado a "EL PROVEEDOR” las penas convencionales o deducciones pactadas en el
presente contrato, asi como su registro y validacion en el Sistema PREI Millenium.

“EL PROVEEDOR” podra optar por cobrar a través de factoraje financiero conforme al Programa
de Cadenas Productivas de Nacional Financiera, S.N.C., Institucion de Banca de Desarrollo con
“EL INSTITUTO™.

En caso de que "EL PROVEEDOR" reciba pagos en exceso debera reintegrar las cantidades
pagadas en exceso mas los intereses correspondientes, conforme a la tasa que establezea la
Ley de Ingresos de la Federacion, en los casos de prérroga para el pago de créditos fiscales. Los
intereses se calcularan sobre las cantidades en exceso y se computaran por dias naturales desde
la fecha de su enirega hasta la fecha en gue se pongan efectivamente las cantidades a
disposicién de “EL INSTITUTQ".

En caso de que “EL PROVEEDOR" presente su CFDI con errores o deficiencias, conforme a lo
previsto en los articulos 89 y 90 del Reglamento de la “LAASSP”, “EL INSTITUTO” dentro de
los 3 (tres) dias habiles siguientes a la recepcion de la misma, indicard por escrito a "EL
PROVEEDOR?” las deficiencias o errores que debera corregir. El periodo que transcurra a partir
de la entrega del citado escrito y hasta que “EL PROVEEDOR" presente las correcciones no se
computara dentro del plazo estipulado para el pago.

“EL PROVEEDOR?", para cada uno de los pagos que efectivamente reciba, de acuerdo con esta
clausula, debera de expedir a nombre de “EL INSTITUTO", el “CFDI con complemento para la
recepcion de pagos”, también denominado “recibo electrénico de pago”, el cual elaborara dentro
de los plazos establecidos por las disposiciones fiscales vigentes y lo cargara en el portal de
servicios a proveedores de la pagina de “EL INSTITUTO™.

“EL PROVEEDOR" se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor de “EL INSTITUTO™
previamente validados en el portal de servicios a proveedores, salvo justificacién y comunicacién
por parte del mismo al adminisirador del presente contrato para su autorizacidn expresa,
debiendo éste informar a las dreas de tramite de erogaciones de dicha justificacion y reposicion
del CFDI en su caso.

El administrador del presente contrato llevara a cabo la valoracién de la procedencia del pago por
concepto de gastos no recuperables conforme a lo previsto en los articulos 101 y 102 del
Reglamento de la “LAASSP", en relacién con los articulos 38, 46, 54 Bis y 55 Bis, segundo
parrafo de la “LAASSP”, previa solicitud por escrito a “EL PROVEEDOR", acompanada de los
documentos siguientes:

* Copia de la identificacién oficial vigente con fotografia y firma de la persona que haya realizado
los tramites relacionados con el procedimiento de contratacién.

* E|l CFDI gue retina los requisitos de los articulos 29 y 29-A del CFF, 37 al 40 del Reglamento
del Codigo Fiscal de la Federacion (RCFF) y, en su caso, la Resolucion de la Misceldnea Fiscal
del Ejercicio que corresponda.
s
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« La solicitud la realizara al administrador del presente contrato para la determinacion de la
procedencia del pago y, en su caso, elaborar el finiquito y remitirlo para el pago respectivo a la
Coordinacion de Contabilidad y Tramite de Erogaciones, dependiente de la Direccion de
Finanzas. o ante la Jefatura de Servicios de Finanzas o de la Unidad Médica de Alta Especialidad
(UMAE) o ante los Organos de Operacién Administrativa Desconcentrada (OOAD), segun
corresponda.

Al notificar a “EL PROVEEDOR" la aplicacion de una pena convencional, el administrador del
presente contrato deberd solicitar a las dreas de contabilidad (en Organos Normativos, OOAD o
en UMAE) la emision del CFDI de ingreso por dicho concepto y entregario a “EL PROVEEDOR"
para que se compense contra los adeudos que tenga “EL INSTITUTO” para con “EL
PROVEEDOR" o, para que en su defecto, éste proceda a pagar a “EL INSTITUTO" la pena
convencional.

El pago de los servicios quedara condicionade proporcionalmente al page que “EL
PROVEEDOR" deba efectuar por conceptos de penas convencionales y/o deducciones. En
ambos casos, “EL INSTITUTO” realizara las retenciones correspondientes sobre el CFDI que se
presente para pago. En el entendido de que en el supuesto de que sea rescindido el presente
contrato, no procedera el cobro de dichas penalizaciones, ni la contabilizacion de las mismas para
hacer efectiva la garantia de cumplimiento, de conformidad con lo establecido por el articulo 95
del Reglamento de la "LAASSP™.

Las Unidades Responsables del Gasto (URG) deberan registrar los contratos. convenios y su
DDP en el Sistema PRE! Millenium para el tramite de pago correspondiente.

Los servicios cuya recepcién no genere alta a través del SAl o el PREI Millenium de manera
electrénica, deberan contener la firma de recepcion y de autorizacion para el tramite de pago de
acuerdo a lo establecido en el “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de
documentos presentados para tramite de pago y la constitucion, modificacion, cancelacion,
operacién y control de fondos fijos™ vigente, asi como el Acta de Entrega-Recepcion, segun
corresponda.

Para que “EL PROVEEDOR" pueda celebrar un contrato de cesion de derechos de cobro, mismo
que debera notificarlo por escrito a “EL INSTITUTO" con un minime de 5 (cinco) dias naturales
anteriores a la fecha de pago programada, el administrador del presente contrato, 0 en su caso,
el Titular del Area Reqguirente, debera entregar los documentos sustantivos de dicha cesion al
area responsable de autorizar ésta, conforme al "Procedimiento para la recepcion, glosa y
aprobacion de documentos presentados para tramite de pago Y la constitucion, modificacion,
cancelacion, operacion y control de fondos fijos”.

“EL PROVEEDOR” que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por concepio de cuotas
obrero patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 B de fa Ley del Seguro Social, acepta
que “EL INSTITUTO" las compense con el o los pagos que tenga que hacerle por concepto de
contraprestacion por la prestacion del servicio objeto de este contrato.

DIVISICN DE CONTRATOS
NIVEL GENTRAL

\
II
Fuolp bnstuments Jurisoh fie elsborado (8 confommidad con l0s documbpios
ponespondisnias 2 procedmento o2 contraladdn qus =8 sefizla’ N




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADQUISICIONES Contrato Niumero
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS O98BT1623-242

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

El computo del plazo para realizar el pago se contabilizard a partir del dia habil siguiente de la
aceptacion del CFDI o factura electronica, y ésta redna los requisitos fiscales que establece la
legislacion en la materia, el desglose de los servicios prestados, los precios unitarios, se verifique
su autenticidad, no existan aclaraciones al importe y vaya acomparfiada con la documentacién
soporte de la prestacion de los servicios facturados.

De conformidad con el articulo 90, del Reglamento de la “LAASSP", en caso de que el CFDI o
factura electronica entregado presente errores, el Administrador del presente contrato o a quien
este designe por escrito, dentro de los 3 (ires) dias habiles siguientes de su recepcion, indicard a
“EL PROVEEDOR" las deficiencias que debera corregir; por lo que, el procedimiento de pago
reiniciara en el momento en que “EL PROVEEDOR" presente el CFDI y/o documentos soporte
corregidos y sean aceptados.

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

El CFDI o factura electronica debera ser presentada de forma impresa,
El CFDI o factura electrénica se debera presentar desglosando el impuesto cuando aplique.

"EL PROVEEDOR” manifiesta su conformidad que, hasta en tanto no se cumpla con la
verificacion, supervisién y aceptacion de la prestacion de los servicios, no se tendran como
recibidos o aceptados por el Administrador del presente contrato.

Para efectos de tramite de pago, "EL PROVEEDOR" debera ser titular de una cuenta bancaria,
en la que se efectuard la transferencia electronica de pago, respecto de la cual debera
proporcionar toda la informacion y documentacion que le sea requerida por “EL INSTITUTO",
para efectos del pago.

“EL PROVEEDOR" debera presentar la informacién y documentacién “EL INSTITUTO® le
solicite para el tramite de pago, atendiendo a las disposiciones legales e internas de “EL
INSTITUTO™,

El pago de la prestacion de los servicios recibidos, guedara condicionado al pago gue “EL
PROVEEDOR” deba efectuar por concepto de penas convencionales ¥, en su caso, deductivas.

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

QUINTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.

La prestacion de los servicios, se realizara conforme a los plazos, condiciones y entregables
establecidos por “EL INSTITUTO" en el Anexo Técnico, en los Términos y Condiciones y Anexos
del SMI para Hemodinamia y Radiologfa Intervencionista integrados en el Anexo 2 (dos) de este
instrumento juridico, apegandose a las condiciones, alcances y caracteristicas detalladas en la
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Convocatoria, Junta de Aclaraciones, Precisiones y Acta de Fallo del procedimiento del cual
deriva el presente contrato, disponibles para su consulta en el Portal de Compras
Gubernamentales CompraNet; estas Ultimas se agregan en el Anexo 3 (tres) del presente
contrato.

Los servicios seran prestados en los domicilios sefalados en el Anexo Técnico, en los Terminos
y Condiciones y Anexos del SMI para Hemodinamia y Radioclogia Intervencionista integrados en
el Anexo 2 (dos) de este instrumento juridico y fechas establecidas en los mismos, asi como a
lo establecido en la Junta de Aclaraciones disponible para su consulta en el Portal de Compras
Gubernamentales CompraNet.

En los casos que derivado de |a verificacion se detecten defectos o discrepancias en la prestacion
del servicio o incumplimiento en las especificaciones técnicas, “EL PROVEEDOR" contara con
el plazo establecido en el Anexo Técnico, en los Términos y Condiciones y Anexos del SMI para
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista integrados en el Anexo 2 (dos) de este instrumento
juridico para la reposicion o correccion, contados a partir del momento de la notificacion por
correo electronico y/o escrito, sin costo adicional para “EL INSTITUTO”, asi como a lo
establecido en la Junta de Aclaraciones disponible para su consulta en el Portal de Compras
Gubernamentales CompraNet.

LUGAR DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.- Los equipos médicos y los bienes de consumo
basicos y complementarios deberan entregarse en el area que indigue el Director de la Unidad,
auxiliado por quien este designe, para la distribucién de los insumos, tomando en cuenta lo
establecido en el Anexo T 11 “Guia de Distribucion de Equipo Médico por Unidad Medica y
Personal Médico para SMI para HERI"y atendiendo el Directorio de la Unidades Medicas, listadas
en el Anexo T12 “Catdlogo de Unidades Médicas con SMI para HERI', lo anterior conforme a lo
sefalado en el numeral 2. de los Términos y Condiciones integrados en el Anexo 2 (dos), asi
como a |lo establecide en la Junta de Aclaraciones disponible para su consulta en el Portal de
Compras Gubernamentales CompraNet.

PLAZO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.-

“EL PROVEEDOR" contara con un plazo méximo de 60 (sesenta) dias naturales contados a
partir del dia natural siguiente de la emision Y notificacion del fallo correspondiente para la
instalacion, puesta a punto de los equipos médicos, los bienes de consumo basico y
complementario que deberan entregarse de acuerdo a lo establecido en el Anexo Técnico,
Términos y Condiciones y Anexos del SMI para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista, asi
como a lo establecido en la Junta de Aclaraciones disponible para su consulta en el Portal de
Compras Gubernamentales CompraNet.

En caso de que “EL PROVEEDOR" esté en posibilidad de dar inicio antes del vencimiento del
plazo de 60 (sesenta) dias naturales podra hacerlo, previa coordinacion y corresponsabilidad con
el administrador del contrato y auxiliares del contrato de “EL INSTITUTO™ correspondiente, de
forma que el SMI para HERI se otorgue ininterrumpidamente a la derechohabiencia.
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Inicio para la prestacion del servicio: Sera a partir del dia 61 (sesenta y uno) natural posterior al
dia natural siguiente a la emision y notificacion del fallo y hasta el 31 de diciembre de 2024, lo
anterior conforme a lo sefalado en el Acta de Fallo que se integra en el Anexo 3 (tres) del
presente contrato,

Asimismo, para el cumplimiento del servicio, “EL PROVEEDOR” se obliga a cumplir con los
plazos establecidos en el Anexo Técnico, en los Términos y Condiciones y Anexos del SMI para
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista integrados en el Anexo 2 (dos) de este instrumento
juridico, asi como a lo sefalado en las Precisiones y el Acta de Fallo que se integran en el
presente contrato en el Anexo 3 (tres) y la Junta de Aclaraciones disponible para su consulta en
el Portal de Compras Gubernamentales CompraNet,

CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.- “EL PROVEEDOR" se obliga con “EL
INSTITUTO" a cumplir con las condiciones del servicio adquiridas, de acuerdo al Anexo Técnico,
a los Terminos y Condiciones y Anexos del SMI para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista
gue se integran al presente instrumento juridico en el Anexo 2 (dos), asi como a lo ofrecido en
sus propuestas tecnica y economica que se agregan como Anexo 3 (tres), al presente contrato
y lo dispuesto en la Junta de Aclaraciones, disponible para su consulta en el Portal de Compras
Gubermamentales CompraMet.

Cabe resaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de la prestacion del servicio
establecidas, “"EL INSTITUTO” no dara por aceptado el servicio objeto de este contrato.

Asimismo, se debera considerar lo sefialado en el numeral 5. de los Términos y Condiciones que
se Integran al presente instrumento juridico en el Anexo 2 (dos).

SEXTA. VIGENCIA

“LAS PARTES" convienen en que la vigencia del presente contrato serd a partir del dia natural
siguiente a la emision y notificacion del fallo, es decir, del 04 de septiembre de 2023 y hasta el
31 de diciembre de 2024,

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

“LAS PARTES" estan de acuerdo que “EL INSTITUTO" por razones fundadas y explicitas podra
ampliar el monto o la cantidad de los servicios, de conformidad con el articulo 52 de Ia “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 modificacion se formalizara mediante la celebracion de un Convenio Modificatorio.

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

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

En los supuestos previstos en los dos parrafos anteriores, no procedera la aplicacion de penas
convencionales por atraso.

Cualquier modificacién al presente contrato debera formalizarse por escrito, y debera suscribirse
por &l servidor publico de “EL INSTITUTO” gque lo haya hecho, o quien lo sustituya o esté
facultado para ello, para lo cual “EL PROVEEDOR™ realizara el ajuste respectivo de la garantia
de cumplimiento, en términos del articule 91, Gitimo parrafo del Reglamento de la LAASSP, salvo
que por disposicion legal se encuentre exceptuado de presentar garantia de cumplimiento.

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

OCTAVA. GARANTIA DE LOS SERVICIOS

Para la prestacidn de los servicios materia del presente contralo, no se requiere que “EL
PROVEEDOR?” presente una garantia por la calidad de los servicios contratados, no obstante, lo
anterior, “EL PROVEEDOR”™ debera observar y cumplir lo sefialado en el Anexo Técnico,
Términos y Condiciones y Anexos del SMI para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista que
se integran en el Anexo 2 (dos) del presente contrato y |a Junta de Aclaraciones disponible para
su consulta en el Portal de Compras Gubernamentales CompraNet.

NOVENA. GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

Conforme a los articulos 48, fraccion |l, 49, fraccién I, de la "LAASSP”; 85, fraccion I, y 103 de
su Reglamento “EL PROVEEDOR” se obliga a constituir una garantia divisible y en este caso
se hara efectiva en proporcion al incumplimiento de la obligacién principal, mediante fianza
expedida por compafiia afianzadora mexicana autorizada por la Comision Nacional de Seguros
y de Fianzas, a favor de “EL INSTITUTO", por un importe equivalente al 10% (DIEZ POR
CIENTO) del monto méaximo del contrato que se indica en la clausula segunda del presente
contrato o por el 10% (DIEZ POR CIENTO) del monto maximo del ejercicio fiscal que
corresponda, ambas en moneda nacional y sin incluir el impuesto al valor agregado (1.V.A.), esta
tiltima sera renovada para cada uno de los ejercicios fiscales y debera presentarse a mas tardar
dentro de los primeros diez dias naturales del ejercicio que corresponda.

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

“EL PROVEEDOR" queda obligado a entregar a “EL INSTITUTO" la pdliza de fianza antes
senalada, en la Division de Confratos, ubicada en Calle Durango numero 291, 107 piso, Colonia
Roma Norte, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, Codigo Postal 06700, en la Ciudad de México,
apegandose al formato que para tal efecto se entregara en la referida Division.

|'\
Pagina 13

DIVISION DE CONTRATODS =

- NIVEL CENTRAL

“£sie ingtmentc Juridcn fue- slaborado of conformidad con ks document
peeespandiensss & procetmiento de contralacsin que se senala”



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADQUISICIONES Contrato Namero
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS 088T1623-242

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

Dicha pdiiza de garantia de cumplimiento del contrato se liberara de forma inmediata a “EL
PROVEEDOR" una vez que “EL INSTITUTO" I otorgue autorizacién por escrito, para gue éste
pueda solicitar a la afianzadora correspondiente la cancelacién de la fianza, autorizacién que se
entregara a “EL PROVEEDOR"” siempre que demuestre haber cumplido con la totalidad de las
obligaciones adquiridas por virtud del presente contrato; para lo anterior debera presentar
mediante escrito la solicitud de liberacion de la fianza en |a Division de Contratos, misma que
llevara a cabo el procedimiento para su liberacién y entrega.

ENDOSO DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.- En el supuesto de que “EL INSTITUTO” y
por asi convenir a sus intereses, decidiera modificar en cualquiera de sus partes el presente
contrato, “EL PROVEEDOR" se obliga a otorgar el endoso de la pdliza de garantia originalmente
entregada, en el que conste las modificaciones o cambios en la respectiva fianza, observandose
los mismos términos y condiciones sefalados en la presente clausula para la entrega de la
garantia de cumplimiento, debiéndola entregar “EL PROVEEDOR" a mas tardar dentro de los
10 (diez) dias naturales siguientes a la firma del convenio respectivo.

No obstante lo anterior, y toda vez gue el monto del presente contrato es menor a 900
(novecientos) dias de Unidad de Medida y Actualizacién (UMA), "EL PROVEEDOR" podra
presentar la garantia de cumplimiento de las obligaciones estipuladas, mediante cheque
certificado, por un importe equivalente al 10% (diez por ciento) del monto total, sin considerar &l
Impuesto al Valor Agregado, en favor de “EL INSTITUTOQ", siendo necesario considerar lo
siguiente:

a) El cheque debe expedirse a nombre del "Instituto Mexicano del Seguro Social”,

b) Dicho cheque debera ser resguardado, a titulo de garantia, por “EL INSTITUTO” en
la Division de Contratos.

c) El cheque sera devuelto a solicitud, por escrito de “EL PROVEEDOR” el segundo dia
habil posterior a que “EL INSTITUTO” constate el cumplimiento del presente
instrumento, previa validacion del administrador del presente conirato.

EJECUCION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE ESTE CONTRATO.- “EL
INSTITUTO" llevara a cabo la ejecucion de la garantia de cumplimiento de contrato en los casos
siguientes;

a) Se rescinda administrativamente el presente contrato.

b) Durante su vigencia se detecten deficiencias, fallas o calidad inferior del servicio prestado,
en comparacion con lo ofertado.

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

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

F':"ngl aid
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En caso de gue “EL PROVEEDOR" incumpla con la entrega de la garantia en el plazo
establecido, “EL INSTITUTO" podra rescindir el contrato y dara vista al Organo Interno de Confrol
para que proceda en el &mbito de sus facultades.

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

En caso de incremento al monto del presente instrumento juridico o modificacién al plazo, “EL
PROVEEDOR?” se obliga a entregar a “EL INSTITUTQ", dentro de los 10 (diez dias) naturales
siguientes a la formalizacion del mismo, de conformidad con el dltimo parrafo del articulo 91, del
Reglamento de la “LAASSP", los documentos modificatorios o endosos correspondientes,
debiendo contener en el documento la estipulacion de que se otorga de manera conjunta,
solidaria e inseparable de la garantia otorgada inicialmente,

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

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccion, el servidor publico facultado por “EL
INSTITUTO” procedera inmediatamente a extender la constancia de cumplimiento de las
obligaciones contractuales y dara inicio a los tramites para la cancelacion de la garantia
cumplimiento del contrato, lo que comunicara a “EL PROVEEDOR".

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

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

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

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

d) Proporcionar la informacién que le sea requerida por |la Secrefaria de la Funcion Publica
y el Organo Intermo de Control, de conformidad con el articuln 107 del Reglamento de la
“LAASSP".

e) Asi, como a lo sefalado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones gque se integran
en el Anexo 2 (dos) del presente contrato
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DECIMA PRIMERA. OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO”
“EL INSTITUTO", se obliga a:

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

b) Realizar el pago correspondiente en tiempo y forma.

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

d) Asi como a lo sefnalado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones gue se integran
en el Anexo 2 (dos) del presente contrato.

DECIMA SEGUNDA. ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION DE
LOS SERVICIOS

El servidor publico designado como administrador del presente contrato, sera responsable de
administrar y verificar su cumplimiento, de acuerdo con lo establecido en los documentos que se
agregan al presente contrato en el Anexo 4 (cuatro) y de conformidad con lo dispuesto en los
articulos 2, fraccion Ill Bis y 84 pendltimo pérrafo del Reglamento de la “LAASSP”, quien dara
seguimiento y verificara el cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en este
instrumento.

En el caso de que se lleve a cabo un relevo institucional temporal o permanente con dicho servidor
publico de “EL INSTITUTO” tendrd caricter de ADMINISTRADOR DEL PRESENTE
CONTRATO la persona que sustituya al servidor pablico en el cargo, conforme a la designacion
correspondiente.

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

"EL INSTITUTO", a través del administrador del contrato, rechazara los servicios, que no
cumplan las especificaciones establecidas en este contrato Y en sus Anexos, obligdndose “EL
PROVEEDOR" en este supuesto a realizarlos nuevamente bajo su responsabilidad y sin costo
adicional para “EL INSTITUTO", sin perjuicio de la aplicacion de las penas convencionales o
deducciones al cobro correspondientes.

“EL INSTITUTOQ", 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, ¥
reposicion del servicio, cuando la naturaleza propia de éstos lo permita.
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DECIMA TERCERA. DEDUCCIONES

“EL INSTITUTO"” aplicara deducciones al pago por el incumplimiento parcial o deficiente, en que
incurra “EL PROVEEDOR" conforme a lo estipulado en las clausulas del presente contrato y sus
anexos respectivos, las cuales se calcularan por el 0.25% (cero punto veinticinco por ciento) en
términos de lo establecido en el numeral 10.2. de los Términos y Condiciones que se integran en
el Anexo 2 (dos) del presente contrato. Las cantidades a deducir se aplicaran en el CFDI o factura
electronica que "EL PROVEEDOR” presente para su cobro, en el pago gue se encuentre en
tramite o bien en el siguiente pago.

De no existir pagos pendientes, se requerird a “EL PROVEEDOR" que realice el pago de la
deductiva, en términos de la legislacién aplicable.

Las deducciones econdmicas se aplicaran sobre la cantidad indicada sin incluirimpuestos.

“EL INSTITUTO", a través del administrador del presente contrato sera responsable del caleulo,
aplicacién y seguimiento de las deducciones. El monto maximo de aplicacion de las deducciones
no podran ser mayor al que resulte de aplicar el porcentaje de la garantia de cumplimiento del
presente contrato.

En caso de que se exceda se podra proceder a la rescision del presente contrato.
DECIMA CUARTA. PENAS CONVENCIONALES

En caso que “EL PROVEEDOR” incurra en atraso en el cumplimiento confarme a lo pactado para
la prestacién de los servicios, objeto del presente contrato, conforme a lo establecido en el Anexo
2 (dos) parte integral del presente contrato, “EL INSTITUTO" por conducto del administrador del
contrato aplicara la pena convencional conforme al concepto, unidad de medida y porcentajes que
se sefialan en el numeral 10.1. de los Términos y Condiciones que se integran en el Anexo 2 (dos)
del presente contrato, de conformidad con este instrumento legal y sus respectivos anexos.

El administrador del presente contrato seré el responsable de determinar, calcular y aplicar las
penas convencionales, vigilando los correspondientes registros o captura Yy validacién en el
sistema PRE! Millenium, asi como de notificarlas a “EL PROVEEDOR” personaimente, mediante
oficio o por medios de comunicacién electronica,

“EL INSTITUTO" descontara las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional, sobre
los pagos que deba cubrir a “EL PROVEEDOR". Por lo tanto. “EL PROVEEDOR™ autoriza a
descontar las cantidades que resulten de aplicar las sanciones senaladas en parrafos anteriores,
sobre los pagos que éste deba cubrirle a "EL INSTITUTO" durante el periodo en que incurra y/o
se mantenga en atraso con motivo de la prestacion del servicio.

Para autorizar el pago de la prestacion del servicio, previamente “EL PROVEEDOR" tiene gue
haber cubierto las penas convencionales aplicadas conforme a lo dispuesio en el presente
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contrato. El administrador del presente contrato sera el responsable de verificar que se cumpla
esta obligacion, dentro de los 5 (cinco) dias habiles siguientes a la conclusion del atraso.

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

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

DECIMA QUINTA. LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS

En caso de aplicar, los servicios, que de acuerdo al objeto del presente contrato se adquieran o
contraten, deberan cumplir con las Normas Oficiales Mexicanas y con las Normas Mexicanas,
segun proceda, y a falta de éstas, con las Normas Internacionales, de conformidad con lo
dispuesto en la Ley de Infraestructura de la Calidad: en su caso, con las normas de referencia o
especificaciones técnicas y cumplir con las caracteristicas y especificaciones requeridas en el
Anexo Técnico y los Términos y Condiciones, que se agregan al presente contrato en el Anexo
2 (dos), asi como a lo establecido en la Junta de Aclaraciones, la cual se encuentra disponible
para su consulta en el Portal de Compras Gubernamentales CompraNet.

DECIMA SEXTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL

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

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE

"EL PROVEEDOR” se obliga bajo su costa v riesgo, a transportar los bienes e insumos
necesarios para la prestacion del servicio, desde su lugar de origen, hasta |as instalaciones
senaladas en el Anexo Técnico y en los Términos y Condiciones, que se agregan en el Anexo 2
(dos) del presente conirato, en caso de aplicar, asi como a lo establecido en la Junta de
Aclaraciones, la cual se encuentra disponible para su consulta en el Portal de Compras
Gubernamentales CompraNet.

DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS Y DERECHOS

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

DECIMA NOVENA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES

“EL PROVEEDOR” no podra ceder total o parcialmente los derechos y obligaciones derivados
del presente contrato, a favor de cualquier ofra persona fisica o moral, con excepcion de los
derechos de cobro, en cuyo caso se debera contar con la conformidad previa y por escritc de
“EL INSTITUTO".

VIGESIMA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS

“EL PROVEEDOR" se obliga para con “EL INSTITUTO", a responder por los danos yio
perjuicios que pudiera causar a “EL INSTITUTO" y/o a terceros, si con motivo de la prestacion
del servicio se violan derechos de autor, de patentes y/o marcas U ofro derecho reservado a nivel
Nacional o Internacional.

Por lo anterior, “EL PROVEEDOR™ manifiesta en este acto bajo protesta de decir verdad, no
encontrarse en ninguno de los supuestos de infraccion a la Ley Federal del Derecho de Autor, ni
a la Ley Federal de Proteccion a la Propiedad Industrial.

En caso de que sobreviniera alguna reclamacion en contra de “EL INSTITUTO" por cualquiera
de las causas antes mencionadas, la Ginica obligacién de éste seré la de dar aviso en el domicilio
previsto en este instrumento juridico a “EL PROVEEDOR", para que éste lleve a cabo las
acciones necesarias que garanticen la liberacion de “EL INSTITUTO" de cualguier controversia
o responsabilidad de cardcter civil, mercantil, penal o administrativa que, en su caso, se ocasione.

Lo anterior de conformidad a lo establecido en el articulo 45, fraccion XX de la "LAASSP".

Asimismo, en caso de aplicar, “EL PROVEEDOR” debera observar lo establecido en &l Anexo
aplicable a los Derechos de autor, patentes y/o marcas del presente Contrato,

VIGESIMA PRIMERA. CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.

"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 Leyes General y Federal, respectivamente, de
Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, Ley General de Proteccion de Datos
Personales en posesion de Sujetos Obligados, y demas legislacion aplicable.

Para el tratamiento de los datos personales que “LAS PARTES" recaben con motivo de la
celebracion del presente contrato, debera de realizarse con base en lo previsto en los Avisos de
Privacidad respectivos.
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Por tal motivo, “EL PROVEEDOR" asume cualquier responsabilidad que se derive del
incumplimiento de su parte, o de sus empleados, a las obligaciones de confidencialidad descritas
en el presente contrato,

Asimismo, en caso de aplicar, “EL PROVEEDOR" debera observar lo establecido en el Anexo
aplicable a la Confidencialidad de la informacién del presente Contrato.

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

Con fundamento en el articulo 55 Bis de la “LAASSP" y 102, fraccidn |l, de su Reglamento, “EL
INSTITUTO™ en el supuesto de caso fortuito o de fuerza mayor o por causas que le resulten
imputables, podra suspender la prestacién de los servicios, de manera temporal, quedando
obligado a pagar a “EL PROVEEDOR", aquellos servicios que hubiesen sido efectivamente
prestados, asi como, al pago de gastos no recuperables previa solicitud y acreditamiento.

Una vez que hayan desaparecido las causas que motivaron la suspension, el conirato podra
continuar produciendo todos sus efectos legales, si “EL INSTITUTO" asi lo determina; ¥ en Caso
que subsistan los supuestos que dieron origen a la suspensién, se podra iniciar la terminacion
anticipada del contrato, conforme lo dispuesto en la cldusula siguiente.

VIGESIMA TERCERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO

“EL INSTITUTO” cuando concurran razones de interés general, o bien, cuando por causas
justificadas se extinga la necesidad de requerir los servicios originalmente contratados y se
demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones pactadas, se ocasionaria
algtn dano o perjuicio a “EL INSTITUTO", o se determine la nulidad total o parcial de los actos
gue dieron origen al presente contrato, con motivo de la resolucion de una inconformidad o
intervencion de oficio, emitida por la Secretaria de la Funcién Publica, podra dar por terminado
anticipadamente el presente confrato sin responsabilidad alguna para “EL INSTITUTO”, ello
con independencia de lo establecido en la cldusula que antecede.

Cuando “EL INSTITUTO" determine dar por terminado anticipadamente el contrato, lo notificara
a “EL PROVEEDOR" hasta con 30 (treinta) dias naturales anteriores al hecho, debiendo
sustentarlo en un dictamen fundado y motivado, en el que, se precisaran las razones o causas
que dieron origen a la misma y pagard a “EL PROVEEDOR” la parte proporcional de los
servicios prestados, asi como los gastos no recuperables en que haya incurrido, previa solicitud
por escrito, siempre que éstos sean razonables, estén debidamente comprobados y se
relacionen directamente con el presente contrato, limitandose segun corresponda a los
conceptos establecidos en la fraccién |, del articulo 102 del Reglamento de la “LAASSP".

VIGESIMA CUARTA. RESCISION

"EL INSTITUTO™ podra iniciar en cualquier momento el pracedimiento de rescisidn, cuando “EL
PROVEEDOR" incurra en alguna de las siguientes causales;
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a) Contravenir los términos pactados para la prestacién de los servicios, establecidos en e
presente confrato.

b) Transferir en todo o en parte las obligaciones que deriven del presente contrato a un tercero
ajeno a la refacion contractual.

¢) Ceder los derechos de cobro derivados det contrato, sin contar con la conformidad previa y
por escrito de “EL INSTITUTO".

d) Suspender total o parcialmente y sin causa justificada la prestacion de los servicios del
prasente contrato.

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

f) No proporcionar a los Organos de Fiscalizacién, |a informacion que le sea requerida con
motivo de las auditorias, visitas e inspecciones que realicen.

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

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

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

i) En caso de que la suma de las penas convencionales o las deducciones al pago, igualan &l
monto total de la garantia de cumplimiento del contrato y/o alcanzan el 20% (veinte por
ciento) del monto total de este contrato cuando no se haya requerido la garantia de
cumplimiento;

k) Divulgar, transferir o utilizar la informacion que conozca en el desarrolio del cumplimiento
del objeto del presente contrato, sin contar con la autorizacion de “EL INSTITUTO" en los
términos de lo dispuesto en la CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA DE CONFIDENCIALIDAD
Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES del presente instrumente jurfdico;

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

m) Incumplir cualquier obligacion distinta de las anteriores y derivadas del presente conirato.

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

Transcurrido dicho término “EL INSTITUTO", en un plazo de 15 (quince) dias habiles siguientes,
tomando en consideracién los argumentos y pruebas que hubiere hecho valer “EL
PROVEEDOR", determinara de manera fundada y motivada dar o no por rescindido el contrato,
y comunicara a “EL PROVEEDOR" dicha determinacion dentro del citado plazo.

Cuando se rescinda el contrato, se formulara el finiquito correspondiente, a efecto de hacer
constar los pagos que deba efectuar “EL INSTITUTO" por concepio del contrato hasta el
momento de rescisién, o los que resulten a cargo de “EL PROVEEDOR".

Iniciado un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO” podra suspender el tramite del
procedimiento de rescision.
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Si previamente a la determinacién de dar por rescindido el contrato se realiza la prestacion de los
servicios, el procedimiento iniciado quedara sin efecto, previa aceptacién y verificacion de “EL
INSTITUTO" de que continia vigente la necesidad de la prestacion de los servicios, aplicando,
&n su caso, las penas convencionales correspondientes.

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

De no rescindirse el contrato, “EL INSTITUTO™ establecera con “EL PROVEEDOR", otro plazo,
que le permita subsanar el incumplimiento que hubiere motivado el inicio del procedimiento,
aplicando las sanciones correspondientes. El convenio modificatorio que al efecto se celebre

debera atender a las condiciones previstas por los dos Gltimos parrafos del articulo 52 de la
L1 LAASSP Il‘I

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

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

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

VIGESIMA QUINTA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL

“EL PROVEEDOR"” reconoce y acepta ser el (nico patrén de todos y cada uno de los
trabajadores que intervienen en la prestacion del servicio, deslindando de toda responsabilidad
a "EL INSTITUTO" respecto de cualquier reclamo que en su caso puedan efectuar sus
trabajadores, sea de indole laboral, fiscal o de seguridad social y en ningun caso se le podra
considerar patron sustituto, patron solidario, beneficiario o intermediario.

“EL PROVEEDOR” asume en forma total y exclusiva las obligaciones propias de patrén
respecto de cualquier relacién laboral, que el mismo contraiga con el personal gue labore bajo
Sus ordenes o intervenga o contrate para la atencion de los asuntos encomendados por “EL
INSTITUTO", asi como en la ejecucién de los servicios.

Para cualguier caso no previsto, “EL PROVEEDOR” exime expresamente a “EL INSTITUTO"
de cualquier responsabilidad laboral, civil o penal o de cualquier otra especie queg en su caso
pudiera llegar a generarse, relacionado con el presente contrato. |
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Para el caso que, con posterioridad a la conclusién del presente contrato, "EL INSTITUTO™
reciba una demanda laboral por parte de trabajadores de “EL PROVEEDOR", en la que se
demande la solidaridad y/o sustitucion patronal a “EL INSTITUTO”, “EL PROVEEDOR™ queda
obligado a dar cumplimiento a lo establecido en la presente clausula.

VIGESIMA SEXTA. DISCREPANCIAS

“LAS PARTES” convienen que, en caso de discrepancia entre la convocatoria a |a licitacion
ptiblica, la invitacion a cuando menos tres personas, o la soliciiud de cotizacion, segun
corresponda del procedimiento de contratacion del cual deriva el presente instrumento juridico,
y el modelo de contrato, prevalecera lo establecido en la convocatoria, invitacion o solicitud
respectiva, de conformidad con el articulo 81, fraccion 1V, del Reglamento de la "LAASSP".

VIGESIMA SEPTIMA. CONCILIACION.

“| AS PARTES" acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas de la
ejecucion y cumplimiento del presente contrato podran someterse al procedimiento de
conciliacién establecido en los articulos 77, 78 y 79 de la “LAASSP”, y 126 al 136 de su
Reglamento.

VIGESIMA OCTAVA. DOMICILIOS

s AS PARTES" sefalan como sus domicilios legales para todos los efectos a que haya lugar y
que se relacionan en el presente contrato, los que se indican en el apartado de Declaraciones,
por lo que cualquier notificacion judicial o extrajudicial, emplazamiento, requerimiento o diligencia
que en dichos domicilios se practique, sera enteramente valida, al tenor de lo dispuesto en el
Titulo Tercero del Cadigo Civil Federal.

VIGESIMA NOVENA. LEGISLACION APLICABLE

“LAS PARTES" se obligan a sujetarse estrictamente para la prestacion de los servicios objeto
del presente contrato a todas y cada una de las clausulas que lo integran, sus anexos que forman
parte integral del mismo, a la “LAASSP", su Reglamento; Cadigo Civil Federal; Ley Federal de
Procedimiento Administrativo, Cédigo Federal de Procedimientos Civiles; Ley Federal de
Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

TRIGESIMA. JURISDICCION

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

“LAS PARTES" manifiestan estar conformes y enterados de las consecuencias, valor y alcance
legal de tudgs y -::adq una de las estipulaciones que el presente instrumento juridico contiene, por
lo que lo ratifican y firman en todas sus partes, por triplicado, en la Ciudad de México, el 18 de

septiembre de 2023, quedando un ejemplar en poder de “EL PROVEEDOR” y los restantes en
poder de "EL INSTITUTO".

“EL INSTITUTO" POR “EL PROVEEDOR"
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL VITALMEX INTERNACIONAL,
S.A.DEC.V.

A.F.C.; VINO11206P16

UAREZ RUIZ/
Representante Legal

Bienes v Servitios

HFC SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE
PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S)
TALES COMO: RFC, POR CONSIDERARSE
INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE
AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA
MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113
FRACCION IY 118 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA
INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-
mayo-2016
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ADMINISTRADOR DEL CONTRATOQ

Hollpe2
C. GUADALUPE GO RODRIGUEZ

JEFE DEL DEPARTAMENTO CLINICO DE
PEDIATRIA DE LA UMAE HGF 48 CMN Esjio
r.F.c I

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE
PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S)
TALES COMO: RFC, POR CONSIDERARSE
INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE
AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA
MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113
FRACCION I'Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA
INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-
mayo-2016
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ANEXO 1 (UNO)

“CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO, ACUERDO NUMERO

ACDO.AS3.HCT.250423/109.P.DPM”
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Ciudad de México, 25 de sbril de 2023,

Dra. Célida Duque Molina
Directora de Prestaciones Médicas.

El H. Consejo Técnico, en |a sesidn ordinaria celebrada el dia 25 de abril del
presente ano, dicté el Acuerde ACDO.AS3.HCT.250423/109.P,DPM, en los
siguientes términos:

“Este Consejo Técnico, con fundamento en lo dispuesto por los articulos 89,
fraccidn 11, 251, fracciones IV y XXXV, 263, 264, fracciones I, XIV y XVII, y 277
F de la Ley del Seguro Social; 5 y 57, de la Ley Federal de las Entidades
Paraestatales: 31, fraccicnes IV y XX, del Reglamento Interior del Instituto
Mexicano del Seguro Social, de conformidad con el planteamiento
presentade por &l Director General, por conducto de la persona Titular de |a
Direccién de Prestaciones Médicas, en términos del oficio namero 244, del
18 de abril de 2023, asi como de los dictamenes de los Comités de
Prestaciones Meédicas, y de Presupuesto, emitidos en las reuniones
extraordinaria y ordinaria, celebradas el 17 y 24, ambas del mismo mes ¥
afio, respectivamente, del propic Organo de Gobierno, Acuerda: Primero.-
Autorizar al Director General del Instituto para gue, por conducto de la
Direccidn de Administracion, lleve a cabo la contratacion plurianual, por un
periodo de 16 meses, del Servicio Médico Integral para Hemodinamia y
Radiclogfa Intervencionista, por un monto global maximo de hasta
$2 442 86569483 (DOS MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y DOS MILLONES
OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCO MIL SEISCIENTOS NOVENTA Y CUATRO
PESOS 83/100 M.N), incluido el Impuesto al Valor Agregado, con la
distribucién anual siguiente: a) en el gjercicio fiscal 2023, la cantidad de
$610,716,423.71 (SEISCIENTOS DIEZ MILLONES SETECIENTOS DIECISEIS MIL
CUATROCIENTOS VEINTITRES PESOS 71100 M.N.), ¥ b) en el ejercicic fiscal
2024, la cantidad de $1.832,149.271.12 (MIL OCHOCIENTOS TREINTA Y DOS
MILLONES CIENTO CUARENTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS SETENTA'Y UN
BESOS 12100 M.N.). Segundeo.- Instruir a la Direccion de Finanzas para gue, a
solicitud de la Direccién de Administracion, considere, dentro del
presupuesto de operacicn del ejercicio fiscal 2023 y en el Anteproyecto de
Presupuesto para el gjercicio fiscal 2024, |as cantidades correspondientes al
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pericdo contratado, de conformidad con el punto Primero de este Acuerdo,
quedando sujetas a la disponibilidad presupuestaria del ejercicic fiscal de
que se trate, en cumplimiento a lo dispuesto por los articulos 24 y 25, de |z
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pdblico; 32 v
50, de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; asi
cormno 277 F de la Ley del Seguro Social, y 38, fraccion |, y demds aplicables,
de la Ley General de Contabilidad Gubernamental. Tercero.- Instruir a las
Direcciones de Administracion, v de Prestaciones Médicas, para que
sometan a consideracion y aprobacién de este Organo de Gobierno las
modificaciones gue pudiera requerir esta autorizacion, privilegiando la
continuidad y fortalecimiento del Servicio Médico Integral para
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista. Cuarto.- Instruir a las
Direcciones de Administracion, v de Prestaciones Médicas, para que
informen a este Organo de Gobierno, semestralmente, sobre el avance de
los resultados de la contratacion plurianual 2 que se refiere el presente
Acuerdo, hasta su conclusion. Quinte.- Instruir a la Direccion de
Prestaciones Médicas, para que rinda, semestralmente, un informe sabre la
prestacion del Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiclogia
Intervencionista”,

Lo gue comunice a usted para su conocimianto.

- Liz. Enréa]inﬂ Gonzalez Andrade, Girector de administracion.

==~
-  Mtra. Maria Fernands Heraldez Rigs. Coordinadora de Groganos de Goablerno,

- Llj: Gustavo A Zavala Gusrrero. Coordinador Técnico de Organos Superlares. io copla seng envioda por o
Institucional de Control de Gestidn de- Corespondencia (SICH0L
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Servicio Médico Integral para Hemodinamia
y Radiologia Intervencionista

COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS MEDICOS INDIRECTOS
01/06/2023

Anexo Tecnico para la contratacion del Servicio Médico Integral para Hemodinamia y
Radiclogia Intervencionista (SM! para HERI) zazz.zfﬁzém,*
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USERVICIO MEDICO INTEGRAL para HEMODINAMIA ¥ RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA"
{SMI para HERI)

AMEXO TECNICO

Encumplimientoa lo dispuesto en el inciso a) numeral 424.2 de las Politicas, Basesy Lineamientos en
materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del insututo Mexicano del Seguro Social
[POBALIMNES), se establece ol presente ANEXO TECHNICO para i3 coniratacion del Servicle Madico
Integrai para Hemodinamiz y Radiclogia Intervencicnista {SMI para HERI clave CUCOP 332002,
incisos b), ©) v d] del numeral 4243 no son aplicables al servizio, de confarmidad con lo sigulente:

1. COQIETO DEL SERVICIO

£l Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Badiclogia Intervencionista [SMI para HERI), tiens
por objeliva proveer de equipe (que Incluye el mantenimisnto v |a transferencia del conecimiento
sobre les equipos), bienes de consumode vanguardia y personai técnico, necesarios para fa rezliracion
de procedimientos de intervencionismo minimamente invasivos [or ssf de goceso cndovascular para
patologia neurolégica, vascular periférica; coronariopatias v electrofisiclogia cardiaca, consideradas
par ende saporte de vida contribuye de forma fundamental al pregrama ds codigo infarte paa
calvaguardar Iz vids del paciente gue pressnta un infarto agido ai miccardio.

2, ALCANCES.

El Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista {SMI para HERI), ss
aplica tanto er la fass diagnostica [para precisar y certificar), como en la fase terapéutics [para resolver
¥ cofregir]. Los procedimientos de Hemaodinamica son imprescindibies nara resclver los prooiemas de
salud de la pobiacian cardispata, reurclégica, vascular periférica v no vascular como drenaje de
abscases, itatamienlo de tumaores con técnicas minimamente Invasivas algunas de las patoiogias on
las-que se indica los procedimisntos de hemodinamica son: artericselerosis, oclusion de vasos pot
vrombas o embelos, por estenosis, aneurismas, Incluides los de orlgen conganitey afritmiazs. Las saias
de hemodindmica v radiodizgndstice en la aczualidad sen drcas clinices indispensables para ia
atencion adecusda deeste tipo de pacientes, Tanto enia fase diagndstica [para precissr y certificar el
diagnostice), como en la fase terapéutica [para resolver y corregir el pruoblema), los procedimientos do
hemodinamica son imprescindibles psra resolver los problemas gue tisne como base para la
planificacion de la mayoria de los procedimientos que antes eran comaletamente fquirirgicos, ai
catelerismo cardiaco diagnostico, en gl dmbile de la Meurecirugia ha venide a revolucionar &l
diagndctico y terapéutica de enfermedades catastroficas voma 3naurismas intracranzaies Qe antos
5olo se podian abordar de forma abiena {cranectomia), por lo que es agoyo fJundamental en el cédion
de rescsle de la enfermedad cerebrovascular, isquémica (embolias) o hemorragicas laneurismas,
cventos vasculares hipertensivos hemorrdgicos cerebrales),. asl mismo el rescate de vasos pefifaricos;
en tromboembelias de extremnidades, cardtidas, o incluso el intervencionismo de grandes vasos cormo
aneurismas desorta, lesiones de cava (de dominio de Anglologls endovascular) por loque asterocursa
25 inenunciable, para la cardiologia, cirugia cordiovascular, newroccrdgia, v angiclogla moderns,

Al 2ontar con el equipo funcional y bisnes de consumg necosaries para atender sl derechohsbicnte &
traves del SM! se cumple con Iz premisa de “procedimiento diagnéstico o terapéutice programade,
procedimisnto reslizado <in contratiempos”

L2 Radinlogis Intervencionista, conocida tarmbidén coma terapia de irmagenss o5 ung subespecialidad
de le Radiclogia gue se anfocs princicsimente en 2l disgndstica y en el tratamienta de una amplis
varierad de enfermedades gracias &l gsc de técnicas minimaments invasivas, tanto endovascular
comio no vasculires.
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Fn los procedimientos de Radiologis Intervencionista, los medicos especislistes (Radidlegos
intervencionistas) usan tecnicas de diagndstico por la imagen, como una ecograflia, una tomogratia,
rayos X o una fluoroscopia, para obtener imagenes en tiempo rezl Estas imagenes les sirven de guila
mientras hacen procedimientos tales como: destruir tumores dseos o tumores de tejidos blandos
usando tecnologias de ablacion, por radiofrecuencia {ondas de radio de alta energia gue calientan ¥
destruven células cancerosas), por microcndas o cricablacién (congelacidn de tumores para
destruirlos), colocar drenajes {para eliminar la acumulacion de liguido en los pulmeones o el abdomen),
drenar un absceso (infeccidn), una biopsia (obtencion de una muestra de tejido tumorsl o de un
grganec), embolizar malformaciones vasculares, evitando cirugias a cielo abierto.

3. DESCRIPCION AMPLIA DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA HEMODINAMIA Y RADIOLOGIA
INTERVEMCIONISTA

El "Servicio Médico Integral para Hemoedinarmia v Radiologia Intervencionista” (SMI para HERI), Debe
de permitir al Institute otorgar en forma opertuna la realizacidn de procedimientos. tanto
programados [electivamente, sin compromiso agudo de la vida del paciente) come de urgencia
(procedimiento indicadeo por cuadre agudo gue compromete la vida del paciente).

3.1 UNIDAD DE MEDIDA Y CANTIDADES DETERMINADAS,

La Unidad de Medids se refiere basicamente 2 un procedimiento disgnéstico o terapdutico de
Hemodinamia o Radiologla Intervencionista realizado v las cantidades determinadas se agrupan por
“Partida’ |la cuzl contiene la zona o entidad de referenciacion y lecalidad en que se encuentra ubicada
la unidad médica, que contard con esle servicio, puede equivaler a un Q0AD (Organo de Operacian
Administrativa Desconcentrada antes "Delegacion Estatal®] o una UMAE [Unidad Madica de Alta
Especialidad) o 2 un bien de consumo complementario especial.

Cada una de las partidas, se desglosa a detalle en o AMEXC T1 "REQUERIMIENTOS de SMI para
HERI".

La Unidad de Medida para el paoo del servicio, se realizard por procedimiento diaonsdstico wo
erandutico de Hemodinamia o Radiologia Intervencionista efectivamente realizado,

Para |o cual, se deben considerar los requerimientos establecidos 2n cada una de las Unidades
Médicas gque vienen mencionadas en el ANEXO T1 "REQUERIMIENTOS de SM| para HERI", los cuzles
de manegra general se describen a continuacidn en 2l siguiente Catalogoe, identificandose par ndmerc
de clave y tipa de procedimienta:

3.2 CATALOGO DE PROCEDIMIENTOS \

La conformacion del “Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista® (SMI
para HERI) se contemplan 42 procedimisntos, para lo cual se debera considerar los requerimientos
para cada una de las Unidades Medicas establecidas en el ANEXO T1" Requerimientos del SMI para
HERI 2023, mismos gue se enlistan en 2! siguients! "Catilogo de Procedimientos™; identificandaolos
por clave ¥ nombra del procedimiento;
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~ Clave Nombre del procedimiento: ]
60.01001 Procedimiento de cateterisma diagnéstico aduito fermorsl. |
6001002 Procedimiento de cateterismo diagnostice pediatrica.
 GOOLO03 Procedimiento de cateterisme cardiaco diagnostico per técnica radial,

B00LODS Procedimients de ACTP apgmptasu:j con balan.

60.01005  |Py oced*rmer:m de angioplastia periférica

80.01.005 » Procedimiente de Stent en conducto artE: oS0, ;

€0.01.007 Procedimianto de angioplastis directa por Lécnica radial, =
£0.01.008 Procedimiento de angioplastia directa por técnica fermeral,

: 50.01003 Procedimiento para colocacion de Stent en cozriacion 2ortica, -

e 01.010 -Prﬂcednmenm para cierfe de PCA cen oclusor adulto.
010N | Procedimients para cierre de defectos Septales {CiA, CIvY FOR}:

(8000012 Procedimiento para ciarre de oreluels auticular con oclusor. 1
B0.01C03 Procedimients para reparacion de fuga valvular aortica, n
8001014 Procedimiento para reparscion de fuga valvular mitral, |
£0.01.075 Procedimicnte de valvuloplastia mitral,

| BO.OLEIE Frocedimiento percutanec de plastis Mitral con clin . |

Pracedimiento de valvuloplastia adrtico pulmonar v angioplastiz de coartacion !
GO.OLOY aditica. S .
60.01.018 | Progedimiento de biopsia miocardica accesa fernoral o yugular.
i Procedimiento para la colocacion de endoprotesis vascular sn aneurisima aora

800101 |abdominal infrarenal [AAAI),

Procedimiento para la colocacion de endopretesis vascular er aneurismia 2orto

L0020 toracico [TAAL
| £0.01.021 Procedimienta de diagnéstico de electroflisiologia, N R
BHOLOZ2 Frocedimiente ce glectrofisinlogia con mapeo tridim cnsianal
B0.01.023 Procedimients de electrchis iologia para ablacidn por radiofrecusncia. g

i F*mcmjirmenm de elecrofisiclogia para aislamierniio de venas pulmonares porcric |

' | 50.01.024 blacion.

Drcced|ﬁ4entc para embolizacion de aneurismas o r“‘sa”armaﬂur‘es arteriovencsas |

i 6«, DLO25 periféricas.
| B0.0L GEE Procadimiento para la colocacion percutanea de valvula pulrmonar,

60.01.027  Procedimiento para la colocacidn percutanea de valvula adrtica.

| 6002 Frocedimiento para colocacion de filtro de vena cava, I

{E63.0L079 Procedimiento de cateterismo diagnisdstico pr_rrfe*‘cn . . g |
5001030 Procedimiento de Perforacién Transeptal, _— |

Iﬁﬂ.Dl_f}Ei Tromibeciomia Pulmonar ]

' Procedimiento pars embclizacién de aneurismas intracranesles pequenos v |

| 60.01.032 medianosTotos ¥ Ao (ulos {de 2 mm 315 mim) nifios v adultes.

| 60.01.033 Procedimiento para cierre de PCA con Coll, =

FR00L0%24 Procedimicnto de catsterismo dlagﬁ:;stmo cerebral.

001035 Frecedimienta de resdsts vascular cerabral {ICTUS)
| 60.01.037 | Procedimiznto de QLI!FﬂJDFH‘Q’TicEﬁuér‘I transarterial (FALCE). ___
| 60.01.038 | Frocedimiento para drenaje percutarieo [muftjpmpdmm billar & nefrost oiria)l, |
| Brocedimiento per{:uta neo de J;:nhersL 3 bifiar_
5001039 |
| : Frocedimiento para iz colscacion de er‘-dﬂr-_‘r-f:-izesi‘s vascuigren aneurisma aorta
o esn) Retey |'r-.,rr,::a sbdumingl [ATA)
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Clave Mombre del procedimiento:
Procedimiento parz embolizacion de malformaciones arteriovenosas neuroldgicas
G50.01.041 [fistulas y tumores).
60,01.042 Erocadirniento para cierre de PCA con oclusor nifios.
E001.0475 Procedimiento para la colocacion percutianea de valvula adrtica baldn expandible.

Las procedimisntos arriba enlistados, contienen tanto de aplicacion especifica a pediatria, como de
uso indistinto seqin la constitucion del paciente, por lo gue en el caso de tratarse de Unidades
monatematicas como UMAE HP siglo XX, UMAE HP CMN Occidents, UMAE HP CMM del Bajio no
existe lirmitante de solicitud de claves, de acuerdo 3 sus necesidades,

Para lo cual se deberd considerar |los requerimientos establecides para cada una de las Unidades
Médicas establecidas en el Anexo T1 "Reguerimientos del SMl para HERI 2023" mismos gue se
describen en el siguiente Catdlogo de procedirnientos del Servicio Médico Integral de Procedimientos
de Hemodinamia y Radiologia Intervencionista estan agrupados en 28 partidas, ldentificéndaolos por
nurmerc de clave vy nombre.

3.3 DISTRIBUCION POR PARTIDA Y OOAD/UMAE, SE INCLUYE LA LOCALIDAD Y EL TIPO DE

UNIDAD MEDICA

CLAVE MO
PARTIDA OOAD/UMAE cLe SEDE LOCALIDAD ”F:'.:;E ”,:é;ﬁ
COAD SEDE
1 1@ |'nayarit BoDeAIs | HGZ 1 Tepic 558 1382
: 2010102151 | HGZ 20 Mexicali 19 45
2 oz |Baa
= oiesia 20532062150 | HGR 1 |Tiuana 2758 | E882
3 17 | michoacén 170349062151 | HGR 1 Chara 445 iz
A 24 E;‘;“‘”"‘_’ 340715062151 | HOR 17 Cancan B2 155
L 26 Sinzloz 260101062751 | HGR 1 Culiacan B79 2193
[ 28 | Tabasco IBOZ20MTA5Y | HGZ 45 Villaharmosa 150 353
7 £0 CLE: Sur 70020215 | KGR 1 Benito Judnez 378 932
UMAE HE ;
D "
B 4. CMN La Raza ZEAN0GICNET | HESE SiN arcapotzalcs K121 9g77
LIMAE HE
g 4B | ChiNM Siglo S7B5091C2153 | HESE SN Cuauhtémog 1094 3724
B
UMAE HE
o 47 | CMMN Qe TLABDZIC2ISE | HESP 5K Guadalajara 5184 12217
Oblatos
UMAE HE 25
n £0 [ CHN 2001701CA53 | HESP 25 Montearrey 515 1275
Monterrey
UMAE HE 71
12 4E Faraay 0509181CH53 | HESP i Torredn TTo5 4224
UMAE HE i < Heroica Pushia -
13 4F | S puebla | Z2010TIC2ISS | HESP A i Pstaceia 7R 5843
— |UMAEHE1 : ]
14 4G | Bajio TAOICHS: | HESD 1 Ledn ISED 3954

%
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CLAVE HO
PARTIDA OCOAD/UMAE|  ctp SEDE LOCALICAD: [-RIEEE | MAXS
OCAD SEDE E MES
LMAE HGE ]
Fat iy i
W e Bajio | NAZNATISE [HGP 4B Ledn 71 49
UMAE HEZ P
15 4 | ZTOSDTICISE | HESE 2 1753 4330
- Ohregdn
Obragan —
UBAE HE |
15 A TN INZCNC2ES - | HESP T4 Vearacraz 1037 253
Veracruz
7 51 Effﬁﬂ;ﬁ;_ 330I01C2153 | HESP 1 | mMérida 683 | 177
UMAE |41
18 45 | CMM Siglo ATEE0IENSI | HP &N | Cuabhiémoe ] zen
%1
1 =
19 AT EE:EHCE AsoTRSS | Hp SN | Gusdataiarg 393 578
UMAE HC
4] it | CMN Sigla I7BSUTIBART | HCARD EfN Cuauhtemoe LI 10568
%l
UMAE HC 34
A &Y T OMN 20ACTICNES | HCARD R Manterrey HBBS 14580
Monterrey
UMAE
= X |HGRALCME | Ieamnizis? | 1isial % | Azcapotzaica 767 1779
Ls Raza
Total, general 36092 &B'E:EE

3.4 REQUERIMIENTOS DE PROCEMMMIENTOS POR PARTIDA ESPECIAL, OCAD [ UMAE:

_J CLAVE 1 CLAVE o Minima | Maximao
PARTIDA [ 00aDL/ | O0ADUMAE PRESUP SEDE. SEDIE LOCALIDAD CLWSH 15 1
UMAE R meses | meses
gz |2F@ NSNS | HoZ 50 | Mexicali s0Cind| 4 21
Califerrig
| UMAEHE = h N B
a3 4T | CMN Oce MGARCIICAEE | HESR | SN | Guadalsjars gocLoz | 17 @
Oligtos =
. EHETT | non s . B
P ,L.FM"& " £ CE09IelC 215 | HESP i ! Torroon T H ) L 5 N
VAFTeon
- i . =
g E ' REpr " | . _
LA éh-‘;:EL:ﬂa:-:a FEAI04ICHSE | HESP | &N | Azcspolzsice  |enolon| = iz
: UMAE HC | -
2.8 FOAY | CMN Sigle TAEOTHREEISE | HCARD | &0 | Cusuhtdmoc G0.010358 = 3
_ S B | -
i TUMAE .
| 4% |HGRALCMN (3RAIDWIZISS | HERAL | 3/N | Azcapatzales G003 | 7 15
: La Raza IS S
| eV ETA
2 ‘ 4E ':‘g*;ilf'-T pensiEicosy | kess | | Torrsen coomie| 3 <

AREROS o x708
oSOt e
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PARTIDA

CLAVE
o0ADS
"UMAE

COAD/UMAE

CLAVE
PRESUP

SEDE

MO
SEDE

LOCALIDAD

CLVS)

Minimo
16
Mmeses

Maxima
1@
meses

tAY

UMAE HC 34
CMMN
Monterrey

Z0AZONC253

HCARD

3

Monterrey

60.01.076

2B

4U

UMAE HC
ChM Siglo

| Xl

37B85071B2153

HCARD

S

Cuauhiérmos

£0.01.016

&K

LMAE
HORAL CMN
Lz Raza

ZEAI0IN2153

HGRAL

SiN

Arcapotzalco

&0.01.0%6

25

Baja
California

Q0532062151

HGA

Tijuana

6001022

[}]

27

4E

UMAE HE™
Torreon

D50518IC A3

HESP

7

Torredn

60.01.022

=1

&H

UpAE HE 2
CMN
Cbreadn

ZFOR0NC253

HESP

Ciudad Cbregin

60.01.022

Ai

LIMAE HC 34
Cham
Monierrey

20820122153

HCABD

34

Monterrey

BR.IN.O7F2

254

45

UMAE HE
CiMN Bajio

NAZOCNSE

HESR

Lean

o001.022

20

53

UMAE HE
ChN Occo
Ckblatos

¥

LIMAE HE
Chit La Raza

T4ABDEICTES |

HESE

S/M

Cuadalalara

50022

£3

o7

I6AI04TCET5S

HESP

/0

Azcapctzalco

6001022

£3

72

&T

UMAE HP
CHMN QCC

THAG0NZ2153

HP

SN

Cuadalaiara

&60.01.022

27

AL

UMAE HC
CMH Siglo
et

EFBES0NBES3

LK

LUMAE
HGRAL ChiM
LaRaza .

26

0z

Bzja
Californis

ZEAI0NIZIES

HCARD

HGRAL

SN

Cuauhtemoc

B0.071.022

ig

SN

AZcapotzaico

G0OT.022

=l

B

(20532062151

HGR

Tijuana

GOLOT02L

n

27

LiMatE HE TN
Torredn

QLOGIC215s

HESP

i

Tarredn

B00T.024

}]

UMAEHE 2
Civin
Cbregan

21050 NC215s

HESP

Ciudad Obragdn

B0.01.024

4y

UMAE HC 34
TN
Monterrey

200201253

HCARD

ManterTeY

6001034
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1 -
CLAVE CLAVE NG ¥ Minimao | Maximae
PARTIDA | 0OAD/ | COAD/UMAE PRESUP SEDE |cene LOCALIDAD CLVSI 18 16
LIMAE meses | meses
UMAE HE
2 &1 L : oo i 3 a
A | CMN Ls Bazy | JEMOAICIEE | HESP | S/n | Azcapotzaleo G0OND24| 20 4
= LIMAE HE
4T | CMN Ccc 1LABOIICZIET | HESP | §/N |Guadaiajars 60.M074] 13 37
= Oblatos
_ UMAEHEY |, S - i ; cie £
SEA 46 | S Batie TAT20NC215S | HESPE i |Lesn 6001024 3 5
UMAE HC
44 FOCMNBigle  [37BSC0TIRASI | HCARD | 8/N | Cusuhiémoe 001024 | 43 104
UMAE '
4% |HCRALCMN [3IBAICIIZISE |HGRAL | S/N |Azcapotzalco  |600ioRa| = =
ta Aaza
gz |Baa 020532062151 | HGR 1| Tiuana coonoss| = 5
California et Fuang i)
48 | TMAEHET |ossmaesiss luese | 71 |Tarresn tso0n0a3| 3 7
=rrean ) ¥
54 19 | Mayarit w|sloeme | Hez 7 | Tapie BOOID4S| & 13
T |UMBEHEZ _ B
AH{TMN [ 2705071C7153 | HESD 2 |Cludad Obregon | 8C0I0&S| 3 7
P Obf{,\gt}_rl ) = N
UMAE HC 3L |
&y FOMN ZOAZ0NCNES | HCARD| 34 | Monterey 60.01.045 a prod
Monterrey .3 o B i 4]
Esr B ] 4 -
aa SRS |seamsicans [uese | siv |mscspotaie:  |sooious| 3 :
£ LIMAE HE o Ta Y B | Lo HESD: oy = ¥ 1 [ e
|' 2 G~ Bajie TRAZOWC2I5S ([ HES 1 Lean BOLOLOSS T ¥
UMAS HE N o o
ok a1 | JMESEEL | ssoionczss [HESP | 1 fnderics sooncst| & 13
s At H £i)
! UMAEHC | | | - ' B
| 40 [CwNsiolo  |37BS50782153 ! HCARD | SN | cuauhtémoc BO01GE3| T 74
§ L B
! OMAE : = . 2
| 4X |HCRALOMN (36210112153 |HoRAL | §/N Azcapotrala E0DiDT] 4 g
La Haza I
ol s O 020532087151 | HoR T THuana scoicze]| = 4
Califarnia
T P e e 0= Y
28 : bl s Sa OS09IEICES | HESS | il OFFEOr BUDNOZE 3 5
UMAE HC 34 B ,
LAY TN ERAZONC2TEE | HCARD e Monteracy ;EQ{‘B = 5 EE
t | Monterrey | I} 2 o 709
pe®

O™ B

1,-‘;'*"" D
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[ SERVICIO MEDICO INTEGRAL para HEMODIMAMA ¥ RADIOLOGIA INTERVEMCIONISTA™
LT (Sk4l para HERI)
CLAVE Minimao | Maxirmo
CLAVE MO,
DA [CoaD/ | COADJUMAE SEDE LOCALIDAD CLVSI 16 18
PART! ur--nmzlIr o PRESUP SEOE meses | meses
UMAE HE
HESP N | AEC tzafco a0.01026 3 A
42 | oMN Lo Raza 3eA104C2153 | HE 5/ apotzalc d
UMAE HE |
40 ChM Occ 1&ARDSICZISS | HESP </ | Cuadalajara 200028 3 &
28-A Chlatos
UMAE HP ; 5
; HE 5 Guadalaiara &0.01.026 G jE3
&T CMN DCC 1£AG0NZ253 F i uadala
UMAE HC
41 CMN Sigle ITESOTIRZISE | HCARD | 5/ | Cuaubidmos &0.01.026 5 IF
P e xx' ------ — — I . " S—
i TOTAL | 4HB3 1084

El licitante debe considerar dentro de su propuesta que el "Servicio Médico Integral de Hemodinamia

y Badiolagia Intervencionista (Sl para HERI)" incluya:

1. Descripcion del Servicio Medito Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista.
2. Catalogo de procedimientes del 5MI para HERI,

3. Requerimientos de procedirmientos por partida, O0AD / UMAE.

4. Egquipo médico.

5. Adecuscion del drea, Instalacion y puesta a punto de equipa medico

6. Bienes de consumo basico {por procedimiento y complementario),

7. Servicio de manterimiento praventivo ¥ correctivo

8, Asgjstencia técnica

0. Transferencia de conocimiento (programa).

10. Beporte mensual de la preductividad (FORMATO membretado).

Debiendo el licitante garantizar la correcta prestacién del servicio considerando todos los eguipos
médicos, sus accesorios v los bienes de consumo, de |z partida(s) de su Interés, los cuales so describen

B

ANEXO T2. Equipo Médico del S| para HERI 2023
ANEXO T4, Bienes de Consumo del SMI para HER| 2023

4, EQUIPO MEDICO,

Sz requiere de Eguipo Medico en las Unidades Medicas, puesta en operacion gue aseguren la
realizacion de los procedimientos de Hemodinarmia v Radiologia Intervencionista para lo cuzl se
requiere de equipos que debierdn cumplir las cspeciflicacionss que se establecen en el ANEXO T2
“Equipo Médice", gue serin ovaluados con el FORMATO T21 “"Propuesta para la evaluacion
técnicof/documental”, contenida en los ‘FOBMATOS de Hemedinamia y Radiciogia
Intervencionista®, En ¢l caso de presentar eguipos nuevos, estos deberan estar con el embalaje de

\

X
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wrigen y ios sclios ¢ etiguetss correspondientes en cada ura de las tajac al mormenta de presentarios
en la unidad medica, Ias cuales deberan describir &l contenido existante sn cada una de las cajas, asi
coma la documentacion correspondiente gue cartifique o vaiiden que son eguipos nusvos,

Se acepltaran eguipes Usados gue duranie la vigencia del contrato ne deberan LoDrepasar su vida
ttil con no mas de 5 afos de fabricacion, es decir, la fsbricscién del equipe debera estar
comprendida, a partir del ane 2018, comprendiendo la vigencia del cantrato, entregando on |z
oropuesta teenica el FORMATO T30, "Carta Compromiso de Equipo Médico qué avale los 5 afes de
iebricacion la partir 2012)". £n 8! caso de considerar en |z procuesta técnica equipoes usados, debera
curmplir con el hecho de asegurar que estos son funcionales y ze encuentran en perfectas
condiciones de aperacian, sin ningdn tipo de averla téonics, ni dafos en su estructura fisica Lanto
externa coma interna, que pueda repsrcutir en 2l funcionamients inadecuado del eqUipoyY, por tanta,
en la demora para la prestacion dal servicio. Por lo cual, deberd integrar en su propuests, un
“Dictamen Técnica” yo una Orden de Servicio, que dictamine o garantice el buen funcionamismo
de cads equipo médico, su fecha de sfaboracion debers estar comprendida a partir det afoc 2013y
debara estar elaborada por el fabricante o distribuidor autorizado de 1a marca del aquipo, conforme
& la relacian de equipos miédicos que estan contenides en ol ANEXO T2 YEQUIRPO de SMI para HERL

Lz entrega, instalacion y puesta en operacion del equipe médico, asicomo del servicio madico intogral,
para {a realizacidn de o5 procadimienios contenidos en el Calaloge de Procedimientos, dehe
realizarse dentro de los &0 (sesenta) dias natursles, contados o paiti; de la smision y notficacion del
fali, en las QOAD/ UMAL, conforme 3 la distribucion establecida en ¢l ANEXO TI1. "Distribicion de
Equipo y personal del SMI para HERI",

Los licitantes particioantes, deberan adjuniar comao parle de sy propussia; los anexos tecnicos,
folletos, catdlogos, fotografias, Imagenes, instructivos yio manuates del labricante, asi como agqugtios
Que presente en su proposicicn 18cnica para ser evaluados, Lales corme certificados del Tabricante, ios
cusles deberan corresponder, con fals} marcals), modelofs) y con la descripcion eonics del llcitante
de los eguipos propuestas asi coimo de las caracieristicas del servicia ofertado, i cual debera ser
completo v en caso de estar en idioma diferente zl espanal debers proporcionar la traducoicn simple
i espaniol, sin que akliere, modifique o distorsione e contenido yvio alcance det docurnento traducida,
en el entendido de qué la traduccidn podis contener Gnicamente las paginas, secciones vio parraios
que seporten lo ofertado (en concordancia a o establecido en el numeral 4.2.3 de los Terminos ¥
—ongiciones]. Los licitantes una vaz cue sean adiudicados deberdn entregar al Jefe de Servicio o
Coordinador Clinico¢e la Unidad Médica, iz descripcion de los eguipss médicas que utilizardn para is
prestacion del servido, asi come e manual gel fabricante en idioma espanial, al dia 45 {[cuarenta y
cince) contados 3l dia natural siguientede |3 2imisicn y notificscldn del falioyantes ce la Transferencia
de conacimientos al peroonal gue tendrén gue ser los rrismios evaluados yacepiados de sl propissta
1gcnica.Nose aceptardn propuesias de equinos correspondisntes a saldos o femanent o Queostenten
fas levendas "Only Export” nf "Dnly investigation”, descontinuados ¢ cuyo 150 no'se autarice ert el pais
de-ofigen, ¢ gue cuenten con alefitas médicas o de concentisciornes por parie de las Autordades
Sanitarias Mexicanas, Food and Drug Administration FDA v/o iz Comunidad Econdmica Europes CEES
TEglin corrfesponda
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L= instalacidn y puesta a punto de los equipos solicitados pars |a prestacién del servicio chjeto de
estz licitacion, seré estricta responsabilidad del licitante adjudicedo, cuya supervisidn estaré a cargo
del Supervisor de operacion por parte del proveedor y del Administrador del Contrato o servidor
pUblice desigrade! Jefe de Conservacion o biomédico) por parte del IMSS, los equipos del Licitante
adjudicado deberan ser completamente compatibles entre los equipes, accesorios, y bienes de
consurno, ofertados vy los equipos propiedad del [nstituto contenides Anexo T20" Equipes en
propiedad del IMSS para HER] 2023

Para lo cual, se deberd firmar lo contenido en el FORMATO Te "Entreas/Recepcion de Equipos” con
esto se realizard la entrega recepcion de los eqguipos médicos de manera oficial, ya gue en caso de
que exista alguna inconsistencia en &l squipo v no s2 epcuentre en su plena capacidad de
funcionamiento, se levaniard "Acta Informativa” para dar constancia de las rmotivos vy razones de “MNo
aceptacién” en la entrega-recepcion, considerindose coma notificado el Proveedor a partir de ese
mornenta, para lo cual deberd subsanar las deficiencias o motivos sefalados del rechazo del equipo
medico en un término maximo de 48 horas, con la finalidad de asequrar |3 puesta a punto dentro de
los B0 | sesental dias naturales y el inicio del servicio al &1 (sesenta y uno) dias naturales , contados a

partir del diz siguiente de |z emision y notificacidn del fallo
4.1 SUPERVISOR DE OPERACION

Serd el responsable por parle del proveedor de gue se concluya la instalacion de os equipos hasta
quedar en optimas condiciones de funcionamiento; asi como, de gue se encuentra vigente en el
portafoliofcatalogo de productos del fabricante y/o no estar descontinuada por 2l mismo fabricante v
cumplir con las especificaciones técnicas descritas en el ANEXO T2 "Equipo Médico del SMI para
HERI 2023", cuidando que sean compatibies con el Equipo Medico propiedad IM5% contenido en e
Anexo T20 "Equipos en Propiedad del IMSS para HERI 2023”7,

Por lo que uns vez-guese conozca al licitante adjudicado y antes-de la puesta & punto, este deberd
informar por escrito al Administrador del Contrato I3 designacion del SUPERVISOR, a travis del
FORMATO TIS8 DESIGNACION DE SUPERVISOR EN INSTALACIGN ¥ MANTENIMIENTO en
congruencia a lo manifestado durante la evaluacion, (FORMATO T22 RELACION DE DOCUMENTOS A
EVALUAR DEL LICITANTE), la presentacian del curriculo v estructura crganizacional del licitante, gue
=erd al menos un supervisol por partids, gue deberd coordinar la funcionalidad e instalacidn de
equipes en lais) Unidad(es) Médicals) asignadals), para gue =l servicio se oreste a entera satisfacclan
del Instituto. El licitante adjudicado asignard un "SUPERVISOR DE OPERACION" qus sera =l
responsable de dar seguimiento a las acclones solicitadas en e Plan de Trabajo FORMATO TO
PROGRAMA DE TRABAJO, de acuerdo con lo contenido 2n el FORMATO T20 "DESIGNACION DE

TECNICOS EN SITIO Y SUPERVISOR DE OPERACION ADMINISTRATIVA" con la finalidad gue se dé

cumplimiento en tiempo y forma & los puntos establacidos en dicho programa de trabajo, como es
gfinar detalles de la integracién técnica del plan de trabdjo con la unidad médica, coordinar las
acciones pertinentes en lo referente a I3 entrega, instalacion v puesta a punto del equips medico, v
de los bienes de consumo bdsicos y complementarios para ef inicio de 1a prestacion del servicia, El

n
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SUPERVISOR DE OPERACION propuesto no serd sujeto de evaluacion, sin embarge, debera
cumplir en todo mamento con las actividades regueridasen la presente Convacatoria,

Por =u parte se le facilitard al provesdor un espacio fisico preferenterments sccesille al area de
quiratanos de lz Unidad Médica, a titulo gratuiio y con electricidad, gue podra adecuar v administrar
de tal forma gue puesda usarse como almacén v resguardo del equUIEe o insumos propiedad del
toveedor, con el que proporcionard el SM1 para HERL, durante la vigenciadel contrate.

Uns wez concluidos los trabajos de Iz instalacion v puests an uso de los equipos meédices, =
aidiministrador del contrato farmalizara |a entregs recepcion de los equipos canforme al FORMATO
T6 "Entrega/Recepciaon de Eqguipos®, debiendo estar validados por ambas partes, con lo gue s
oficializa la Entrega recepcion.

Las acciones carrespondientes para resclver los problemas identificados en la puesta en operacidn dol
5eMvicio, no impuiables al licitante adjudicade, deberd reportario por escrito a rras tardar al terear dia
natura: de tenet conocimiento al Administrador del Cantrate, adjuntando su acreditacion, para lo cual
el Area Requirente evaluard su procedenciz con lu fingiidad de dar estar en condiciores de
prenunciarse cegln comesponds, v recibir el equips médice cuando las causas gue generaron ¢l
retrasg en lz recepeion quaden resueitas

4,2 Mejoras Tecnolégicas de Equipo

Encase de gue, durante ke vigencie del cantrato, existan rmgjoras tecnoidgicas acorde con los servicios
contretados, sin gus se increments &l Precio Unitaric, el proveedor podrs proponer al Administrader
del Contrato donde se prestan los servicios, el cambio o actualizacion de los eguipos ye los bisres de
consume sefalados; asf cama del scftware de los equipss, scompanando 2 la solicitud, los registros
senitarios, FDA 0 150 o CCEE o Certificado de Calidad de buenas Dracticas, cetilogos, manuegles, o,
de los equipes e insurmoas gue lo reguieran para su evalvacian, validacion v autorizacidn por parte del
Jefe de Servicio de Hemodinamia v Radiodiagnostico de |a unidad migdica; de considerar viahia i3
propuesta por parte del proveedor, s2 procederiz a realizar el cambic o actuslizacion de ios SOLHEOS Y
a suministrar los consumibles y en su caso, el software; asi como otorgar la capacitacion sspecifica
sobie esta tecnsoiogia e innovacion al personal del Instituta gue lo reguisrs sin costo adicionat,
retirando =| o los equipos que fieron sustituidos una vez que se tengarn en la Unidad los riueves [de
innovacion} con actualizacicn del FORMATO T6 "Entrega/ Recepcidn de squipos’ v sin afectar Ia
continuidad dela prestacicn deb servicia.

4.3 Del Equipo Médico requerido

Cara |3 documentacion requerida, deberd considerar las Mormas Oficiales tanto Mexicanas como
Internacionales o Especificacién Téenica que results aplicable a los bienes requeridos, inciso &
niimieral 4243 de fas Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adguisiciones, Arrendamisnios y
Servicios del Institute Mexicano del Seguro Sociat (POBALINES)

ANERO® gATOS
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4.3 El licitante debera presentar como parte de su Propuesta Técnica, copia simple de los

registros sanitarios de al menos el 80% de la totalidad del equipe, v bienes de consumeo
bésicos vy complermentarics ofcrtados por partida, en anverso y reverso, vigentes y su
dttima actualizacion [refrendo o prarfoga segiin corresponda) expedidos por la COFERRIS,
considerando lo sefialado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones, en congruencia
con lo dispuesto por el articulo 376 de la Ley General de Salud v el articulo 82 del
Reglamento de Insumos para la Salud.

Asimismo, e licitante deberad presentar en su propuestia técnica en papel membretado de
la ficitante, un escrite en ef gue manifisste que, en caso de resultar adjudicado se
compromete a entregar al titular de la Coordinacion Téenica de Servicios Médicos Indirectos
en copla simple 2 méas tardar 2 los cinco diss naturales siguientes al acto del fallo los
Registros Sanitarios del 20% correspondiente &l 100% del eguipo médico, bienes de
consumo basicos v complementarios ofertades por partida que no hubiese entregado
durante ¢l proceso de licitacién, dicho eserita deberd estar debidamente firmado por el
representante legal del licitante (0 ¢l representante comin en caso de participacion
conjunta). Para su aceptacion, los Registros Sanitarios deberan cumplir con todos y cada
uno de los requisitos establecidos para los mismos en la presente convocaioria,

Adicionalmente, en su propuesla Lécnica debersd presentar | Formato T33 “Relacion del
20% del equipo, bienes de consume basico y complementario, pendientes de entrega
del registro scanitario” ofcrtados por partida, considerados para ser entregados de
conforrmidad al p&rrafo anteriorn

En caso de que e| Registro Sanitario presentado por el licitante en los Anexo T2." Equipo
medice de SMI para HERI", Anexo T4.)" Bienes de Consumeo de SMI para HERI", no se
encuentre dentro del pericdo de vigencia sefalado en el mismio, conforme al articulo 376
de la Ley Ceneral de Salud, el licitante debers presentan

a] Copia simple del Registro Sanitario sometido a prorroga.

b)) Copiasimple del "Comprobante de Tramite de Prérroga" emitido por la COFEPRIS, o
en s caso, Copia simple de lz "Ceonstancia de Prérrega" donde se (dentifigue
plenamente el ndmero de Registro Sanitario emitida por la COFEPRIS.

Mota, no son validas "consultas por Internet, capturas de pantaifa o cartas dirigidas" =
COFEPRIS sin sU respuesia en los trdmiies realizados, la cual no acredite la veracidad del
docurmento.

Enelcasode gueslgdn eguipo v/o bienes de consumeo (basico o complementario), de origen
Macional o Internacional, el licitanle advierta que no requiere Regisiro Sanitaric, debers
presentar, Carta de la COFEPRIS manifestando gue no requiere registro sanitario

Ei no presentar |z copla simple del Registro Sanitano vigente o prérroga de este actualizadao,

o copia simple del comprobante del trémite de prdrroga, o la carta de la COFEFRIS en la que
s& indigque gue no reguiere registio sanitario de aguellos productos que por su naturalers,
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caraclteristicas propiasy Uso no se consideran coma insumaee para fa salud, se ubicardn en
el proceso ce contratacion y dependiendo del resultado de su revision, podra ser causal de
desechamishto

4.3.2. £l licitanie debera presentar comio parte de sy Fropuesta Técnica, copia simple de ios

Certificades de Calidad 1ISO-134B5:2016 en Sistermnas de Gestién de Calidad aplicable para
Dispositivos Médicos z nombre del fabricante o copia simple del Certificado FDA vigents
o ¢l Certificado de Cahidad de I3 Comunidac Coondmica Europea {CCEF), o Certificade de
Cailidad de Buenas Practicas de Manufacturs de COFEFRRIS, o Ministerio de Salud de Japon,
vigente en el idioma del pais de crigan acompanado de su traduceidn simple al gssafinl de
al menos el 80% del equipe médico, y blenes de consumo basicos v complementarios del
100% qu= oferte por partida en su propussta técnica, incluyendo en el FORMATO T21
"PROPUESTA PARA EVALUACION TECNICA / DOCUMENTAL" (presentar formato en PDF
¥ Excel editable). debidamente referencizdos donde se cire eguipo meédico y bienss de
consuma basicos y complementarios sl que cafresponde.

Asimismo; 21 licitante debers preEsaniar en sut propuesta téenica en papsl membretads de
la licitante, Un escrito en el que manifieste que, en caso de resuliar adjudicadn, previoa |2
firma del contrato, s& compremets a entragar gl titular de la Cogrdinacién Técnhica de
Selvicios Moédices Indirectos en copia simple 3 mas tardar a fos cinco dias naturales
slguientes al acto del falla les Certificados de Calidad del 20% correspondiente al 100% del
enuipo médico, bisnes de corsumo bisicos ¥ cormplementanos ofertados por partida que
no hubiese entregado dursniz =l proceso de lichacidn, dicho escrito cdebers sstar
debidamente firmads por el representante legai del ficitante {0 el representante coman on
caso de participacion conjunta). Para su aceptacion, los Certificados de Celidad deberan
zurmnply con todos y cads unn de los requisitos establecldos pars ios mismos 21 [3 precente
EOTIVOUSLOT a,

Adicianzlments, e su projpussia tdonica debers rresentar en el Formata T34 YRelacion del
20% de equipo médice, y bienes de consumo basicos ¥ complementarios, pendientes
de Certificados de Czlidad” la relacidn de los equipeos médico, instrumental, bienes de
consume basicos y complernentarios ofertade por paroda, pendientes d= Certificados da
Cahdad, considerados para ser entregados de conformidad al parrafo antericr, dcompanade
de sU traduccion simpls sl espanal, solo en case de estar en idioma diterente, el cual debera
cumphr con el delalle exacto de fa denomiracien distindiva del certificado deo cafidad
Preseniace en sudescripaion v estér en hola mombretada de |a licitante, debidements
firmado por sU representante egal, cumpliendo con todos v ¢ada uno de fos redqilisiics
establecidos en ol presenta AuMsial, parg su posterior entroga medisnte copia sifnple ala
Conrdinacidn Tecrica de Servicios keédicos Incirectos, toda verz gue gt licitante nave =ido
adjudicade en alguna de las partidas,
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El no prasentar la copia simple dea los documentos correspondientes a los certificados agui
enunciados de al menos el 80% del 100% de equipo que oferte por partida en su propuestia
réonica; serd causal de desechamiento,

4.33 Carts compromiso del Licitante participante en la instalacién de Equipo; 58 Compromete 2 cumplir
cabatmente para la instalacién del (de |os) equipols), para la prestacicn correcta vy oportung
del servicio en el que resulte adjudicado, con todos ¥ cada uno de los requerimientos
necesarios, contemplando los espacios fisicos del area donde sera{n) ubicadol(s), asi como
todas y cada una de las adecuaciones fisicas que se requieran para 1o instalacién y optimo
funcionarniento del {de los) equipolsi ofertado(s}, rmediante el FORMATO TI9 "Carta
compromise del Licitante participante en la Instalacion de Equipo", cantenjdo en
"CORMATOS de SMI para HERI 2023, El no presentar la carta, serd causal de desechamiento.

Ei licitante adjudicado deberd entregar al Administrador del Contrato, dentro-de los 15 dias
habiles posteriores 3 la entrega e instalacion de los equipos, los archivos electronicos con los
datos solicitadios en &l FORMATO T16 “Relacién de Marcas, Modelo y Manual del fabricante
del Equipo Médico”, contenido en "FORMATOS DE SMI para HERI™.

La forma de presentacién de la propuesta de eguipos Medicos en elecirdnico en Comprahlet y para
pronta referencia, debe de ser presentads en archivos diferenciados, en donde en cads archivo
cctaran cada uno de los documentos sclicitados en los incisos, debiendo idantificar con el namero,
asignado an &l Anexe T2 Equipo Medico del SMI para HERI 2023, seguide del nomire del eguipo
que se esié proponiendo. La carpeta gue se esté presentando debera resaliar los datos v

especificaciones solicitadas =n cada inciso y gue pertenecen al equipo que se esté tratandeo on cadsa
carpeta

Ejemplo: Propuesta Técnica/documental, FORMATO T21 "Propuests Para La Evaluacian Téchico/
Documental”

Mombre de la carpeta: "EQUIPOS"

Contenido de la subcarpeta:
EIEMPLEY

*2 Poligrafo para estudios de HEMODINAMIA",

- 1. Folleto o catdlogo o referencia grafica o Manus| [dioms de origen y su
| traduccion simple al espanol {S2 acepta portada y pagina Donde se encuentre
referenciada la especificacidn técnica)
2, Registro Sanitario o Prorroga del registro o DOF (s aplica)
3. FOA o CEE o Buenas Practicas o CALIDADASO

"7 Equipo para mapeo tridimensional”,

1. Folleto e catilogo o referencia grafica o Manual idioma de origen vy su

traduccién simple al espafiol (Se acepta portada v pagina Donde se encuentre
referenciads |z especificacian técnica)
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2. Registro Senitario o Prerroga del registro o OOF {si aplical
3. F4 o CEE o Buenas Practicas o CALIDAD/ASS

Y de estls manera debe de presentarse tanias carpetas sean nacesanss acordes al ndmero de equipos
medicos gue se sslén proponionds de acuerdo con ol FORMATO T21 "FORMATO Propuesta para
Evaluacion Técnico/Documental”,

5. ADECUACION DEL AREA, INSTALACION ¥ PUESTA A PUNTO DEL EQUIPO MEDRICO

El Instituto facliitard al licitante adiudicado, dentio de los el{sesents) dias naturales postericres,
contados a partir de la emisian y notificacién’ del fallo, un espacio fisice accosible al dreas de
Hamodinamica o Badiclogia de Is Unidad Meédica, = tituio gratuito y cen electricidad, gue podra
adecuary sdministrarde tal forma fue pueda usarse como alfmacen v resguardo del equipo, y bienes
de consumo propiedad del provesdor, con el Que propercionard el SMI PARA HER!, durante (3
prestacidn dalsenvicio,

a) Para el luncionamlente dpiimo del equipn, se deberdn considerar las adecusciones gue se
requieran, sin que afecten la estructuta del kugar, sin costo para & |ostitute mediante ol
FORMATO T3] FOBMATO de carta relativo 2 a oeligacion del licitante participante, de realizar
o5 trabsjos necesarios de adecuacitn a las instalagiones de cada unidad médica que
corfesponda’, contenido en "FORMATOS" dal SMI para HER! 2023, en correspondancia =|
numerat £21 “Wisita a las Instalaciones Instituclonales” descrite: an: los Términos v
Condiciones dof SMI para HERI 2623

b) Lawnstalaciony puesta s punto de los equipos solicitados para la prestacian del servicio objets
del servicio, serd estricta responzabilidsd del licitante adiudicade, cuye supenvision estars =
carge - del Supervisor por pare del proveesdar, ¥ del Adrministrador de| Contrato, v Cliya
verificacion de condiciunes éptimas de operacion del equinog, que se realizard en peslels,
estard & cargo del Jefe de Hemodinamica, para lo cual corrio evidencia firmara por embos el
FORMATO T6 "Recepcion de Equipos”, contenide en "'FORMATOS" del SMI para HERI con le
que se oficieliza Ia Entrega-recencion

€) Encasodeque el equips no s& encuentre on Riena capocidad de fJuncienamiento se levantars
el Acts Informative pars hazer constancia de los motivos y razenes de |3 no acepiacion v
recepcion deleguipo, considerdndose como notificade e Brovesder a pariir ds ese mamento,
el cuai debetd subsanar las deficiencias motvos del rechase del 2quipo durante las sigulentos
48 horas, conla finalidad de gue s& dé nicio cabial 3 |z prectacion del servicio 2l dia natural 57
isesentay uno), contados a partir de la emisian v notificacion del fBallo:

6. BIENES DE CONSUMO BASICO ¥ COMPLEMENTARIO.

6.1 Bienes de Consumo Basico
Err esle apariado s describen ios Biernes de consumo Edsicos, que son aguetios aue se utilizsn al

cien por ciento en los procedimientos dal SMI de HER! wse duscriben en 2! ANMEXO T4 “Bienes de
Consumo del SM| para HERI 2023" d=i proscaleCouments, que t proveedor debera suministrar

pE con %
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para llevar a cabo los procedimientos diagndsticos y lerapeuticos indicados en e ANEXO T
Reguerimiento del SMI para HERI 2023

Debe de considerarse la dotacion para procedirmientos de urgencia, asi como aguelios que por sy
caracteristica meédica no puedan ser programados, mismos que seran previstos de mutuo
acuerdo con los Jefes de Servicio para su abasto permanents.

£l licitante adjudicado deberd tener a disposicion la primera entrega de bienes de consumo
basicos, petos deberan entregarse a partir del dia 50 (cincuenta) natural posterior a ks emision ¥
notificacian del fallo, en cada uno de los QOADJUMAE, segln ANEXO T 1 "Requerimientos de S|
pars HE 2023", y se haré constar en el FORMATO TI0 "Control de Entrega Recepcion de Bienes de
Consumo Basico", para control interno de la Unidad Médica. Este control norepresenta ninguna
responsabllidad de resguarde de insumos o considerarse para fines de facturacion y pago para el
Imstituto.

Los licitantes adjudicados deberdn presentar todas las marcas y modelos da los bienss de
consurmo que utilizan al inicio de la prestacion del servicio, 2si como las especificacicnes del
rontacto del fabricante o distribuidor de los mismos FORMATO 18, RELACION DE MARCAS,
MODELD ¥ MANUAL DEL FABRICANTE DEL EQUIPO MEDICO Y BIENES DE COMSUMO", Este
debera ser entregado a mas tardar 15 (guince) diss naturales antes a la puests a punto, al jefe del
servicio que sea designado por parte de la Unidad Médica, con firma de recepcion del servidor
publico dando total certeza de conccimiento de los bienss gue pueden solicitar,

Las dotaciones subssecuentes de los bisnes de consumo bdsicos se efectuars por o menos 7 dias
naturales antes de la fecha de programacion de los procedimientos, la cual correspondera al
consurmo estimado de estos dizs conforme a o establecido en el FORMATO TI0 "Caontrol de
Entrega Recepcion de Bienes de Consumo Basico”, Se deberd garantizar la disponiblilidad de los
bienes de consumea basicos y complementatios en condiciones dpiimas de envase, embalaje a
prueba de humedad v de polvo, con el fin de preservar la esterilidad, calidad y condiciones
adecuadas durante el transporte vy el almacenajs y deberan contener en idiomz espafol |a
siguiente informacian;

« Descripoién completa del bien de consurmo (marca y lote)
« Canticad

» Fecha de fzbricacion vy caducidad

= Pais de origen del bien de consumo

+ Condiciones de almacenamiento

Lo anterior para gue los bisnes de consumo se entreguen al momentio del procedimiento ds
Hemodinamia y Radiodiagndstico Radiclogia Intervencionista, deberdn ser nuevos y en aptimas

condiciones para su use, de acuerdo con ¢l tipo de procedimiento programado en cada O0AD/
UMAE
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Los bienes de consumo deberan ser estrictarants com patibles con el eguipe médica relacionads
yentresi v el equipo en propiedad dal Instituto referidoen el Anexe T20 “Equipos en propiedad
del IMSS para HER| 2023" v =l ofertado, para el desarrclloy cumplimiento del procedimients de
Hemodinamia y Radiologia Intervencionists, estes deberdn curmplir con las especificaciones
iecnicas v de control de calidad requeridas para la prestacidn del servicio a fin de cbtener
resultados fe calidad vy seguridad para el pacients, Estos deberdn serentregados en las Unidades
Medicas de acuerdo con el ANEXO T12 “Catalogo de Unidades Médicas de SM) para HERI 2023",

El Jefede Servicio o &l servidor publico que se desiane en sustitucidn de éste, de Hemodingmis y
Radiodiagndstico, verificars Iz -::aritfde;i, fechade fabricacion y caducidad, pals de arigen del bien
de consumo }f-ﬂ'ﬂﬂditiﬁhE‘s de simacenamiento, asi como |z exislencia del inventario o stock de
los bienes de consumie, de rmaners aleatoria por o menos una vez 3 la sermana, a fin de garantizar
ia reatizacidn de los procedimientos pregramsdos en ese mismo lapso. Esta verificacidn de
Invertario o deberd ser consideradta para efectos de facturacion v page dei lcitante adjudicsdo,
25i Misma, se debera asegurar un stock de insurmcs con &l gue deban contar las uridades ante
una eventualidad de algtdn procedimiento.

En el casode pacienites fuers de regramacion, estos debetdn ser considerados on of stock, el cusl
deberd ser calculadn en eoordinacion v de rmutus acusrdo con el Jefe de Servicio o el soryvidor
publico que se designe en sustitucion de éste, de Hemoginamia y Radiodiagnastico el ficitante
adiudicade tormsndo &n cuerta i productividad, tendencia e histérice de sarvicios integrales en
anos previos, .

El licitantle adjudicade entiegars 30 ltreinta) minutos antes de cada procedimients: a través do s
ieciico, ios bieres de consume del inventarin existente en la Unidad Médica de gue s tfate
esteriles, completos v requeridos para los procedimientos contratades, conforme al ANEXO T4
"Bignes de Consurmo de SM| oara HERI 2025" Lo anterior én 2l entendide do gue cada unidgad
coniara con un stock suficiente segin lo solicitade en los parrefos previos,

Sl por causas imputsbles al provesdor se diera i3 cancelacion de 2lgdn procedimiento
programado, por falta de biznes de consumo Basicas o complementarios sz regrogramara ¥ 52
realizara sin costo para el Instituts, Dicha incidencia sz hard constar en |3 Bitdcora de Visitas del
Suparvisor y en e! FORMATO TI5 “Reporte de Incidencias®,

51 algane de los bienes de consumn basico o complementario presentara siguna falla o difecto,
el proveedor deberd sustiuirie de Inmegiat por omra de \guzles carzcleristicas v cabidad 3 las
TEGUENdas, Sin repercutic en el costo del orocedimiento.

El proveedor del servicio esta otligado a propercionar los bienss de consurns o plernentarios,
ANEXQ T4 “Bienes de Consumo del SMI para HERI 2023" relacionados con la cartera de servicios
de cada umidad meadica, ANEXO T1 “"Requerimientos de SMi para HERI 2023", vy serdn foliados v
facturados por separadn.

hﬂﬂ;ﬁ-ﬂtﬁt 0%
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R

para la documentacién requerida, deberd considerar lo siguiente:

Para la documentacion requerida, debera considerar las Normas oficiales tanto mexicanas como
internzacionales o Especificacion Técnica gue resulte aplicable 2 los bienes requeridos, inciso )
numeral 4243 de las Politicas, Bases y Linearmnientos en materiz de Adguisiciones,
Arrendamientos v Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social (POBALINES) v anexar (o
siguienie:

6.11. El licitante debera presentar come parte desu Propuesta Técnica, copia simple de los
registros sanitarios de al menos el 80% de la tetalidad del equipg, y hienes de consumo
basicas y complementarios ofertados por partida, en anverso y reverso, vigentes y su
gltima actualizacion ({refrendo o prarroga segun corfesponda) expedidos por la
COFEPRIS considersnide lo sefialado en el Anexo Técnico y TErminos y Condiciones, en
congrusncia con lo dispucsto por el articula 376 dela Ley General de Salud y el articulo
82 del Reglamento de Insumos para |z Salud.

Asirnismio, ef licitante deberd presentar en su propuesta técnica en papel membretado de |3
licitante, un eserito en el que manifieste gue, en caso de resultar adjudicado se comprameate
a entregar al titular de 1z Coordinacion Técnica de Servicios mMédicos Indirectos en copis
simple 3 mas tardar 2 los cinco dias naturales siguientes al acto del falle los Registros
Sanitarios del 20% correspondiente al 100% del equipo médico, bienes de consumo Basicos y
complementarios ofertados por partida qus no hubiese entregado durante &l proceso de
licitacian, dichio escrito debera estar debidamente firmado por el representanie legal del
iicitante |o el representante comidn en caso de participacion conjunta). Para su aceptacidn,
los Registros Sanitarios deberdn cumplir con todos y cada uno de ios requisitos establecidos
para los mismos en la presente convocatoria.

Adicionalmente, en su propuesta técnica debera presentar €l Formato T33 “Relacidén del 20% del
equipo, bienes da consumo basico y complementario, pendientes de entrega del registro
sanitario” ofertados por partida, considerados para ser entregados de conformidad al parrafo
anterion

£n caso de gue el Registro Sanitaric presentado por el licitante en los Anexo T2." Equipo meédico
de SM! para HERI", Anexo T4.” Bienss de Consumo de SMI para HERI", no se encuentre
dentro del periodo de vigencia sefalado en el misme, conforme al articulo 276 de la Ley
General de Salud, el licitante debera presentarn

bl Copiz simple del Registro Sanitano sometido a profrega.
¢} Copiz simple del “Comprobante de Tramite de Prérroga” emitide por la COFEPRIS, o
&n su casp, Copla simple de lz “Constancia de Prérroga" donde se identifiqus
plenamente el mamero de Registro Sanitario emitida por la COFERRIS.
Mota: no son validas "consultas por Internet, capturas de pantalla o cartas dirigidas” a COFEPRIS sin
su respuesta en los tramites realizados, |3 cual no acredite |a veracidad del documento.

»
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En 2l caso de gue algun eguipo yo bienes de consumio (basico o complementaric), de origen
Macional o Internacional, ol licitante advieria que no requiere Registro Sanitario, deberd presentar,
Carta de la COFEPRIS manifestands que no requiers Fegistro sanitario.

El no presentar la copia simple dal Registro Sanitario vigente o prérroga de este sctualizado, o copia
simple del comprebantes del trémite de prarregs, o la carta de la COFEPRIS en la que se Indique
que no requiers registro sanitaria de aquellos productos que por su naturaleza, caracteristicas
prepias ¥ Uso no se consideran como Insumos para iz salud, se ubicaran en e process do
contrataciony dependiendo oel resuitado de su revision, podrd ser causal de desechamisnto

Fata efecios de evaluacion se reguiere presentar el contenido referenciado de [os falletos, catdlogos
o referencia gréfica de los Bienes de Consurmo, ¥ en caso de estar en idloma del pais de origen,
deberd prescniai su traduccién simple al ecspanal, aceptands Unicamente la Portada des
documento sustento de la referencia, asicome la FEgina donde se encucnirte ia espacificacion ¥io
caracteristica lecnica solicitads, conforme a lo establecide en el ANEXO T4 “Bienes de Consuma
del SMI para HERI 2023" ", vy en e FORMATO T21 “PROPUESTA PARA EVALUACION TECNICA
/DOCUMENTAL" (presentar FORMATD en POF ¥ Excel editablel.

6.1.2. Fliicitante debers presentar como parte de su Propuests Técnica, copla simple de los
Certificados de Calidad 1SO-13485:2016 on Sistemas de Gestisn de Calidad aplicable
para Dispesitives Médicos 3 naombre del fabricanta o copia sitmple del Cemificado
FDA vigenls, ¢ el Cerlilicadode Calidad de |a Comunidad Foondmica Eurcpes [CCEE),
o Certificade de Cslidad de Buenas Pricticas de’ Manufactura de COFEPRIS, a
rinistenio de Salud de Jzpan, vigente en el idinma dal pals deorigen acompadado de
su braduccian simple al espanal de al menos o) 80% dol cguipo médico, vy Bienes de
consumo basicos y complementarios del 100% gue oferte por partida en sq
propuesta 1ecnics, incluyendo en 2l FORMATO T21 “PROPUESTA PARA
EVALUACION TECNICA / DOCUMENTAL" (presentar formato en PDF y Excel
editable). debidarnante referenciados donds se dite el equipo medico ¥ bieres de
consumc basicos ¥ complementarios al que cormesponde,

Asimisma, el cilsnte deberd presentar en su propuesta téchics en papel membretado de la licitanie,
un escritc en el gue manifieste gue, en caso de resultar adiudicado, grevio a la firma del contrato, se
cempremetao g entregar al titular de a Coordinacion Técnica de Servicios Medicos Indirectos en copis
simple 8 maxs tardar 8 los cinco diss naturales siguientes gl acto del fallo las Certificados do Calidad
de! 20% correspondients al 100% del eguipo redice, bienes de consuing bdsicos v complementarios
ofertados por partida gue no hubisze entregado gurante el proceso de liciiacion, dichae sscrito
diebers estar debidarneme firmado por el reprezentante legal detlicitante (o el represantante comuon
SN £aso de participacion conjunia) Para su aceptacion, los Certificados de Calidad deberss cumplir
con todos y cada uno de los regiisitos establecidos pars los mismos en fa presenic convocasiofia,

Adicionaimente en su propuesia técnica debera presentar eh ¢ Formato T34 "Relacién del 20% de
equipoe médico, ¥ bienes de consumo bidsicos v complementarios, pandisntes de Certificados de

by
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Calidad”, 1z relecidn de los egquipos médico, instrumental, bienes de consumo basicos ¥
complementarios ofertado por partida, pendientes de Certificados de Calidad, considerados para ser
=rtregados de conformidad al parrafe anterior, acompanado de su traduccién simple al espaniol, solo
en caso de estar en idiarma diferente, el cual deberd cumplir con el detalle exacto de la denominacian
distintiva de! certificado de calidad presentade en su descripeion y estar en hoja membretada de la
licitante, debidarmente firmado por su representante legal, cumpliendo con todos y cada uno de los
requisitos establecidos en el presente numeral, para su posterior entrega medianta copia simple a la
Coordinacidan Técnica de Servicios Médicos Indirectos, toda ver gue el licitante haya sido adjudicado
en alguna de las partidas,

El no presentar la copia simple de los documentes correspondientes a los certificados agui
enunciados de sl menos 2! B0% del 100% e equipo que oferte por partida en su propuasta técnica;
sera causal de desechamiento,

6.2 BIEMES DE CONSUMO COMPLEMENTARIO

Los Bienes de Consumo Complernentarios son aquellos insumos gue son de uso ocasional o poco
frecuente, deberd ajustarse a los requerimientos establecidos para cada Unidad Médica con base
al ANEXCO Tl “Requerimientos de SM| para HERI 2023" debiéndosc =ntregar a solicitud del
Administrador del Contrato y == hara constar en <l FORMATO T3 “Control Semanal de Dotacién
de Bienes de Consumo Complementarios”,

Lo anterior para gue los bienes de consumo se entreguen al momento del procedimiento, nuevos
y &M dptimas condiciones para su uso, de acuerda con el tipo de procedimientc programado en
cada Unidad Medica.

El licitante adjudicado del servicio asta obligado a tenear dispanible y proporcionar los diferentes
bienes de consumo complementarios necesarios 2n &l momento en el que se lleva a cabo 2l

n s . . . . - - £ 5 i
procedimiento, sumandose el precio de este insumo al precio unitario de! procedimiento /

programado, ANEXO T1 "Reguerimiznios de SMI para HERI 2023 v ANEXC T4 "Bienes do _/ﬁ'
Consumo del 5M| para HERI 20237,

El provesdor del servicio esta obligado a proporcionar los bicnes de consumo compiementarios,
AMNEXOQ T4 "Bisnes de Consumo del SMI para HERI 2023° relacionados con la cartera de Servicios
de cada Unidad hedica, ANEXO T1 "Reguerimientos de SMI para HERI 2023,

Catalogo de Bienes de Consumeo Complementarios:

CLWSI PROCEDIMIENTD

Gooleny | fccesorios para cierre de defectos seplales. Sistemas para liberacion de oclusores septales o
SR de conducto arterioso, g{

6001802 | Adicianal de extension iliacs para endoprotesis.

6O0TE0E | Agujs pera puncion transeptal por radiofrecusncia,

a
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CLVS! o PROCEDIMIENTO o
Balan coronario con medicamento (paclitaxel o sirclimus) diversas medidas de 2.0 3 4.0 mm
6001805 de didgmetro y longitudes desde 10 mim 2 30 6 40 mim de longitud o BALCN CORONARID
i CON MEDICAMENTD PACLITAXEL DE 204 <0 MM DE DIAMETRO Y LONGITUDES DE 8D
M, 100 MW, 120 MM Y 150 M .
S0.01L807 Balon corcnarie con aterotomas, indicado pars reestenosis o lesionces caiciicadas. Ciametros
. Ce 2002 500 LB"Lgm :'*‘r-‘-sdeﬁ Wyismm.
SO.OLEGE | Balon de contra pL.:S:C'Oﬂ ce30, a0 o500t
- Estructura mietaiics chreundante o con liness de protlubsrancias. Ingicado para recstenosic o
600102 | lesiones ne dilatsbles . Didmetro da 200 5 3.50. Longitdes de G U B 3154 T6mm o ce 108 20
. _
S0.OLEID  : Balon neurologice para remodeling o pruchas Go ociusidn Intrecransal.
eoman | Beten de doble lumen para remedeling con lumen independiente para laguia para neuro
S | intarvericionismo de diversas medidas.
I 5001814 Balan perifenco infra poplites compastible con cuerda guis 0 G147, lohgitud de hasta 220 mm,
CUUERT | diferentss diametros o balon periferico infragopilent compatible con cuerda muls 0.0147
GO 8IS Balﬂn j:ncnfer e pediatrico giferentes medicdas.
P EDOTEIS _ah:«ne-s. de-angioplasia toronafia de alta presian Na "‘Gr"l"iptd-CIE .Ln
Balones peniféricos en diversos dizmelros ylongitudes (26251 m*r a I0mm de iameto Y 2 © |
6001 817 3 0.8 em delongitud) ds baje perfil para introductores 4 5 $ fr. © balones semi
L complacientes Consisiems 00140 0018 dels man g amm d=diametre Y de A a 220 mim
_ | ge longitug, N
&301818 | Banda de compresion radial.
LEC.DLEIS | Holse edtéril para tubo ce luoroscopio,
et s S—
| BELOT B2 | Cables rormet sciores g slectrofsiclegliz [ de alta densidad en un solo catéter), =
5G.01821 | Cablesconeciores pefs catéter oe E]EC:ID!'_FSLD-DQJE_
: BO.DLELZ ’Cam:sa_, tranzeptales diversas curvas de&a BS Fro Diversas longitudes
. Catétor balon perlferics no complaciente & alfg presion de 15 mmva 4 u 8 min de gidmetro
BO.ULEZS | pars guia D04 presentar modidas intermedias ¥ de 20 8 200 mm o 220mim ce longitad, Uso:
angiopiastia percutdnea Wansluminar de vasos pertféricos inftapoplitecs, N
Catdter baldn peniférica ne complaciente o alta presidn de Smm & 12 mm de diametre para
Lguia DOE5 pracentar medidas intermedizsy de 20 2 80 4100 5120 6 200 mm o 220mm de
6L.01824 | longitud.uso: angioplsstia percutanes tranclurminar de vasos periféricos fernorates o CATETER
BALON PERFERCO NO COMPLACIENTE OE 3 4,5,6,7.6.970Y12MM DE DIAMETRO Y DE
208200 MM DE LONGITUD:
60.01825 | Cateter con laze }m r=-naE:|I|a_:m Ziversas rnedidas psrs extraccion de cuerpo exirano,
Eponpos | —ateler dseblacon Tir puntade B mm curvas pequefia s grande O Caléter de ablacion 7ir
IR bunta e 4 2 B mm curvas pagusaaa grande.
i GOOLEET | Catéterde :b‘ar_i.:ln 7 a BT puntaiirlgads curva pegueéhis & grande
I ’0 ClL.B28 | Catérer oo -n-bt Aonirngada-convencionai
{ GO B Caterer de mapec ce aita densidad, cormpatible 2! navegador ofel tado v dorcebile eonsctor
[t r TESPECtiva,
F;{‘_; !'_ﬁé".ﬁ Cateter de porfusidn oistal con 4 ma_:c:‘-;s_. radiopacas.
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PROCEDIMIENTO

6001835

20.07.830

Catéter diagnostice para la curnva pigtall o multi propdsito o catéter para angiografia y
arteriografia por técnice percutdnea. De politetraflucretileno, aito flujo recto 3 145 grados.
fipo: Pigtail. Longitud N0 cm cailibig &7

Cateter guia teflonado & semihidrofifico & hidrofilico 56 66T u BT,

B0.07.837

Catéter guia multiproposito 5,6, 7y 8 Fr

GO.0T.858

Cateter guia renal,

&0.01.839

Cateter para adauisicion de imagenes en OCT. Intravascular & Catéter de Ultrasonido
rtracoronario de tipo mecanica rotatoria de 60 Mhz, de alts definicion,

60.01.840

6001841

Cateter para dilatacion de arteria coronaria, con globo de altaﬁeﬁiﬁn, de 1202 4.0 mm de
digmetro por 8 2 30 mrm de longlitud, 132 5 150 em delarge, con sistema montado en guia

Cateter para seno coronario de 5 a 7Er

2001842

1

Catéter para soptostomia suricular con navaja dela 2emy longitud de 68 3 110 cmy, calibre 5
= 6Fr. O Cateter para septostomia con globo no complaciente, con punts angulads
desechable en 5y 6 fr, 0 0B0.167.4575 Para septostomia auricular, con navajs de lem
desechablelongitud: Calibrel0 om. 5 Fr.Pieza, & Z-595mm % 0.9om x S0cm (5 fr | v Catéter
Z-5 13 5mm x 1.35cm ¥ 50cm (6 fr)

| BD.OLBAS

Catéter para ultrasonido intracaronaric,

E0.01LBAG

Catcter para ultrasonido Intravascular pariférico, NO EN PEDIATRICOS

G0.01B4T

Catéter tipo Berman para angiografia de 4 v 5 fr,

GL.OLEAE

Catsteres diagnostico convencional distintos de- 4 2 8 Fr. ¥ hasta 110 cmis. de lengitud.

60.Gl842

Catéteres diagnadsticos para electrofisiclogia tetra polarde Sa 6 I,

£0.01.850

Catsteres diagndsticos para electrofisiclonia decapolar n 5 & 7fr. {seno coronarija).

007851

Cateteres diagnisticos para electrofisiclogia, ddodecapolar en 5a 7fr

B0.01L856

Coils diversas maorfologias v medidas sistema liberacion controlada o reposicionable 0.018" a
0.035" con fibra sintélica v retractil,

6001857

Coils 0 espirales de liberacién ne controlads o 'Em;f:i.ljaEie" de diverss variedad de forma,
tamario, Qrosor y tpo.

£00.07.858

Coils neuravasculares diversas morfologias, sisterma 00107 6 00I08" & 0015 & 00125 &
00135 6 0.0145" © 0.0207 o coilis con diametro externo de 0.0145 toda vez que o solicitados
de D020

6001859

Colchén téimico para paciente neanato, lactante y pediatrico. [No requiers referenciacion).

B0.0L8sY

Censumibles para electrocoagulacitn: slectrodo neutro con dos areas de contacta v l&piz de |

electrocirugis o el=ctrodo neutro de dos areas y un lapiz de electrociruguia con 2 bolanes.

o0.0862

Controlador manual estéril pars sistemna de inyeecidn de solucidn salina y medio de contraste
con flujo variable

60,01 863

Cuerda gula 0.018 6 0.014" punld recta con slta grarmaje.

e0.01.864

Cver_da guiz especial para implante de valvula aortica de alto soporte de didmetra de 00357 W
longitud cpcional de 260cm & 275 6 300 cm, la cual previens ta perforacion del ventriculo.

BC0LESS

Cuerda guia con recubrimiento de politetrafiuaretilenc, con punta en 3" de 3 mm enka
curva, 0035 longitud opcional de 150, 260 6 300 em. Estéril y desechable.

B0 O1EST

Cuerda o guia vasculsr de 0.018" con alma de nitinel, punts suave y longitud opcicnal de
G0cm 4110 61506 200 & 260 0 300 cmy;
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CLVSI PROCEDIMIENTO
Cuerdas guiz pars angloplastia carenaria, con pLints recta fiexible, ngids alto gramaje 62 14
sooiasn | 2fAmos de DO de Cigmelro o punta cénins e 1 3 6 gramos v 180crn 0 1909¢m de longitud o
. T CUERDAS GUIA PARA ANGIODLASTIA CORONARIA, CON PUNTA GECTA "LE"iIBLE EXTRA
{ RIGIDA DE 004" DE DIAMETRO Y 1B2CM DE LONGITUD .
1ED.0EED | Dispositive de trorbectomia peritérica farmato ¢ hidromecanica (reciitica) con sagiracian
| 5001870 Dspositive de tropnbalisis ultrasdnica pf—‘-rlfef-m_‘,ahnciuve sonday consola), o balon periférico.
il para litotrisia ultresonics, incluye el uso de 1a conssla.
i Dispusitivo hamostaticn pars clerre vascular & base de coldgeno o acide pr:iilgh{‘ahr‘f; o clsre
ROOLEVT | vascular con vaing introdictora femoral incluida, un sbturador, un predilatador, alambre gils
¥ un sistemna [SIS) para el cierrre de 7T
EOmaT Dispositive oclusar vascuiar de zicacion de niquely titanio para oclusisn vascular do dijersos
T itipes y medidas. incluye el sistema liberadar . -
S0METS Cispositive para cierres vasculara ba"t- de-suturas pre montadas de monofilarments de
it polipropileno para cerrar callbres 5, &, Py B R
snoip7s | Dlversor de fujo pars aneurismas intracraneales de diversos tarnahos en calibre y longitudes
Lo o e eecoion del neurcintervensionicta
6001575 Ecsoreslzador o eco cont aste; substancia que sa iryEcTs durante una ecgcardiografia reaize la
l_”' ) calidad de lasimdgenss chtenidas con la scaartafis,
| 50.01876 | Electrodo marcapass con globo Histal
[ECDL8T7 | Electrodo para marcapasu lemporal bisclar,
EnOlgT7e | ENdoprotesis para aneulisma 300 1orécica Con 5uUS actesorios P=ra 13 COlOCation, Diversas
S| metigien,
60,01 f7a Endoprdtesis toracics a—gmemo diversas medidas [pera extonsion en case de raguer s8] =in
TR | acresorios. )
Extension coaxial de caldter guis corcnafio o= répido intercambic de &, 5, 3, N ¥ BFr Gde &3 |
GDLEE) ! 8 Fr o cateter guia intermedio de 0057" o EXTENSION COAY AL DE BARIDG INTERCAKBICY
| DECATETER CUiA CORDNARIO DEETR, LONGITUD EROXIMAL DE 120 £t I |
60.01.883 | Extensién de presion de15cm ¢ extensisn de presisn da 15.a 25¢m,
GO0 EE4 Extension, "Cull o Manguite, gues funciona como extensidn proximal de endoprotesis cortica,
SEe tordcice ¥ abdominzl® o |
(8DOLBEE | Extraclor de tromboes intracoronaria,
et e 2 = =
' |60 ’J’LBBF; FxTr&f.;Lﬁr manuz! de t!c-mb-:us pufmonares 5 Fr 2 E.T-r oe 150cm de longitud.
e Sisterms de proteccion distal |,l:l;_r,:r fiitro 37 rmij o Sistema de protecsion distal tipo ilrt'ﬂ.‘-5
A rorny.
! 5001889 Frasco con embolizante sdhesive MNebutil clanoacrilalo uso endovascular o FOASCO
EMBOLIZANTE ADHESIVO N-BUTIL-2 CiaNOACRILATO.
[ BO.OTESS | Frasca decmbelizante grazo a bese de Lipiodel.
20,0159 Frazeo de micropariculss embolizantes viales de diferentes callbros en miloras {200 =
i 1000rmicraside afcehal pofivipilics,
SG.0189T | Guie o= sito sopore N _
| Gula de presian Floppy de 014 por1as ¢ 190crn de langitua o micro cateier ton purts de |
BOLOLESS | Medicionde ta Beserva de Flujo coronatio Frascional o guia foppy de D.GIAY por 182 cm de
i tengliud
B001LRAE | Guia de pancidn trans.rplal par redioirecusnaia,
EO0UILBIE | Hidrecoil e cail bisactive & con POLA, con siztema liberador de diverses msdidas,
B01.B97 introdiicter 18 fr - !
o : L.J" I 1%105
nﬁﬂ

R A 1S

24

“3\
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USERVICIO MEDICO INTEGRAL para HEMODINAMIA y RADIOLOGIA INTERVEMCIONISTA"

|SMI para HERI)

CLvS] PROCEDIMIENTO
Intraductor de caléter artarial 6 venose con alina metdlica, Por téenica percutdnea, longitud
5001898 | 25 2 45cm calibre. 56,7 y 8fr o INTRODUCTOR DE CATETER ARTERIAL O VENOSD LONGITUD
DEZSCM, CALIBRES 6 OTFR
' Introductor de catéter arterial o venoso fermmaral, por técnica percutanes pediatrico, 4,5y 6
&0.01.899 - : 2
French, longitud Scrm opcional 8 I ocms
£0.01.500 Intreductor de cetéter arterial o venoso femoral, por tecnica percuténes, 4,.5,6,7, 8 French,
TR longitud cpcional de 106 16 6 25 cms. Con guia vascular 0.021 a D.03Z"
introeductores de caiéter arterial por técnics radial con recubrimiento opcicnal hidrofilico,
£0.07.807 teflonado o semihidrofilico, longitud opcional de 7 610 6 11 6 16 g 25cm calibre. 4.5, 6. Con
bl gliia vascular con recubrimiento opcional hidrofilico, teflonado & semihidrofilico, 0.018 2
0025, o
&0.00.902 | Introductor Guia Largo para acceso femoral y distal arterial de 90 o 00 cms. 7u B Fr.
S0.01.903 | Introducteor largo deflectable 8 v 8.5 fr. interno, diversas cunéas, 23 a 71 crm
001806 | Intreductor pedidtrico &y 51, B
001807 introductor de cetéter arlerial o vanoso. Por técnics percuténes, lopgitud opcional de 0 & 1
gk o164 25 cmcalibre.. Oentro del rengo de 4 a 14Fr,
6001968 Jeringa para anglocardiografia, de 100 a 750 mi de capscidad o Jeringa para
o angiocardiografia, de 150 ml de capacidad
8001809 |Jeringa para sistermna de inyeccldn de medio de contraste por fiujo variable,
S0.01510 Jeringas de pldstico pars insuflar 2l globo d= catéter de dilstacidn de arearias caronarizs para
o mantenar ¥ medir 12 presidn.
Kir de Catster Swan Ganz incluye: mtroductor ¥y caltétler pars madician de presion por Llermo
60,015 T :
dilucidn
¥it de pericardiocentésis, Inciuye; 1 Aguja de 22 G, 1 aguja de 25 G, 1jeringa de 12 mem., 1
sn.01eT jeringa de 20 ¢c;, 1 jeringa de &0 cc, 1 bisturi v 1 eguia de 3-0 curva Con sutura. (pusde variar
gaEn segin tecnologia de cada febricante siempre gue tengan la misma funcionalidad y sean
__| campatibles sus elementos).
Kit para administracion de solucién salina ¥ medio de contraste por flujo variable: Incluye 1
E0.O0LSI3 | Manifold, tubo de solucitn saline y una jefinga de mano, o Kit con jeringa de 150 mi, tubx de
solucion salina v contraste,
60.01915 Liguido embolico a base de alcohol etilvinilico evoh como polimera embolizante,
dirmetilsulfaxido {dmso) coma solvente con tantalio o yodo,
G007 | Mangusra para irrigacion para catéter de aBlacisn.
BDOLEIE | Manifald angiografico de tres vias. -
6001970 Mantss para calentamiento pre, per y trans operatoria (diferentes disefios y tamafos o de
T aceesn multiple). [No reguieren referenciacian]. ——
Medio de contrasie hidrosolubies no idnico en concentracion de 300 3 370 mg/mil, ioversal,
60.01.921 | loparnidol, iohexol, iopromida, |chitridol. Frasco con 100 mil o idnico de baja asmalaridad,
ioxaglato de sodio ¥y megluming, concentracion 320mag/ml, presentacidn 100mil,
60.01922 | Micro catéter con cuerpo cnmallado de acero inoxidable de punta desprendible,
6001923 | Micro catéter caronario para oclusiones cronicas,
6001924 | Micro catéteres convencionales preformados 27 6 28 Fr.
Microcatéter coronario para oclusiones totales cramicas ¥ enaicplastia complejs con
8000335 | recubrimisntro hidrofilico de alta duracicn, lengitud de 130 2 150crn, con capacidad de torgue
¥ punta canica.
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BEY RS (SMI para HERI)
prgyes  PROCEDIMIENTO e

Microcatéteres ¢e infusion para espirales [coils) pars embolizacion endovascular intrscrancal,
e 30007 020" {0,038 rm), con cucrpg enmaliado, didgrmatia interno de 0.014"018" (D035
001928 | mmy, recubrimiznto hidrofitico o Microcatetar de Infusion pars espirales ( coils) para
embolizacian intracranes!, con recubrimizsnte hidrofiico punta recta, longitud de lz punis de
5.0 cm y longitud totzl de 1685 o, diarnstro interno de 0.0°3" con cuerpe enmaliado. |

Mictocateisrss flujo cependisnte de 12 Fr, 15 Fr, L8 Er 273Fr, , Commpatibles con

G0.RL92 dimetiisuifdaida [DMSO) con ¢ sin punta distal desprendible.

5001430 { Mierocatéteres para Infusian de liguido smbalizante compztibles con dimetil sulfoxido
i | (OMSD) de D00 o D074 0 0018 con punias preformadal rects oen 45 glados o en 90 grados.
soman | Micro guiz de 0.014% longitudes de 150 6 180 6 182 6 300 o con recubrimisnte hicrofiiica
Y jdiferentes caracietisticas de navegatilidad v diferenites puntas.

cnoiney | Micreguias 0.007" 5 0.008" a D0 levar medidas intermedias, cortas del50 oo microguia

T i hidrofolizs de D.007 & 0008 por 150 0 200 em de tongitud total, |

60.01534 Micro gu’as I‘ttu::il'ﬂﬁii:':_:-_"{ diametro o00a" |ergitud 150 2 300 crms. Jiferentet caractenstioas ne

! " navegabilidsd y diferentes puntas.

| Micro guias hidrofilices, diarmetre 0.G10" longituc 150 a 300 erms diferentos caracisristicas de

| s0.0v02s niavegakbilidad y diferentes puntas o Microguias hidrofilices, digmetro 00100 longitud 1500
Thid 260 emz diferentes caracieristicas de navegabilidad ¥ diferentes puntas o MICROCULA !

HIDROFILICA DE 9.016 " POR 200 CM DE LONGITUD TOTAL

Micra gulas hidrofilicas, dismetro 0.078" longitud 150 2 300 cms. diferentes caracteristicas de

BOOVE3E | navegsbilidad y diferentes ountas o MICEOGUIA HIDEOFILICA DEGOIS * POR 200 CM O

| LONGITUD TOTAL

SOOTES | Paguete universal de rapa.

SC.U1942. | Parche hemostdtico con trombing v antibacteriano

{ 80012343 | Fig tail certimetado S Or

| | Protesis endovasculsr coronania [Stent Mmesicado] con revestimiento ge everolimas on

[ plating cromp, 2otarolimius on crome cobalto, sverolimus on crome cobaito, Cada wna de las
plataiormas en diversas medidas o protesis cndovascular corenarnsa de platino croma (stent

| BD.C1 944 | medicado] con liberacion de sverslimus, medidss de 38mm de tongitud por £.00 i de

| digmetro o PROTESS ENDOVASCULAR CORONARIA DE PLATING CROMO (STENT
MEDICADO) CON UBERACION B EVEROLIMUS, MEDIDAS DE 8 A 3B MM DE LONGITUD

| FOR 235 A 400 MM DE DIAMETRO : _ -—>

Frdtesis endovascular caronaris (stent medicado) con: ravestimients de everalimus en

| B0.01 54E Fizting crorn s polimers biosbsorbible. 0 Drotess endovaseular carcnaria [stent madicads)

|

I

can revestirmiento de evercliimuy o sirctimius, en platine-cromeo o en cobalto-cromo; can
polimero bisabzorbilzie,

£0.01845 Protesis endovescular dedicado s bifurcacion de diversas aleaciones y licerador dz
& 1. il . F T . > ¥ £
| miedicaments {Paclitarel o siulimus] auto expandibles o tberacidn con baldn

£ oL Dr(i[;_:—sij. vascuiai jp}rﬁcranea! . _Mi(:a‘GE-'LEHt para anesrisna vas"_:ulur de diversas diametros &
|7 T lengitudes a eloceidn del Rewrcintarvencionista,

' cocigen | Fotador de cuerda guis para angiopiastia coronaniade 0.014” de disrneire, Tipa minvice, |
bl £ : Desechable o KT OE VALVULA BN o™ QUE INCLUYE, VALVULA, ROTGR E INSERTOR, ]
goGlosn | Selde micro uncitn:

i Sistema lioerador pars cobis, o Sictems iberador para colls fibrados de liBeracon controisos
(B0.G1950 | Lo repusicionables! o slstema de coil empuabie o2 GO dlametro maximods Gmmy
| longiud detcoilde 65 T,
lenmosy | Sistema de aspirscion de trormbo con Somba eléctrica e vacio pars procedimientos
. perifericon, (el provecdor deberd sumninisiran la bornta eléctrics de vacio

Suision oF
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Sisterna de proteccion distal {tipo filtro 3-7 mm) @ proteccion praximal 8o 2 1r, [tipo sclusor
ya— e cardtida) o sisterna de proteccion distal con perfil de cruce o SISTEMA DE PROTECCION
8001953 | 5icral DE 190 CM DE LONGITUD, CON PERFIL DE CRUCE DE 3.2 FR. O Sisterna de

proteccion distal (filtro de 35-55 mm)

60.01554 | Sisterna de recuggracion do CUBTpos extranos de frpmna 12 mm incluir rmedidas Intermedias.
60.G1E55 | Sisterma intreductor largo o vaing de acceso vascular.

sonda para eno intracardiaco [Incluye uso de equipo para eco intracardisco Jcompstible el
E0.01556 | sistermna ofertado de mapeo 30 u otros procedimientos estructurales compatiblas con 2

equipo ultrasonido intracardiaco ofertado.
c0.01.857 Stent penfenco autoexpandible cubi arto con PTFE 0 ePTEE o Stent prsmﬂﬁtada en kalon
SEAU] cubierto de FTFE. O Stent autosxpandible cubierto con PET.

&0.01958 | Stent carotideo auto expandible diversos diametros y longitudes, —

Stent pefiférico autoexpandible cublerte con ptfe o ePTFE o stent premontado en balon
£0.01.259 . . . i iy

cubizrio de BTFE. O stent autoexpandible cubierto con pet| WSO Coronario).

Stent dilerentes diametros v longitudes, auto expandible, de nitinal y marcas de tantalio,
501086 compatible con cuerda gula 0.035",0.014", 0.018", (para uso vascular general] o stent

T2 diferentes diametros v lengitudes, autoexpandible, de nitinol y marcas da titalio, compatible
L con cuerda gufa D.035" o 0.014"%pars use vascular generall. -
ECLOLI62 | Stent ne medicsdo diferentes didmetros y medidas. i =

Stent carotideo auto expandible diversos didmetros y longitudess con aleacion de Mitingl

E0.01.964 compatible con cuerda guia ,0.014" 018" radiopaco y flexible o stent periferico
s autosxpandible con slgacion de nitinol autockpandible, disefio de arquitectura de stent {para
carotida) compatible con cusrda guia 0.035" o 0.014" radispaco ¥ flexible.

Sients periféricos , desmontado, Para expandirentre 812 mm y % a 25mm de diametro y
60.01.965 longitud entre 36 a 50 mim. o stent periferico autoexpandible con aleacion de nitinal

.t sutoexpandible, disefio de arquitectura de stent (para carotida) compatible con cuerda guia

0.035" o 0.014" radiopaco v fiexible
BONS66 | Stent periférico medicadoe, diversos diametres y longitudes
BO.01867 Stent perfdrico renal rapida intercambic compatible con sistema 0.014 o 0.018 premontado

e on baldn diversos diametros y longitudes
6001962 | Transductor de presion compatible con =l poligrafo:
= Tubo parzs muestra de sangre para medicion de tiempo de coagulacion activada o analizador
BC.01970

con tecnologia basada en cubeta.

Vial de micro esferas ermnibolizantes {(opciones, hydrogel o recubrimiento de Polyzens-F) o
6001972 . .

microssferas con nuclec de hidrogz!

E0.01 976 Csteter para angiografia y arteniografia por tecnica percutanez. De politetrafluoretileno; alto
T flujc angulado 2 145 grados. Tipo, Pigtzil. Longitud 110 crn calibre 5a & 1.

50.01977 Catéter para cateterizacion percutanea cal 4 :-‘;E ir., Inrﬁsgil:-L_Td 65.a 710 om, Tipo; MPA, Fiotail,
Ll NIH o recto diversas curvas.

Catéter pars dilatacion de arteriz coronaria, con globe semicomiplaciente, desde 1.00 hasta

4.5 mm de didgmetroy longitudes desde §a 30 mm, y de 130 a 155cm de largo, sisterma de
001578 ra’]:!'il:.'_c Intercambio, (ofertar todas las medidas de didgmetro) 0 CATETER PARA DILATACION

DE ARTERIA CORONARIA, CON GLOBO SEMICOMPLACIENTE, DE120 A4 MM DE DIAMETRD

FOREASD MM DE LONGITUD, 130 A T50CM E!E_LAF?’GD. SISTEMA DE RAPIDO INTERCAMBIC.
60.01573 Catéterss guia tipo Judkins, para coronaria derecha e irquierds con punta suave, asa de 35,

£0y50mmde&a8fr,de 100 cm de large. ¥ tipx Amplatz o MP o Vods o kario Ebu
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| cLvsi PROCEDIMIENTOD
i R Cateteres multipropésite punia 37, 22, bl v b2 estéril y deseshable, Longitud 100 e Ealibre,
| BOBIIB0 |
Catéleres para catoierizacion de arteria coronaria derecha con tecnica percutanez, assa de 35,
G008 |4y 5 calibre S&&Fr, lIongitud 103 a W0 ocm. Tipo: Tudkins, Amplatz 1y 2 Mullipropésitos,
rmamarics, . - —
Cateteres para caleterizacion de artena coronaria izqulerda contéchics percutdanea, caf 56
BOOLAEZ | &fr. longitud 700 o TI0 cm . tipe: fermora! izgulsrda ase de 35 £ v 5 amplatz 1 v
Mmultipropositos, rmarmarios, _ _
5001953 Cuerdas guia pars angiogisstia coronaria, con punta recta NeXible Mtermedia Jigida o doble
. ospiral cen recubrimiento hidrefilico de 0.014" de didmetrs v 175cm 3 195cm de jongitud = .|
e , | Guis hidrofiica de 0.035 0 0.032 iongitud de 150 o 250 punts anguladz o reila de acuerds a
G0.0158L :
I l=5 necasidades del imedico: B
comoEs Cuerdas guia para angioplestiz coronaria, con punta recig flexiile, intermigdia y rigida, con
ek recubyirmiento hii_:‘_'r_aﬁlicn de 0.014" de digmetro con 300cm dejonglitud,
BO.OI9AE | Slenineurovascular pora angurismes en bifurcacion con corena intrasacular,
60,01 200 | Aguia de bicpsia autométicz 14 & 20 Ga, sistema con aguia coaxial {cartucho oesechisble
T |compatible con pistola en equipamiento).
i 50.01.932 | Agujas de biopsle semiautcmatics 143 20 Ca, sisterna con agujs coaxial
&0.018345 FAgufa Fins de Acpitacidn 1Ba 27 Ga
| Aguia para biegsis de madula dses (tanula de scero inoxidable con mansral plastico,

GO 996

ahtursdor y canula de extraceidn)

GG.019598

Agujs pars toma de bitpsie motorizada a2 lesion osea, inlcuye aguzia de aceeso, varlia
expuisora, agufa de Biopsia, varilla expulsors de biopsia, funda estéril, varilla de transferercia

60611000

Catelar pare centesis, inlcuye aguiz ecogénics,

LT I00E |

&.011007

Endograpas para filscidn de chdoprdiesic

(AN N

Introductar pesl-away.

Wit aeacceso hepdtico para Ti0s, |

B0.GI100

Sel de biopsia transyugulsr

2013812

Cetélerde ateractomia direccional poiférica i

GO0

Catetgl periférico deinfusitn distal para trombolisis,

E0.011015

£sferas colibradas cargebiss con uimioteropia,

=R E R INE

| Stent retraible para tromibectomia mecanics.

0081020

Catérer de aspiracion para tromibestarnia cerebral, Ineluye canister y conectores.
compatibie con sicteria de aspiracion de tramibos slectrica cfertada),

E{J.GF.TD?!-?

Catdler guiacerebral con baldn deoclusionen iz punta.

L SN

Stent perifdrico, indicacian venosa. diversos dismetros y iongitLses

60.011026

Injerio hitbride percuidnec pars pecientes Con agotemienta 56 seiess vascular,

000G

Fibra linezl para safencablzcion por idser (segiin tecnclogia oiertads 6n SaUipe st o= trata de
lEser)

r
]

.,LT-I
P

ahGIo3a

i Fitora radiai pars safencatlacién por E=er, gsegﬁh?éan':!c!gia ofertada en equlpo st se traa de |

[Esar].

£

PN 0EE

Czretar & estiiste pars safenosbliscién.por radinfrecuencia lsaginy tecnolGoiz ofertada en
BCUIES 5ise trals de ragiofrecuencial

) bﬂﬁin;“ﬂg'
on 0
o't

2

-

—
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CLvs| PROCEDIMIENTO
60011034 | Sistema de safenoablacidn mecanico-guimico,

GO.01LI056 | Sistama de clerre ednovenoso transcatéter con adhesivo [cianoacrilato).

Siztémz de ablacion de tumores, incluye: Antena de microondas, cable conector, parche o
B00I038 | tierra y lineos de infusion pars enfriamisnto, en caso de serrequeridas incluye el uso de
Imnsola de microondas

Sistoma-de radicfrecuencia para aizlacion de tumores, incluyea: Agujs; cable conector, parche
BOOI0LD | 3 tisrra ¥ lineas de infusién para enfriamisnto, en caso de ser requeridas incluye el uso de
consola de radicfrecusncia.

Cateteres disgnosticos para arterias perifericas, curva Hl, JBY, B2, MANI, SIMI, SIMZ, SIM3,

| BOCIIO4T | ) TIPROPOSITG Y PIGTAIL, EN 100 O 10 CM DE LONGITUD, CALIBRE 4 05 FR,

| BDO1 1042 | Sistema de cricablacian focal [incluyve =l uso de Iz consola).
e ey -

Smdﬁ_paré'eco intracardiace (Incluye uso de enuipo para eco intracardiaca) para otros
60011043 | procedimizntos compatibles con el sguips ultrasenide intracardizen ofertado. uso adulta y
pediatrico.

BO.0I044 | Grabadora de ASA implantable subcutdnaea (Holter implantable).

80.011045 | Retractor escfagico on nitino! con recubrimisnto de tefion.

Balan periférico con medicamento (Paclitaxel o sirolimus) diversas medidas de 20a 80 mm

SR0LIGAE de digmetro, presentar BOmm a 150rmim de longitud.

Balones periféricos de uso venoso en diversos dismetros y longitud es (Bmrma 24mm de
60011047 | digmetro ¥ diversas longitudes) de bajo perfil para introductores 4 a 9 Fr. v balones no

50011048 | Stent retraible para trombectomia mecanica cersbral.

80011049 Cateéter multiproposite paradrenaie hiliar o de nelrosiomia|pigtsil) hidrofilico & Fr a 14 Fr con
bl lengitud e 25em & 400m

6011050 | Cateter angiografico tipo Mikaslson 5Fr
6COTI05T | Cateter-angiografico tipo Shepherd Hook SFr.

== | Liguidoembolicoa bass de sleohol etilvinilico evoh comeo polimero embolizants,
a00TI052 | . : s ;
dimetilsulféxido [dimso) cémo solvente con tantzlio o yodo

| Catéter de aterectomia rotacional trasluminal percutanes, de oclusiones agudas o crdnicas,
BOGTI053 | diferentes diametros y longitudes con guia incluida de roto ablacion de 0.008" y avanzador f
I con oliva. giratoris de dilerentes didmetros. i

I 60.011054 Stent periférica expandible por balon premontade compatible con guia D.035" diversos
| Ry diametros v longitudes,

| E0:OLI055 | Stent periférico de grandes diarmétros cubierto con PTFE expandible por balon premontado,

| 80.01056 | Bibalon para grandes diamatros compatible con guia 0.035" diversos didmetros y longitudes.

| kit de introductor radial con oared uldr:_adam ada longitus cpcional de 10 416 625cmds5a
| 6O.CAI0ST e

| 60.011058 | balon coronario para litotrisiz ultrasonics, incluye el usa de |z consola,

£0.011053 Dispositiva transcatéter de soporte ventricuiar témpdfarincluye la consolz de soparte
= verfiricular compatibia, A

; Stents periféricos , montado v desmantada, Para expandir entre 8Y 12 mm w148 25mm de
SOOTINED [ . p
diametro y longitud entre 36 3 50 mim

. . | Balones periféricos diferentes medidas de bajo perfil compatibles con intraductores de 43 11
G0LI06] = b R
Ir. { £mm a 25 mim de didmetro por 2,3, 4y 6 cm), f"-.

— e - ?)>
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E0.01I0E2

Catéter baldn de slastdmero termoplastico libre de DERP y 1atex, angulacion 3 355 con
marca radiopaca de platino /[ iridio &n eje central, didmetros de 3.5y 135 mm avolimenesde
14 2CC respectivaments, largo de catéter dtil de'50cm,

BO.011083

Baldn de elastdmaro termoplistico libre de DEHP y i8tex, perfil de 3y 4Fr, dos marcas
ragiopacas de pletingfiridio en Ios hombros del baldn, didmetros de 4 a 10mm. Longitudes
que van desde ] a 4cm.

|
a0,011064

Introductor largode 20,65 Y 85 cm trenzado de Inicio a fin, marca radicpaca de plating
fividic, dilatador de LDPE compatible con guia 0038", de 12 ¥ 14 Fr cuenta con valvula
tiemostatica v lizve de tras viss,

&0.011065

Senda esofdgica para el monitoreo hermmodinamico v del gasto cardizco [Incluye uso de
L aguipo)

60.01,1066

; Catster de aterectom|a rotacional periférice trasluminal percutanea, de ocuslones agudas o
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Ellicitante adjudicado del

insumo 3} precio un

servicio estd obligado a tener d
de consumo complementarios necezarios er ¢l mome
sumandose &l Imparte de sste
con el FORMATO Ti4 “Reporte
Hemodinamia v Radiclogia Inte

De los BIENES DE CONSUMO COMPLEMENTARIOS requeridos:

isponibley proooreionar los difarentes bienzs
Moenelgquesellevaacaboal procedimiento,
itario del procedimiento programsdo, de acuerdo
diaric de procedimientos ¥ Bienes de consu
rvencionista”

mo utilizados en
: ¥ Seran folizdos y facturagos or separado,

6.2.1. El licitante debera prasentar como parte de sU Propuesta Técnica, copia simple de los registras

sanitarios de al manos el 80% de la totalidad dal equipg; v bien
complementarics ofertadas por partida, en anverso Y rever
actuslizacidn (refrendo o profrogs seqin  correspond
considerando lo seAalads en &l Anexo Téonica v Términas
lo dispuesto por el articulo 376 de iz

Insurnics para la Salud,

Asimismo, el licitante debers
licitante, un escrito en
a entregar .zl
simple 8 mas tardar a

Ley General de Salud v e artic

es de consumo bdsicos ¥
so, vigentes y su Ulima
2] expedidos por ia COFEPRIS,
¥ Condicienes, en congruenciz con
uic 82 del Reglamento de

presentar en su propuesta téenica en papel membresadaode a

fepresentante comudn an ca=o de participa

el gue manifisste que, 2n cass de resultar
titular de k= Coordinacién Techica de Servicios
105 cinco dias naturales o
Sanitarics del 20% correspondiente sl 100% dol 2
complementarios ofertados por partida
licRacicn, cicho escrito debera estar de
licitante (o =]

piViSION DE co

AMENXOS

adjudicadeo se compromere
Médicos Indirectos en copia
guigntes al acto del fallo los Registros
quiot méedico, bienes de consy
que no hubiese entregado durante af proceso de
bidamente firmado por el representantes legal del
Cién conjurita). Para su scopizcian,

mo basicos y

39

A

Il'-\.
-



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
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los Registros Sanitarics deberan cumplir con todos y cada uno de los requisitos establecides
para los mismos en la presente corvocatoria.

Adicionalmeants, en su propuesta técnica debera presentar e| Formato T33 "Relacion del 20%
del equipo, bienes de consumo bésico y complementario, pendientes de entrega del
registro sanitario” cfertados por partida, considerados para ser entregados de conformidad
al parrafo anterior.

En caso de gue el Registro Sanitario presentade por 2l licitante en los Anexo T2." Equipo
meédico de SMI para HERI", Anexo T4." Bienes de Consumo de SMI para HERI", no se
encuentre dentro del periodo de vigencia sefialado en el mismo, conforme al articulo 376 de
ia Ley General de Salud, el licitante debera presentar;

¢) Copiasimple del Registro Sanitario sometido a prarroga.

d) Copia simple del “Comprobante de Tramite de Prérroga” emitide por la COFEPRIS, o
en su caso, Copia simple de la “Constancia de Prérrega” donde se identifique
plenamente el nimero de Registro 53 nitario emitida por la COFEPRIS.

Nota: ro son validas “consultss por Internet, capturas de pantalla o cartas dirigidas” 3
COEEPRIS sin su respuesta en los trémites realizados, |a cual no acredite |la veracidad del
documento,

En el caso de que algun equipo y/o bienes de consumo (bésico o complementario), de origen
nMacicnal o Internacional, &l licitante adviersa gue no requiere Registro Sanitario, debers
presentar, Carta de la COFEPRIS manifestando gue no reguiere registro sanitario,

El no presentar la copia simple del Registro Sanitario vigente o prarroga de este actualizado,
o copia simpie del comprebante del tramite de prorroga, o la carta de |a COFEPRIS en la que
se indique gue no raguiere registro sanitario de anuellos productos gue por su naturaleza,
caracteristicas propias y Uso no se consideran Como INSUMos para la salud, se ubicaran en g
proceso ‘de contratacion y dependiendo del resultado de su revision, podra ser causal de
desechamiento

6322 El licitante deberd presentar coma parie de su Propussta Técnica, copia simple de los

certificados de Calidad 150-13485:2016 en Sistemas de Gestién de Calidad aplicable para
Dispositivos Médicos a nombre del fabricante o copia simple del Certificado FDA vigente, o &l
Certificado de Calidad de |z Comunidad Econdrmica Europea (CCEE), o Certificado de Calidad
de Buenas Practicas de Manufactura de COFEFRRIS, © Ministerio de Salud de Japén, vigente en
e| idiorma del pais de origen ascompafnado de su traduccion simple al espanol de al menos el
B0% de! equipo médico, y bienes de consumo basicos y cornplermnentarios del 100% que oferte
por partida en su propuesta técnica, incluyendo en &l FORMATO T21 “PROPUESTA FPARA
EVALUACIGN TECNICA /| DOCUMENTAL" (presentar formato en PDF ¥ Excel editable).
debidamente referenciados donde se cile el sguipo médico y bienes de consumo bdsicos v
complementarios al que corresponde.

Asimismo, el licitante deberd presentar en su propuesta técrica 2n papel membretado de la
licitante, un escrito en el gque manifieste que, en caso de resultar adjudicado, previo a la firma

del contrato, se compromete a entregar al titular de la Coordinacién Técnica de Servicios
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Midicos Indirectos en copia simple a mas tardar a los cinco dias naturales siguientes al zeto
deifalie los Certificados de Calidzd del 208 comesgondients al 100% de! equine médico, bisnes
te consumo basicos y compizmeniarios ofertados per partida que no hubiese entregade
duranie el proceso da licitacion, dicho ascrite debers estar debidarmente firmado oor ol
representante legal dei licitante (o el representante comiin 2n caso de paiticipacion canfiingg)
Fara su aceptacidn, los Certificadas de Calidad deberan cumplir con todos v cada une de los
"equisitos establecidos para los MisMos en a presente COPVOCItOrNS,

Adicionalmeants, ensu prepuests lecnica deberd presentar an ol Formato T34 “Reiacisn del
20% de equipe médico, y bienes de consumeo basicos ¥ complementaries, pendientes de
Certificados de Calidad®, Iz relacisn de los equipes médicg, inztrumentsl, bienes de CONSUmS
basices v eomplementarios ofertade por partida, pendiertes de Certificados de Calidad,
considerados parg ser entregados de conformidad sl parrato anterior, FLgmpanado de sy
traduccian simpla ai 25pshol, solo en caso de ectar on idioma diferente, ol cual debetd cumplir
cun el detalle exacto de fa defigiminacitn distintiva dil eertificadn de calidad presentado ensy
descripgion v estar en noja mambretads de 15 licitants, debidamente firmado por su
fepiesentante legal, curmpliends con lodes v cads uno de ing requisitos establecidos en o
presente nurmeral, para su posterior errega mediante coplasimple 3 1o Coordinacion Técrica
de Servicios Medicos Indiréctos, tads ver queel icitante haya sido adjudicéﬂa eriglgunadefas
particias,

Fl no presentar la copia simple de los documeantos “orrespondientes a los certificados By
BUNCiados de al menos = 80% del 100% de 2guipo gue oferte por partida &1 su propussry
Tecnica; £oré causal de gocechamiento.

Todes estos documentos seran referenciados en os FORMATO T2 "FORMATO de oropuasta
para la eveivacion técnico/docurmiental®

Los licitantes adjudicadas deberan presentar todas las marcas v miadelos de |as bienes de consumo
que utilizan al inicio de la prestacion del servicio, asi come las especificaciones del Contarta dal
fabricantea d istribuidor de los mismae FORMATO 16, RELACION DE MARCAS, MODELO Y MANLIAL Ay
DEL FABRICANTE DEL EQUIPD MEDICO Y BIENES DE CONSUMO. Fste dobers serentregadoamas [
tardar 15 [quince) dias neturalesantes g la pussta 5 Purnte, sl jele del servicio gue =oa designado oor
parte de i3 Unidad Medica, con firma de recepcicn del servidor pablico dando total certeza de
conocimiento de los bienes que pueden =alicitar,

Las dotaciones subsécuentes de los bienes de consurmo complamentsrio s= efectuarsn ot o mienos

¥ dias naturales antes de i3 fecha oo programscion de los procedimientas. |z cual correspondars a5 |

consume estimado de estos dias conformie 2 o establecidn en el FORMATO T9 Control semanzl de

dotzcitn de bienes ge fonsumo complementsrios”, So debers garantizar la disponibilidad de los

bienes de consumo bisicos ¥ complementarics en condiciones Aptimas de ervase, embalzie a prusba (‘}(

de humedad y de polvo, corelin depreservar iz estoriligadg, caliclad v condicionss adecuadas durante -

el transpotle v &l almacena &y deberdrn conterer ey idiom 2 2xpanal la sigulente informacian:

LHEIGE

GN DE CONTRATOS A
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« Descripcion completa del bien de consumo {rmarca vy lote}
e [Cantidad

s Eechade fabricacion y caducidad

» Pals de arigen del bien de consumo

« Condiciones de almacenamiento

La forma de presentacion de la propuesta de Bienes de Consumo Complementarnos en electrénico
en Comprabet y para pronta referencia de los incisos, debe de ser prosentada en archivos
diferenciados, en donde en cada archive sctaran cada uno de los documentos solicitados en ios
incisos. debiendo identificar con el numero, asignado en el ANEXD T4 tRisnes de Consumo del SMI
para HER| 2022", seguido de! nombre del Bien de Consumo que se eslé proponiendo. La carpeta que
s ests presentando debera resaltar los datos y especificaciones solicitadas en cada inciso ¥y Que
pertenecen al equipo gus 5e esté tratando en cada carpeta.

Eiemplo!
Nambre de la Carpeta: WBIENES DE CONSUMO BASICOS Y COMPLEMENTARIOS"
Contenido de la subcarpeta:

£0.01.980 Catéteres multipropésito punta al, 22, b1 vy b2 estéril ¥ desechable. Longitud 100 cm
calibre. 5Fr.

1 Registro sanitatio
2 Eolleto o catalege o referencia grafica i

3 Certificado FDA, CEE, Buenas Practicas, 150

v de estz manera debe de presentarse tanlas carpetas sean necesarias acordes al ndmero de Bienes
de Consumo gue se estén proponiendo de acuerdo sl FORMATO T21 “FORMATO de Propuesta para
evaluacién técnico [documental”, contenida en “EORMATOS de S para HERI,

7 SERVICIO MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO. \

£l licitante adjudicado debera mantener los ecquipos meédicos en optimas condiciones, asi como la
Transfersncia de conocimientos en el manejo de estos, permitiende a los Hemodinamistas v
Radidlogos intervencionistas, realizar en tiempo y forma los procedimientos del catdlogo del servicio
integral; asi mismo en cumplimiento del numeral 5.2 de la NOM-026-55A3-2012, para la "Practicade
Cirugiz Mayer Ambulatoria’, en donde las unidades gue cuenten con este servicio deben acatar los

lineamientos aue & la letra dice: "Todo ¢l equipamiento médico debe estar sujeto a manteninmiento
preventive y correctiva™

£]
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El licitante debera considerar ¥ favorecer en su proguesta, lo refeiente al mantenimiento, con i
finalidad de que en la Unidad Madica en donde se lleve a cabo e servicio cumpld con esta
normatividad, otorganda Ios siguientes mantemmientos:

7.1 Mantenimiento Preventivo de Equipo Médico

7.2

Infarmara por escrito a los lefes delservicioy de conservacian, en el plaze comprendido alos 15
(quince) dias naturaies posteriores a partir de la emision y notificacicn del fallo ol Ercaramz
de Mantenimisnto Preventive de los Equipes Médicos gue sugiere ol manual fabricante, en
€350 de no referirse v asl considerarlo ia Convocants, autorizars por medio del Administrador
del contrate, se realicen ios ajustas gue pracedan, la realizacian de! Mantenimianto Preventiva
cada 4 {cuatro! meses o antes =i o consideran nzcesario, con la finalidad de mantener o
sleanzar los criterics de certificacién segun lo marcs el Consejo de Satubridad Goneral [CSG).

Es preciso sefialar que Iz fecha ecpecifica de mantenimiento no podra rebasar |3 sermana
sefiglada v ce debers considerar quz puede ser modificado por Is friscuencis de los servicios,
porlas ceracteristicas récnicas ¥.2 las necesidades de uso ¥ desgaste de los eguipos, o cual ==
hard del canocirmianto de la empress adjudicaca a través del Administrader del Corntratg,

El Instituto llevard o control a travis del FORMATO T3, ‘Reporte de Mantenimisnto
Preventivo". Dicha mzntenimiente debora ser supenvisado per ¢l Jefe de Servicio vio Jefe de
Conservacion de |z Unigad Medica, quisn remitird ol reporte Loirespondiente sl Adminktrador
dei Contratn, una vez avalado mediante su firrma autagrate, Dejande como constancia, |a
colocacion de atiqueta en el equipo.que Indigue Iz fecha de realizacion del mantenimiznto, ia
fecha del créximo mantenimienta v el nombre dal tecnico que o resliza.

£ caso de haberse daterminadsa lz necesidad de sustituir el oo o, objeto de Mantenimientn
ﬂq ¥ d

Preventivo, esta debe resiizarse en un plaze maximo do 48 {cuaranta y ocho) horas, contadas a
partir desu notificacion at Area de Conservacion dela Unidad Meadica, por parte del provescor

Para garantizar la continuidad dal Servicio Medico Integral COp TRATADD,

Mantenimiento Correctiva de Equipo Médico.

El mantenimisnto corectivo, =e mrestard cuando el gquipe, presante fallss e #lguna de sus
partes, para lo que deberd dar atencion 2 traves de W05 TEPOrtes, en que se indicars las fallas dal
equips meédico wo 12 ssistenciz t2crica, seguin oroceda.

Ellicitante dekerd efectiar fas reparaciones necesarias con plezgs nuevas y originales.

Cuando el provesdor identificuc LSS0 rediliers la sustilucidn de 1as rmismas pot =l uso v

desgasie, o bisn cuando por el Hermos de vida de las Sares del equipo sea recomendabis =4

nﬂﬂﬂﬁ
108
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cambio, el costo de las refacciones € insumos gue 5e requisran, para ) mantenimiento
correctiva de los equipos, seran por cuenta del proveedor, n Cast ge que se determine la
necesidad de substituir los equipos por otros de las mismas especificaciones técnicas, esto
debers realizarse en un plazo maximeo de 48 (cuarenta y ocho) horas paraelarea metropolitana,
y 72 {setenta y dos) horas, para las dreas rurales, contadas a partir de la netificacion del reports
gue el Instituto realice via telefénica asi como por correo electronico donde se asignara un
nirmers de folio correspondiente. Dicho mantenimiento debera ser supervisado par jefede
servicio y/o Jefe de Conservacion de la unidad médicay avalada mediante firma autografa en
ol FORMATO T5. "Reporte de Mantenimiento Correctivo”,

para aquellos equipes médicos que tengan en un pericdo de treinta dias, tres incidencias
correctivas deberan ser sustituidas en un fapsc no mayor a 48 (cuarenta y eccho) horas por oo
igual o de mayores caracteristicas, lo cual se hara mediante el FORMATO TI5 "Reporte de
Incidencias".

Para aguellos equipes médicos ques Tengan en un periodo de treinta dias, cuatro incidencias
correctivas sera motivo para iniciar el procedimiento de rescision.de contrato.

Tanio el mantenimiento preventive como el corrective del eguips medico propiedad degl licitante
deberan ser realizados per cuenta de este mismo, garantizando iz funcionalidad de los equipos
meédicos y Ia continuidad del servicio en optimas condiciones.

8 ASISTENCLA TECNICA.

Para |2 preparscion y puesta en uso de los equipos y bienes de consumo en el procedimienta
hermodinamica:

£l ficitante adjudicado debera proporcionar ia asistencis técnica riecesaria, para el usodptimo de |os
equipos médicos y bienes de consuma, en las Unidades Médicas del Instituto con Sarvicio Médico
Integral Para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista.

El licitante participanie deberd designar técnicos capacitados en Procedimientos de Hemodinamica
y debera comprebarlo para su evaluacién (puntaje), rediante copias de Titulo, Cédula profesional,
diplomas y/o constancias expedidas por Instituciones publicas wfo privadas, cursos del fabricante y/o
dictribuidor centros de Transferencia de conocimientos reconocids y cedicada a proporcionar
sarvicios de mantenimienio v capacitacion en equipo medico, gue acredite el dominio de
herramientas en instalacién y operacion de ios equipes requeridos en la Unidad Hospitalaris incluida
en la partida de su interés (detallado en los términes ¥ condiciones), que daran coberiura 2 los turnos
rmatuting, vesperting y nocturne, (uno por cads sals v turno dels Unidad contenida en la partida de
su interés) de lunes a domingo, canforme 2 la programacion y necesidades de las unidades medicas

instituclonales, para que una vez adjudicados asistan logisticamente al personal del Instituto en todos
lzs procedirmientos,

3
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Este personal deberd permanecer en las salas de Hemodindmlca ¥ Radicdisgndstico, segun
corfesponda, y estar disponible de scuerde 2 la programacion de procedimientos hemodindmicos,
sean estos procedimientos electivos o de urgencias; estos Uitimos si son en el turno nocturna serzn
atendidas por el proveedor con guardias o via telefénica conforme 2 un gcusrdo mutuo enire el
tecnico asignado por &l provaedor v el Jefe de Servicio de Hemodindmicas = de Radiodizgngstico
sequn comesponds, Zcorde g la distribucian de equipo definido en o Anexo TH “Distribucieon da
EQuips, de SMI para BER!" y Anexo T 1 "Reguerimicntos del S para HERP 20237, mediants los
FORMATOS TI8 DESIGNACIGN DE SUBERVISOR EN INSTALACION ¥ MANTENIMIENTO. Dando
Cosertura a los tirnes matutino, vesperting y nocturo, de lunes s dormingo, de 730 3 1400 v de 1500
a 2G:00 ks conforme a fa programacién ¥ necesidages de las unidades médicas Institucionales, para
que asistan logisticamente al personal dal Instituts o todos |03 procedirmientos, conforme a |z
actividades deeste docurnento v conforme 2 Ia siguiente tabla.

Tabpla B
| ) |
‘T _ hMawyarit B 1 Tepic He mm:_."inamia' . 1 N
i Baja California | HGR 1 |  THuapa 2 /hemodinamia Ey-
2 I o : T 1, en proceso de > uno per
Bsja California HGZ | 30 I‘v'..exican SRR } raTeida
! . ~ i 1 enprocesode
Z i Michozcan HCR l (‘:n'_l o adecuacién, i
- - Quintana Roo HGR 17 Caretn reala 1
! i o Hermmodinamis d
I _ . 1sala
£ | = ] i oL
5 Sinalos HGR i Culracs_n Hermodinamia 1
5 Tabasco HGZ : 46 | villahermosa hEald, 1
i | Radiediagndstico
; Benita: 1, en proceso de
| b 1
L, i L] s ! Jodrez acecuacion. _]
! - 2 Hemodinamia, 1 !
g |UMAEEECMN I esp | SN | Azcapotzatcs | Elestofisiciogiay &
La Raza 1
. ’ | Radigdiagndstico.
UMAE HE CMKM _ 4 R 2 salasde
| _':‘r ~ siglo xxI HESP SN Cuauhigmoc Radiodiagndstico 2
FUMAE HE CMN - bt . 4 salos de .
10 Oice Oblatos i I._SF' SN ] Guadai.u{r:ra Hemodinamia 8 !
UMAE HE ¥%5 1=aia i
i TN HESP 25 idonterray Feoh f g 1 i
| ronterrey ﬁadm_dfag néstico
URMAETIET o I : . I salssde
L | Tarreén HESE T' i hemedinamia !
Heroica B0 por
1 F I : =
; 13 | g HEECMh HESH S Puebia de. | 353'?54':._ & parEga
{ : Puebls i hemodinam:a
| | Zaragozs | |
AﬂﬂD: TRATOS
pE €O
pivisiON
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; 'T’E-i.-“?f?’?-'#‘? Numerc: de
- e tecnicos en-
; : : SR i ¥ Supemsnres
PARTIDA Lp_CﬂlEﬂ_Ed 1emoninan 2 Ry,
: _.Ral.*f:qdmgl:l_ﬁsﬂcq ‘matitino : upe[amon:
; SR : Vesperting: Fini!
UMAE HE1 : Isalasde
CMN Bajio HESH ! Leon hernodinamia 6
Los
procedimisntos
14 so reallzan enfa
UhjiﬁqHBG.F; = HGP G5 Leon =zla de 4]
ot i b hemodinamia dz
la UMAE HE1
_Bajio
UmMAE HE 2 Cludad Z2zalas de
E 4 ) &
B CiiMN Obregon HESP 2 Obregon hemodinamia
UMAE HE 14 2 zalas de
¥ : . A
18 ChiM Veracruz HESP s YERraciiz hemodinamia
UMAE HE _— 1 hemodinamia y'1
4 CaN Mariga | TESP | MErida | padiodiagnéstico. 2
UMAE HP CMN i 1sala
18 Siglo XX . SN | Cusuhtémoc | o dinamia L
T | UMAE HE TN = 1sals
L Occ i N Sudmar Radiodiagndstico 1
LUMAE HC CMN g I Hemodinamia y
20 Sialo XX HCARD SN Cuauhtémoc 1 Electrofisiologia 7
4 de
UMAE HC 34 hemodinamia, 1
2 CN HCARD 34 Monterrey | electrofisiclogia v 10
Monterray ]
Radiodiagnostico
LMAE HGRAL = Z salas de
| *# CMN La raza | HCRAL| SN | Azcapotzaice | popodinamis 4
i

El técnico debers contar con identificacion gafete), proporcionado por el proveedor y debera portario
en lugar visible para su identificacion durante su estancia en las Unidades Meédicas del |nstituto v
conocera 3 detalle las funciones asignadas por o] supervisor designado por el licitante adjudicado,
cumpliendo cama minimo con 1o siguiente!

81 Actividades operativas del técnico para los procedimientos de Hemodinamia y Radiclogia
intervencionista.

» Previo al procedimiento \
El TECNICO deberad presentarse; /
a. Turno matutine a fa= 730 a.m.

b, Turno vespertino z las 13:30 pum. En este horario deberd coordinarse con el Jefe de Servicio
de Hermmadinamia y Radiodiagnéstico  para definir el horario. )%

&5
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€. Turno nocturno a las B00 m, se deberd coordinar con ias Jefes de senvicls, en caso de gue

esle horario este considerado en el servicio v Unidad asignada.

Rebiendo el proveedor designar un TECNICO por cada sals de HEMODINAMIA ¥
RADIODIAGNOSTICO.

2. Lasurgencias serdn stendidas por el provesdor con guardizs o telecomunicaciones conforme

a uhracuerdo miuluo,

Debers entregar y tener listos 30 {treinta) minutos antes de cada procedimiento, el equipo,
ios accesorios, los bienes de consumo, estériles, completes, regueridos v contratados para
cada procedimisnto,

Durante el evento

- Obizervacion activa del 9ptimo funeionamiente de los elermentos descritos

Asistencia técnica al médics Hermodinamista y Radigiogo intervencionists con respects a iz
provision de insumos v operacion de BQUipos medicos propledad dal licitante adiudicadag,

-~ Posterior al evento

a)

Recolectara los desechos de sus censumibiss Que se generen durante el procedimiento y
depositarios en los contenedores sefialados por =l Instituto, el producto final de estos
cosechos debe de ser rmanejade por el persanal del institulo de acuerdo con g NOM D87
Manejo de Residuos Peligiosas y Bieloagico Infecgiosos, Bl Téchico debe verificar ia disposicion
fins| de estos desechos. 1.os mecanismos de destruccidn para aguellos bienes de consurs
que 3si 1o reguieran seran los indicados por =l fabricante,

El Tecrico designado pror el licitanile sers e responsable gel resguardo de equipos, accesarios
¥ bienes de consuma,

B.L1 Actividades operativas del técnico para los procedimientos de Hemodinamia vy
Radiologia Intervencionista para las partidas especiales 23 a la 49. B licitante debera
proponer al menos untécpico ensitio por partida ¥ debera realizar |as actividades descritas en
todos los incisos del numeral 21 de este Anewa TECico, con excepcion de los incisos B, byclel
lécnice propuesto deberd presentarse al menos £5 minutes antes del pracedimienie conforme
& |z programacion quirtirgics de {3 unidad meédiza corréspondicnte),

Actividades administrativas del técnico para los procedimientos de Hemodinamia y
Radiologia Intervencionista.

Eiaborar carpets téonica que conto nga |a cariera de servicios ge la Unidad Médica.

b} Lntregar v dar 2 conocer &t persenal médice, =l equipo v los bienes de consumo contratados

c}

l-or procedimisnto. FORMATO T25 “Informacisn de los Contenidos ¥ Requerimientos de |a
Unidad Médica asignada a proporcionar en el SMI para HER]",

El Jofe de servicio permitird ol scceso 3t TECNICS gsignade s e programacion de
procedimientos, para coadyuvar en iz elabseracion det piznde suministro v asegurar &f abasio
cportunc de fos biencs de consuma reguaridos.

EXRO5S
I'-‘-H EQHT “1' 0%

pIISION OF =

e, =
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d) Recabar 2l término de cada grocaedimiente el nombre, matricula ¥ firma autografa del
médico, que realizo 8! procedimiento, para el visto bueno del tipo de procedimiento realizado
y los blenes de consumo Utilizados conforme al FORMATO T13. "Reporte Individual de
Procedimientos y Bienes de Consumo Complementarios”.

e} Generar el Reporie Mensual conforme al FORMATO T26 "CONTROL DE PRODUCTIVIDAD
MEMSUAL, BIENES BASICOS Y BIENES CONSUMO COMPLEMENTARIOS DE LA CTSMIT, en el
que integrard la informacion de los Reportes Individuales de los procedimisntos realizados ¥
bienes de consumo complementarios utilizadoes, FORMATO TI3 "Reporte Individual de
Procedimientos y Bienes de Consumo Complementarios”, el cual debera ser recabado al
término de cada procedimiento realizado, debidamente firmado por el medico que realizgd el
procedimiento, con la autorizacion de| Jefe del Servicio de lemodinamia y Radiodiagndstico
segun el caso para su facturacion meansual,

8.2]1 Actividades administrativas del técnico para los procedimientos de Hemeodinamia ¥
Radiclogia Intervencionista para las partidas especiales 23 a la 49. El licitante debera
progoner al menos un técnico en sitio por partida v deberd realizar las actividades descritas en
todos los incisos del numersl 8.2 de este Anexo Tecnico

El técnico designado por el licitantie adjudicado a cada unidad médica realizara exclusivamente
actividades de ASISTEMCIA TECHICA 5 personalde salud vy NO DETIPO ASISTEMCIAL AL PACIEMNTE.

y todos los sub numeraies del puntc 8.2,
8.3 Supervisién en operacién

El icitante adjudicado, a través de su SUPERVISOR, ¢l cual se requiere ==2a un personal
Capacitado, el cual debers supervisar la instalacion y puesia a puntode los equipos solicitados
para la prestacion del servicio objeto de edta ficitacidn. Asi mismo supervisara los
mantenimisntos preventivos y correctivos gque se requieran para garantizar ia continuidad de
la prestacian del servicio en éptimas condiciones,

2 fin de dar seguimiento al programa de mantenimiento preventivo del equipo médico de
Hemadinamia y Radiologia Intervencionista, establecido llevara 3 cabo el control a través de I3
bitacora de mantenimiento preventive y corrective, FORMATO T3 "Reporte de
Mantenimiento Preventive”, lo mismo hard cuando se lleven a cabo los mantenimientos
correctivos FORMATO T5 “Reporte de Mantenimiento Corrective”. La bitdcora sera firmads
por el Técnico Profesional Capacitado responsable de |a supervision de los mantenimientos, el
Jefe de Hemodinamia y Radicdiagnastico o el jefe de conservacién de Ia unidad madica.

8.4 Apoyo a la operacion

Para eficiente la prestacion del Servicio Médico Integral y facilitar al Institute su verificacian /
durante la prestacion del servicio, &l licitante adjudicado: <,

I Deberd germitin, en cualguler momento, al personal del instituto e} acceso para
vefificar las condiciones de la prestacién del servicio, :

I, Debera proporcionar namero telefonico y correo electronico & cada una de las
unidades meédicas del Instituto para notificar las incidencias generadas en la prestacion del J},\

&7
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servicio, con motivo fas fallas en ol equipo medice, y tode lo que compete a loz bienes de
tonsume; asl como de fas deficiencias en I3 asistencia técnica, otergando un ndmers de folic
2 Cada una de las Incidencias feporiadas para su ssguimiento. mismo GQue deberd consignarse
en el Reporte de incidencias, FORMATO TI5 "Reporte de Incidencizs"

[l En case de existir cambios en el rumere telefonico v correo etecirdnico, doeberd
notificar estos cambios Rer escrito a la Unidad Madica que afecie 2l cambio, &n un plazo ne
mayor a8 24 (veinticusiro) horss, debieridao reczbar el acuse de recibo correspondiznie,
ramitiendo de inmediato cepia del referido acuse s Adrninlstrador del Contrato,

% TRANSFERENCIA DEL CONOCIMIENTO,

El ichante adfudicado debers Rroporcionar Transferencia de conocimientos al personal del nstituto
:
ars el Uso de los equipos médicos menmo delosinsumes en eneral, previo v durante |s prestacien
P 9 ¥ = B
del servicio,

La transferencia de CONOCIMIentos 228 coordinada ¥ supervisada por el Jefe de Servicis de
Hemodinamia v Radicdisgnadstice y seran los responsables de proporcionar T2 lista del personal 3
capaditar al Administrador get Cantrate,

El Administrador del Centrato, proporcicrars el dia natural 30 [tretnta) pesterior 3 |a etnision
notificacion del falio 1a lista dsl personal Que.sera capacitado; considerando que se dara en fas
instalaciones de las Unidades Medicas, para que el provesdor con base 3 esta infarmacidn proceda o
claborar el PROGRAMA DE TRANSFERENCIA OF COMOCIMIENTOS utilizando &l FORMATO T7
“Programa de Transferencia de} Conocimiente™, contenido en FORMATOS de SMI para HERI™, que
deberd entregar ef dia 45 {cuarentay cinca) diss naturalos nostenor a la emision v natificacién del falie
al Administrader del Contrato,

El Programa de Transferencia of Conocimiento, detzra considerar Transferencia de conocirmiontos
Frevia al inicio de los servicios ¥ Continus duranis I3 prestacion del servicio, para-ef use ¥ maneio de
les equipos médicos, las accesorips v del adecuado uso de los hienes de consumo, 2| cual deberd
ser autorizado por e Jefe de Servicio de Hemodinamia ¥ Radicdiagndstico, con ol Viste Bueno de|
Directory avalzdo por el Administrador del Canirain,

Es preciso sefiaiar que =| Instituite, podra sjusiar la fistas de participantes, con 5 dias maturaics ralz
snticipacién a la fecha ds sy reaiizacidn v iz fecha podrd modificarse con 15 dias natursies de
antiCipacion, conforme = la notificacion que por escrilo realice el Jefe de Sefvicio de Hermodinamia yio
Redicdiagndstico 2 través del Adm; nistradordel Contrato ai proveedar:

El control del Registro de Asistericiz ea reglizara rmediante el FORMATO T8 “Registro de asistencia g
Lrznsterencia del conocimienta®, el cual serd avalado por el Jafz de Servicio da Hetricdinamiz y
Radiodisgnostico altérmins de cads evento, guien la entregara zl Administradar del Canrrato

Altorminode a Transferenc: de conocimicntas, el nrovesdor exiendsra el documento con fas firmas
del Instituto y d2f proveedor,

Transferencia de! conocimients técnica previa. Esta Transferenciade conocimisntos técnics sobre
los equipos, debers ororgarse & pards de! din naturs| 45 {cuarenta ¥ cincol at 60 |sesental naturz|
soslenor a la emisidn y noriflieacidan del falia lantos. del |nicic de Ia prestacitn: dol zervicin].
05
AHEX 708

|516M DE cox
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Transferencia del conocimiento técnica continia sobre los equipos utilizados. Se iniciara
simultaneamente a la instalacion de los equipos y debe considerarse su rezlizacién por lo menos una
vez cada seis meses, cuya coordinacien ¥ superyvision estard a cargo del Jefe de Servicio de
Hermodinamia y Radiodiagndstico yseraa peticion por escrite de este.

10 REPORTE MENSUAL DE LA PRODUCTIVIDAD.

El Licitante Adjudicado debersd generar un reporte en Evcel FORMATO T26 "Control de Productividad
Mensual, Bienes Basicos y Bienes Consumo Complementarios de a CTSMI", contenido en
“EORMATOS de SMI para HERI" gue contenga ¢l Registro de la productividad de los procedimientos
realizados, los bienes de consumao complementarios utilizados, los bienes de consumo contratados en
cada unio de las procedimisntos, mismo que debera entregar a la Unidad Médica en fisico y en archivo
clectrénico de manera mensual, como sustente de la productividad realizada en el psriodo. Esta
informacién debera ser consistente con los datos existentes en el Sistermna ACCEDER, por lo gue sera
responsabilidad de Jefe de Servicios Médicos validar dicha informacian,

El reporte debera contener minimamente la siguiente infarmacian:

1) Faolio Senvicio,

2)  Clave Presupuestal de la Unidad Médica

3) Localidad.

4)  Fecha de Procedimiento ([de/mm/aaas).

5) Servicio Integral

&) M55 (a diez digitos o posiciones).

7 Agregado Medico [a ocho digitos o posiciones),
8) Nombre del paciente

) Primer Apsllido Paciente,

10)  Segundo Apellide Paciente.

1) Fecha de Nacimiento del Paclente (dd/rom/aaaa).
12)  Sexo del Paciente.

131  Nombre Medico Tratanie.

14)  Primer Apellide Medico Tratante.

15)  Segundo Apellido Medico Tratante,

18] Meairicula Medico Tratante,

17)  CLWSl del Procedimienta,

18) Tipode procedimisnto.

19) Motivo reprogramacion.

20) Precio Unitario del Procedimiente.

71}  Parcada Bien de Consumo Reguerido del Procedimisnto.

a. CLVS! de Bien de Consume Requerido del Procedimiento. ot

b. Lote de Bien de Consuma Requerido del Procedimiento. &b

c. Cantidad de Bien de Consumo Requerido del Procedimiento. \
22) Porcada Bien de Consumo Complermentario.

2. CLYS| de Bien de Consumo Complemsntario.

b. Lote de Bien de Consumo Complementario,

c. Cantidad de Bien dé Consumo Complerentario.

d. Precio Unitario del Bien de Consumo Cormplementano.
Z3)  Incidencia.

a. Fechas {dd/mm/zaaa).

b Breve descripcion incidencia,
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11 BITACORA DE INCIDENCIAS.

Todes los lunes de cada sernana, antes delas 12:00 hrs. F proveedor deberd reportar gl seguimlento a
laz incidencias preseniadas por los l#fes de servicio, de |a semana previa inmediata, durana la
prestacidn dol servicio conforme al FORMATO TIS “Reporte de incidencias”, en registra flsico
“Bitacora de incidencias” con fecha, v firmas del Jefe de Servicio v en paralélo enviarlo via correa
2iectrénico al Administrador dsl Contrsto. En casa de que el lunes sez diz inhdbll, 22 entregara al
sigulente dia habil,

Muestras para Pruebas: No se solicitan antes de b= prestacion gel servicio, en el caso gue durante Ja
prestacion del servicio se presente rolterativamente on mas.de dosocasiones una incidencia de fallo
con un Equipe o Bien dz consurna basico o complementario; se debers documentar, con el soporie
ge lo solicitado en el FORMATO TIS “Reporte de incidencias”, [ marcas, modelo, fecha dE'T'ahrir:acidn.
lotes etc), Podrén ser requeridas picZas O muestras pars enwid a la Coordinacion de Cortrol Técnico
de Insumas {COCT)) gue debersn ent regarse dentro del plazo de no mas de 48 horas una vez llenada
el Reporte da Incidencias y notificado al piovacdor de ials) fallas, sucosinlo abzorbers ol provecdor

{EL LICITANTE HARA PROPIO EL ANEXO TECNICO, medianta su transcripcion en papel membretado de {3
empress y firmado por su representante legal, Para su presentacion como parte de su propuesta tecnics)

Lugar a___ de

/- Autorizé
S ———
Dra,Kafla Adriana Espinosa Bautista
Titular de la Coordinacion de
Planeacion de Servicios Madicos de Apoyo

|
I'i

W/
Reviss
Wi
oo \\.Er /
Dr. Nemesio Ponce Sanchez

Titular doia Cc—:.rclli.neciﬁn Técnica
de Servicios Médigns Indirectos
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TERMINOS Y CONDICIONES

En cumplimiento a lo dispuesto en el numeral 4.24.4 de las Politicas, Bases vy Lingeamientes en
materia de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social
(POBALINES), =e establece en los presentes Términos v Condiciones, para la contratacidon del
Servicio Médico Integral para Hemodinamla ¥ Radiclogiz Intervencionista, clave CUCOP
33200012, de conformidad con lo siguiente”

OBIETIVO GENERAL DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

Proveer al Instituto Mexicano del Seguro Social de equipo, bienes de consumo de vanguardia y
de personal técnico, necesario para la réalizacion de los procedimientos de intervencionismo
minimamente Invasivos de accese endo-vascular para resolver patologias neuroldgicas,
vascular periférica, coronariopatias y electrofisiologia cardiaca, considerados por ende soperte
de vida. Adermnas de atender al programa de cédigo infarto pars salvaguardar la vida del
paciente gue presenta un atague agudo 3l miocardio,

El "Servicio Médico Integral para Hemeodinamia y Radiologia Intervencionista” (SM| para HER!)
se aplica tanto en la fase diagndstica {para precisar y certificar], como en Iz fase terapéutica
{para resolver y corregir). Los procedimientos de Hemodinamia son imprescindibles para
resolver los problemas de salud de |2 poblacién cardidpata. Algunas de las patologias en las que
se indica los procedimientos de hemodinamia son: arteriosclerosis, oclusidn de vasos por
trombos o émbolos, por estenosis, aneurismas, incluidos los de origen congénito vy arritmias.

1. VIGENCIA DE LA CONTRATACION.

a) Vigencia de la contratacién: La vigencia de |a contratacién serd 3 partir del dia natural
siguiente 3 la emision v notificacién del fallo al 31 de diciembra 202 4.

b) Plazo dela entrega del bien:
Se contara con un plazo maximo de 60 [sesenta) dias naturales contados a partir del dia
natural siguiente de la emision v notificacién del fallo correspondiente para |a
instalacion, puesta a punte de los equipos médicos, los bienes de consumo basico ¥
complementarlo gue deberan entregarse de acuerds con lo establecido en los presentes

términos y condiciones, anexo técnico y demds documeantos que foerman parte de esta
convocatoria,

Mota: En caso de que el licitznte adjudicado 251é en posibilidad de dar inicio antes dei
vencimienta del plazo de 60 {sesenta) dias naturales podrd hacerlo, previa coordinacian
¥ corresponsabilidad con el administrador del contrato y auxiliares del contrato del
instituto  correspendiente, de forma que el SMI pars HER! se otorgue
ininterrumpidamente a la derechohabiencla.

c} Inicio para la prestacidn del Servicio: Serd a partir del dia 61 [sesentz v unc) natural
posterior al dia natural siguiente a la emisién v notificacion del Tallo al 31 de diciembre
2024,

ANEXOCS

516N DE CONTRATOS
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Términos ¥ Condiciones para la Contratacian del Servicio Médico Integral para
Hemuodinamia y Radiclogia Intervencionista (SMI para HERI)
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El licitante adjudicado se obliga en 10 (diez) dias naturales 3 partir de la emisién y
notificacion del fallo, previo a la firma de! contrato a presentar la documentacion en fisico
requeridas por el Instituto, del Personal téenice, Equipo y Bienes de consumo bésicos y
complementarios centenidos en el presente documento y Anexo técnico,

Tipo de Contratacldn: Este servicio se formalizard a través de un contrato abierto, de
conformidad con el articule 47 de la Ley d= Adquisiciones, Arrendamientos ¥y Servicios
del Sector Piblico y 85 de su Reglamento, aclarando que la entrega- recepcidn de lo
establecido en dicho contrato y el pago del servicio prestado, se realizara en el Area de
Tramite de Erogaciones ubicada en cada OOAD/UMAE conforme al ntrmers de
procedimientos establecidos en el Anexo T1 *“Requerimlentos de SMI| para HERI"

2. LUGARY CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.

a)

b)

c}

d)

e}

Los equipos medicos, v los bienes de consumo basicos ¥ complementarios deberan
entregarse en el area que indigue el Director de la Unidad, auxiliado por guien este
designe, para ia distribucidn de |os Insumoes, tomando en cuenta lo establecido en el
ANEXO T Tl "Cuia de distribucion de equipo médico por Unidad Médica y personal
meédicc para SMl para HERI" v atendiendo el directorio de las unidades médicas,
listadas en el ANEXO Ti2 "Catalogo de Unidades Médicas con SMI para HERI™,

Sera responsabilidad del licitante adjudicado realizar por su cuenta las maniobras de
carga y descarga de los equipos médicos y bienes de consumo, al lugar de entrega e
Instalacidn que determine el Instituto, v sin costo adicional para este.

La transportacion y resguardos de los equipos, ¥ los bienes de consumo, se hard por
cuenta exclusiva del licitante adjudicado para prestar el servicio vy serd el responsable
del aseguramiento de los equipos y maierial quirdrgico desde su transportacian,
recepcidn, entrega e instalacion de los equipos y hasta que finalice la prestacidn dal
servicio en las unidades medicas, sin costo adicionz| para el Instituto,

El licitante adjudicado sera el responsable del aseguramiento de los equipos, desde su
transportacion, recepcion, instalacidn v hasta gue finalice la prestacion del servicio en
las Unidades Meédicas, toda vez que el equipo es propledad del licitante adjudicado.

Por necesidades del O0AD o la UMAE (siniestres o reubicacion por emergencia
sanitaria) ¥ sin obligacion adicional para éstos, previo acuerdo de las partes, se podra
maodificar | lugar en donde se instalen los equipos ¥ |a entrega de los bienes de
consuma, dentro del mismo QCAD estatal o UMAE, durante |a prestacidn del servicio,
para lo cual deberd tambign renombrar los "FORMATOS de SM| para HERI® con la nueva
Unidad destino.

Los responsables de Ia recepcién en el servicio de los equipos médicos, v bienes de
consumaseran: el Jefe de Divisian de Ingenieria Biomédica, Jefe de Conservacidn de la
Unidad Médica, Jefe de Servicio de Hemodinamia o radiclogia y/o Coordinador Clinico
ywio Administrador de |la Unidad Médica y/o Ia persona que deslgne el instituto en el

Términos y Condiciones para la Contratacién del Servicio Médico Integral para
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista (SMI para HERI)
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OOAD/UMAE, en su ausencia, por medio del FORMATO T6 “Entrega/Recepcién de
equlpos”, as? mismo, la sceptacién de entregas deberd cotejarse con 2l Formato T8
“Registro de asistencia a transferencia del conocimiento” y por dltimeo, la entrega
semanal en la dotacién de los bienes de consumo, debera realizarse por medio deal
FORMATOC T3 “Control semanal de dotacién de blenes de consumo complementarios”,

Es importante sefialar gue el licitante deberd apegarse a los tlempos v plazos establecidos en
el desarrolio de los presentes Términos y Condiciones y Anexo Técnico como parte integrante
de s Convocatoria, el cual hard suyo para su presentacion como parte de su Propuesta Téchica,

3, TIPO DE ABASTECIMIENTO.

Se adjudicard el 100% de |z totalidad del requerimiento a un solo licitante por partida; un
licitante podra participar en una o varias partidas.

La partida es un DOAD/UMAE, PROCEDIMIENTO ESPECIAL/BCC ESPECIAL, estin establecidos
en el ANEXO Tl "Requerimiento de 5M| para HERI", con la finalidad de que el licitante tenga
una referencia para la elaboracion de |a propuesta y de |z capacidad que se requiers para la
prestacion del servicio. En caso de que los licitantes no participen en mas de una partida, no
sera motivo de descaiificacidn.

Estos requerimientos contienen los procedimientss, bienes de consumc basicos de
caracteristicas especificas dependlendo de las necesidades de |a unidad médica gue se trate;
asi como de los bienes de consumo complementarios gue se encusntran enlistados por
separado, tal coma se detalla en el Anexo T4." Bienes de Consumo de SMi para Her™. Por tanto,
la documentacion referida en su propuesta solo tendrd que acreditar los bienes de consumo
basico y complementario que se requieran segun los procedimientos solicitados por el O0AD
o UMAE de suinterés,

Los licitantas, para la presentacidn de sus proposiciones deberdn ajustarse estrictamente a los

requisitos ¥y especificaciones previstas en los anexos técnicos contenidos en esta convocatoria, i
describlendo en forma amplia y detallada las caracteristicas del servicio que se estd ofertando, \
La conciliacidn de los procedimientos efectivamente realizados deberd ser presentada anexo a 4

la factura respectiva para el trémite del pago correspondiente.

Tl Requerimientos del SMI para HERI. Por tanto, a! licitante podra ser adjudicado en los COAD
o UMAE gue esté interesado, pudiendo ser una o més de una, considerando el Catalogo de

Eilicitante podra ofertar por separado cada uno de los OOAD o UMAE establecidas en el ANEXO \
Procedimientos del presente documento, Los requerimientos especificos por Unidad Meadica \

estan establecidos en el ANEXO Tl Requerimientos del SMi para HER,

La Primerz dotacién de bienes de consume corresponderd al consumo estimado por el Jefe de
Servicio de la sala de Hemedinamia, de 7 dias habiles de la Unidad Médica, 1a cual deberd sera
partlr del diz natural 50 [clncuenta), contados & partir del dia siguientﬁuﬁasemisién Y

notificacion del fallo,
pivVISION DE CONTRATOS ’g)

Términos y Condiciones para |la Contratacidn del Servicio Médico Integral para
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Asimismo, el licitante adjudicado deberd contar con un inventario de Bienes de Consumo
correspondiente a 7 (siete) dias de consumo mé&ximo de las Unidades contenidas en la
partida(s) adjudicada(s), a fin de poder atender cualguier eventualldad que se presente durante
la vigencia de la prestacion del servicio,

4, REQUISITOS QUE LOS LICITANTES DEBEN CUMPLIR

Las licitantes, para la presenlacidon de sus proposiciones deberén ajustarse estrictamente a los
requisitos v especificaciones previstas en los presentes Términos y Condiciones y en el Anexo
técnico, describiendo en forma amplia y detallada las caracteristicas del servicic que se esta
ofertando, para todas las partidas en su propuesta técnica, curmplliendo estrictamente con la
sefialado en el prezente documento, debiendo ef licitante garantizar la correcta prestacion del
servicio médico integral,

CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 26 BIS FRACCION Il Y 34 DE LA LAASSP, EL LICITANTE
DEBERA REMITIR A TRAVES DEL SISTEMA COMPRANET, LA SIGUIENTE DOCUMENTACION:

4] Documentacién Legal-Administrativa

Los licitantes deberdn presentar en papel preferentemente membretado v firmado por su
Representante Leaal, Apoderado Legal o persona facultada para ellg, la documentacion legal-
administrativa, misma que debera estar foliada 2n cada una de sus fojas de manera consecutiva,

Ls docurmentacion legal-administrativa enviada a traveés de CompraMNet podra ser presentada
en FORMATO PDF (utilizar alta resolucidn), formato imagen o equivalente, En caso de comprimir
archives, no deberd depender de otro (5] programa (s} yo procedimiento (s) para realizar la
apertura de estos, referida en los numerales del £.1.1al 4.1.18 de la Convocataria.

4.2 Documentacion Técnica

El licitante deberd presentar su propuesta técnica en papel membretado de la licitante,
foliada y firmadsa por su representante legal o apoderado o por persona facultada para elio,
con la siguiente documentacion:

421 Propuesta técnica. El licitante deberd presentar su propuesta técnica, con una
descripcion amplia v detallada dei “Servicio Médico integral para Hemodinamia v
Radiologia Intervencionista” de acuerdo 2 lo solicitado en el Anexo Técnico, Términos
¥ Condiciones vy demas ansxos gue forman parte de la presente contratacién,
identificando claramente las partldas en las que participa, incluyendo los eguipos, los
bienes de consumo {basicos y cemplementarios} y demas aspectos requeridos para la
contratacion, para lo cual debera transcribir integramente el Anexo Técnico asi como
los Términos y Condiciones, manifestando en esa transcripcién la aceptacion vy
cumplimiento de esas disposiciones.

Presentando el FORMATO T21 “PROPUESTA PARA EVALUACION TECNICA
/DOCUMENTAL" contenido en "FORMATOS de SMI para HERI" para su svaluacion
técnica en archivo digital EXCEL editable y PDF no modificable, con firma autdgrafa
del representante legal.

Términos ¥ Condiciones para la Contratacién del Servicio Médico Integral para
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista (SMl para HERI)
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El no presentar Propusesta Técnica serd causal de desechamiento.

Registros Sanitarios. E| licitante debera presentar como parte de su Propuesta
Técnica, copia simple de los registros sanftarios de al menos =l B0% de la totalidad del
equlpe, ¥ bienes de consurmo basicos y complementarios ofertados por partida, en
anverso Yy reverse, vigentes y su Ultima actualizacién (refrendo o prorroga segun
corresponda) expedidos por la COFEPRIS, considerando lo sefalado en el Anexo
Técnico y Términos vy Condiciones, en congruencia con lo dispuesto por el articule 376
de la Ley Ceneral de Saludy el articulo 82 del Reglamento de Insumos para la Salud,

Asimisme, el licitante deberd preseniar en su propuesta teécnica en papel
membretado de |a licitante, un escrito en el que manifieste que, en caso de resuliar
adjudicado ze compromete a entregar al titular de la Coordinacion Técnica de
Servicios Médicos Indirectos en copla simple 2 mas tardar a los cinco dias naturales
siguientes al acto del fallo los Registros Sanitarios del 20% correspondiente al 100% del
equipo médico, blenes de consumo bdsicos y complementarios ofertados por partida
gue no hubiese entregado durante el proceso de licitacion, dicho escritc debera estar
debidamente firmado por el representante legal del iicitante (o el representante
comiin en casc de participacidn conjunta). Para sU aceptacidn, los Registros Sanitarios
deberan cumplir con todos y cada uno de los reguisitos establecidos para los mismos
&n la presente convocatoria.

Adicicnalmente, en su propuesta técnica debera presentar el Fermato 733 “Relacion
del 20% del equipo, bienes de consurno basico v complementario, pendientes de
entrega del registro sanitaric” ofertados por partida, considerados para ser
entregados de conformidad al parrafo anterior,

En caso de que el Registro Sanitario presentado por el licitante en los Anexo T2."

Equipe médico de SMI para HERIY, Anexo T4." Bienes de Consumo de SMi para HERI",
na se encuentre dentro del periodo de vigencia sefalado en el mismo, conforme al
articulo 376 de la Ley Ceneral de Salud, el licltante deberd presentarn

3} Copia simpie del Registro Sanitario sormetido a prérroga.

b) Copia simple del "Comprobante de Tramite de Prorroga” emitide por la
COFEPRIS, o en su caso, Copia simple de la “Constancia de Prérroga” donde se
identifigue plenamente el nimerode Reglsiro Sanitario emltida por la COFERRIS.

Mota: no son validas “consultas por Internet, capturas de pantalla o cartas dirigidas” a

COFEPRIS sin su respuesta en los tréamites realizados, la cual no acradite la veracidad
del documento.

Er el caso de gue algdn equipo y/o bienes de consumo (bédsico o complementario), de
origen Nacional o Internacional, sl licitante advierta que no reguiere Registro
Sanitario, debers presentar, Carta de la COFEPRIS manifestando gue no requiers

registro sanitario.
) ANEXOS

DIVISiON DE CONTRATOS

Términos y Condiciones para Iz Contratacion del Serviclo Médico Integral para
Hemeodinamia v Radiclogla Intervencionista (SMi para HERI)
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El nc presentar |a copia simple del Registro Sapitario vigente o prérroga de este
actuallzadoe, o copia simple del comprobante del tramite de prérrogs, o la carta de |a
COFEPRIS en la qgue se indigue gue no requiere registro sanitaric de aquellos
productos que por su naturaleza, caracteristicas propias v uso no se consideran como
insumeos para la salud, se ubicaran en el proceso de contratacion y dependiendo del
resultado de su revisién, podra ser causal de desecharniente.

423 Folletes, catdlogoes, fotografias, manuales completos, entre otros, en cuyo caso
deberan aplicar para comprobar y corroborar las especificaclones técnicas requeridas.

Para comprobar ¥ corroborar las especificaciones técnicas ¥ requisitos de los bieneas
solicitados en el Anexo TZ"Eguipo médica de SMI para HERI", Anexo T4."Bienes de
Consumo de 5M| para HER! ", deberan presentarse en jdioma espafiol y corresponder
exactamente con lo solicitade en cads uno de los requisitos técnicos; en caso de estar
en un idioma diferente al espanol se deberd proporcionar, por lo menos, una
traduccion simple al espanol, sin que esto altere, modifique o distorsione el contenido
original del documento anteriormente traducide, la traduccion podra contener,
dUnicaments, las paginas, secciones y/o parrafos gue soporten sus proposiciones
tecnicas.

El licitante debera basar su propuesta técnica en los Anexos Técnicos y los Términos
¥ Condiciones; asi como en el resto de los documentos que formen parte de la
prasente convocatoria. Para lo cual, podrd sustentar su propuesta apoyvandose con
folletos, catdlogos; fotografias, imagenes, instructivos ¥ manuales del fabricante,
considerando, a su vez, la descripcidn técnica solicltada en la presente convocatoria v,
ademas, lo enunciado y ofertado por &l licitante, de acuerdo a la marca, modela,
numero de catdlogo ¥ nUmero de parte, que sea caracteristico para especificar el bien
de gue se trate; es decir, tomando como referencia basica, sungue no exclusiva, la
descripcion técnica que debera enunciar el licitante en el FORMATO T21 "Propuesta
para evaluacioén técnica /documental” (presentar Formato en PDF v archivo digital en
Excel editable). Asimismo, en caso de presentar imagenes o fotografias en las cuales
se puedan corroborar las especificaciones v los regquisitos ofertados, se precisa que el
licitante deberd referenciar en forma clara, precisa v objetiva, la debida
correspondencia que debiera existir entre la fotografia v el bien presentado como
parte de |3 propuesta técnica, conslderande la marca, modelo, nimero de catdlogo vy
numero de parte, segln corresponda, para indicar alguno de los aspectos importantes
en la descripcidn técnica considerada an su propuesta técnica.

El no presentar Folietos, catdlogos, fotografias, manuales con traduccidn simple v
correspondencia a lo ofertado, sera causal de desechamiente.

424 Certificados de calidad.

4.2.41 Coplasimple del Certificado de Calidad |SO-9001:2015 en servicios integrales, a

nombre del licitante, vigente, emitido por un organismo de certificacién
acreditado

Términos vy Condiclones para la Contratacion del Servicio Médico Integral para
7 Hemodinamia y Radiologia Intervencionista (SMI para HERI)
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El no presentar las certificaciones correspondientes, sera causal de
desechamiento,

4,242 Certificados de calidad. El licitante debera presentar como parte de su
Propuesta Técnica, copla simple de los Cartificados de Calidad 150-13485:2016
en Sistemas de Cestlon de Calidad aplicable para Dispositives Médicos a
nombre del fabricante o copla simple del Certificado FDA vigente, o &l
Certificado de Calidad de la Comunidad Econdmica Europea |[CCEE), o
Certificado de Calidad de Buenas Practicas de Manufactura de COFEPRIS, o
Ministerio de Salud de Japdn, vigente en el idioma dal pais de origen
acompanado de su traduccion simple al espafol de al menos el BO% del
equipo medico, y bienes de consumo bésicos vy complementarios del 100%
gue oferte por partida en su propuests t€cnica, incluyende en el FORMATO
T21 “PROPUESTA PARA EVALUACION TECNICA [/ DOCUMENTAL" (presentar
formato en PDF y Excel editable). debidamente referenciados donde se cite el
equipc medico y bienes de consumo basicos ¥y complementarios 3| que
correspende,

Asimismo, el licitante debera presentar en su propuesta técnica en papel
membretado de la licitante, un escrito en el que manifieste que, en caso de
resultar adjudicado, previo a la firma del contrato, se compromete 3 entregar
al titular de |a Coordinaclén Técnica de Servicios Médicos Indirectos en copia
simple 3 mas tardar g los cinco dias naturales sigulentes al acto del falio los
Certificados de Calidad del 20% correspondiente al 100% del equipo médico,
blenes de consumo basicos y complementarios ofertados per partida que no
hubiese entregado durante el proceso de licitacién, dicho escrito debera estar
debidamente firmado por el representante legal del licitante [0 el
representante comun en caso de participacién conjunta), Para su aceptacisn,
ios Certificados de Calidad deberén cumplir con todos y cada uno de los
requisitos establecidos para los mismos en la presente convocataoria,

Adicionalmente, en su propuesta técnica debera presentar en el Formato %
T34 "Relacion del 20% de equipo médice, y bienes de consumo béasicos v W
complementarios, pendientes de Certificados de Calidad”, |a relacion de los b3
equipos médico, Instrumental, bienes de consumo basicos v U,

complementarios cofertado por partida, pendientes de Certificados de
Calidad, considerados para ser entregados de conformidad al parrafo
antericr, acompanado de su traduccion simple al espafiol, solo en caso de
estar en ldioma diferente, el cual debera cumplir con el detalle exacto de |a
denominacion distintive del certificade de calidad presentado en su
descripcion y estar en haja membretada de la licitante, debidamenta firmado
por su representante legal, cumpliendo con todos v cada uno de los \
requisitos establecidos en el presente numeral, para su posterior entraga
mediante copla simple 3 la Coordinacion Técnica de Servicios Médicos \
Indirectos, toda vez que el licitante haya sido adjudicado en alguna de las
partidas. ANEXROS

DIVISION DE CONTRATOS A\
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El no presentar la copia simple de los documentos correspondientes a los
certificados aqui enunciados de al menos el B0% del 100% de equipo que
oferte por partida en su propuesta técnica; serd causal de desechamiento,

4.2.5 Carta compromiso del Licitante en la Instalacién de Equipe; en la que manifieste que

se compromete a cumplir cabalmente para la instalaclon del [de los) equipol(s), para
asegurar |a correcta prestacion y continuidad del servicio de manera oportuna en el
gue resulte adjudicado, con todos y cada uno de los reguerimientos necesarlos,
contemplando los espacios fisicos del 4rea donde serd{n) ubicadols), asi como todas y
cada una de las adecuaciones fisicas gue se requieran para la instalacion y éptimo
funcionamiento de| (de los) equipe(s) ofertado(s), mediante el FORMATO TI8 “ Carta
compromiso del Licitante en |2 Instalacién de Equipo”, contenido en “formatos de SM|
para HERI ",

El no presentar |a carta, serd causal de desechamienta.

4.2.6 Aviso de Impertacién. Escrito en fermato libre en hoja membretada del licitante v

&2.7

debidamente firmado por su representante legal, en el que manifieste en caso de
resultar adjudicado y previo 3 la firma del contrato; dentro de su propuesta oferte
equipamiento (nuevo o usado), se compromete a entregar al Administrador del
Contrato, copia simple del aviso de importacian del equipamiento ofertade dentro de
los 15 (quince) dias habiles posteriores 3 |z emision y notificacién del fallo,

El no presentar la carta, sera causal de desechamiento.

Fecha de fabricaclén de sus equipos. El licitante podra ofertar eguipo de reciente
fabricacion [Nuevo) © en su caso podrd ofertar equipo usado, cuya fabricacién no
deberd exceder los 5 afios al momento de |a fecha de presentacion de las propuestas
en e} presente proceso licitatorio. Este equipo deberi estar en condiciones dptimas
de usc v funcionamiento v debera adjuntar la Péliza v/o bitdcara de mantenimiento
actualizada.

En caso de presentar equipos nuevos, el licitante presentara sscrito en formato libre,
en hoja membretada y debidamente firmnado por su representante legal, en el que
mianifieste que los equipos ofertados son nuevos y entregando al Administrador del
Contrato en el caso de resultar adjudicado lo solicitado en el numeral 4.2.6 Aviso de
Importacion yfo en su caso copia de |a Factura, correspondiente, en la gue venga
especificada la fecha de adguisicion del equipo.

En caso de oferiar equipos usados el licltante deberd presentar el FORMATO T30
“Carta Compromiso de Equipo Médico que avale los & (Cinco) afios de Fabricacién a
partlr 2019" (contenido en FORMATCS de SMI para HERI), adjuntando la pdliza yfo
bitdcora de mantenimiento actualizada de los equipos ofertados gue tienen una fecha
de fabricacidn no mayar a 5 afos al de |2 fecha de la presentacion de su propuesta.
Adicionalmente, deberd integrar en su propuesta, un “Dictamen Técnico” vio una
Orden de Servicio, que dictamine o garantice &l buen funcionamiento de cada equipo
medico, su fecha de elaboracién deberd estar comprendida a partir del afo 2019 v

Términos ¥ Condiciones para la Contratacién del Servicio Médico Integral para
Hemodinamia y Radiologiza Intervencionista (SMI para HERI)
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debera estar elaborads por el fabricante o distribuidor autorizado de 1a marca del
equipo, conforme a la relacién de equipcs médicos que estan contenidos en el ANEXO
T2 "EQUIPO de SMI para HERI,

En case de que ¢l licitante oferte sus servicios con eguipos nuevos y usados, debers
tncluir ambos formatos especificando claramente a cusles hacen referencia cada uno
de ellos,

El no presentar la carta de equipo nuevo o en su caso el Formato T30, paliza yfo
Bitdcora de mantenimiento actualizada de equipos usados v el “Dictamen Técnico”
y/o una Orden de Servicio, que dictamine o garantice el buen funcionamients de cada
equipo médico, serd causal de desechamiento.

Carta Factura de los equipos usados. Escrite en formato libre, en hola membretada
del licitante y debidamente firmado por su representante legal en el que manifieste
que caso de resultar adjudicado se compromete a entregar al Administrador del
Conirato, previc a la entrega e instalacién del equipamiento, copia simple de la Carta
Factura del equipamisnto de su propiedad o, en sucaszo, ol contrato de arrendamisnto
que oferte dentro de los 15 [quince) dias habiles posteriores a la emnision y notificacian
del fzllo.

El no presentar lz carta, serd causal de desechamiento.

429

Normas Oficlales por considerar en la prestacion del servicio.

El Licitante presentard un escrite en forma libre en hoja debldaments firmado por su
representante legal, en el que manifieste gue dar3 cumplimiento a las normas
aplicables, durante |z prestacién del serviclo y una vez adjudicade, tendra |z obligacidn

de dar cumplimiento a las mismas, gue apliguen estrictarmente a su actividad, siendo
esias:

= Norma Oficial Mexicana NOM-D45-SSA2-2005, para la vigilancia
epidemialdglca, prevenclén y control de las infecciones nosacomizles, Para Io
cual se mantendrdn debldamente limpios ¥ esterilizados los equipos a fin de
evitar contaminaciones. Con fecha publicada en el DOF 20 noviermnbre 2009,

v Norma Oficlal Mexicana NOM-026-55A3-2012, pars la Practica de la Clrugia
Mayor Ambulatoria. Mediants el cumplimiento obligatorio de proporcionar
los Mantenimientos Preventivo v Correctivo = fin de mantener &n éptimas
condiciones el Equipo Médico. Con facha publicada en el DOF de 07 ago. 2012,

. Norma Oficial Mexicana NOM-040-5542-2004, en Materla de Informacién en
Salud, Se da cumplimiento al contar con un Sisterna que permita registrar los
dates de la informacién y los conocimientos que sirvan de apoyo para
conformar un Sistema de Salud Universal y eguitative de alta calidad y
anticipatorio, descentralizade y participativo gue oriente zl proceso de
planeacion, gestion de programas; asi como, la toma de decisiones. Con fecha
publicada en e! DOF de 28 09 2005 y proyecto de mCdiﬁcﬁ%'ﬁuprY_NoM'

DIVISION DE CONTRATOS

Términos y Condiciones para la Contratacién del Serviclo Médico Integral para
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035-55A3-2012, En materia de informacidn en salud, Publicado en DOF del
23/o8/2012.

Morma Oficlal Mexlcana NOM-187-55A1-2000, Infraestructura ¥ Equipamiento
de los hospitales y consultorios de atencién médica especializada. Lo cual se
observard, en parte, al proporcionar el licitante los eguipos para el
squipamiento de los hospitales v asi estar condiciones de cumplir con los
requisitos rninirmos establecidos de infrasstructura para la atencion médica
especializada. Con fecha publicada en el DOF de 24 oct. 2001

MNorma Oficial Mexicana NOM-0B87-ECOL-55A1-2002, Proteccién ambiental -
Salud ambiental - Residuos peligrosos bioldgico-infecciosos — Clasificacion v
especificaciones de manejo. Con fecha publicada en el DOF de 17 feb. 2003,
Morma Mexicana NOM-R-025-5CFI1-2015 en laualdad Laboral v No
Discriminacion, Con fecha publicada en el DOF 19 de octubre del 2015,

El no presentar el escrito con el compromiso, sera causal de desechamiento.

4,291 Alta del personal propuesto ante el 1M55

Prezentar ascrito en hoja membretada con formato libre debidamente firmada
por el representante legal del licitante, en el gue manifieste gue en caso de ser
adjudicado se compromete a entregar, posterior a la emision y notificacidn del
fallo v durante los 10 [diez) dias naturales previos a la firma de contrato, al
administrador del contrato, copia simple de las altas ante el IMS5 de todo el
personal incluido en su propuesta técnica, mismo gque fue evaluade v que fue
solvente técnicamente y en caso de exlstir convenio de participacion conjunta,
debidamente acreditado durante el proceso de contratacién, este personal podra
pertenacer a cualesquiera de los licitantes gque signan diche convenio,

En caso de ser personal contratado por honorarios, deberd presentar el contrato
de prestacion de servicio que lo vincule directamente con el licitante o los
licitantes en caso de participacién conjunta debidamente acreditada en el
proceso de contratacion,

El drea técnica serd la responzable de notificar al administrador del contrato a mas
tardar diez dfas naturales posteriores a la emision y notificacion del fallo, los
nombres del personal gue fue evaluado satisfactorlamente de cada propuesta
técnica, presentada por cada licitante adjudicado.

4210Visita a las Instalaciones Institucionales

El licitante de forma optativa podra visitar las unidades médicas que participen en el
presente servicio médico integral, a efecto de verificar el lugar ylo espacio que |a
unidad meédica les asignard para la guarda y custodia de los equipos medicos e
insumos que se requieren para la prestacion del servicio, asi mismo, identificara ¥
determinara la pertinencia o no, de realizar adecuaciones al area que se |le asigne. 52
precisa que no llevar a cabo |a visitz a las Instalaciones Institucionales, ne as motive
de descalificacion v se podra realizar & partir del dia habll siguiente a la publicacion

Términos y Condiciones para la Contratacién del Servicio Médico Integral para

Hemodinamia y Radiclogla Intervencionista {SMI para HERI)
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en CompraMet vy hasta un dia habil previo a |z Presentacion y Apertura de
Proposiciones, vy podra acudlr a las Unidades Médicas sujetas 3 la prestacidn del
servicio de acuerdo con lo slguiente:

De la visita a Sitio. El instituto, por conducto del Jefe o Encargado del Servicio de
Hemodinamia vy Radiclogia Intervencionista, proporcionard las facilidades e
informaclién correspondlente a los licitantes, con el propdsitc de gue estos
identifiguen las @reas fisicas para la Instalacion d= los equipos de SM| para HERI, v
bienes de consumo bésicos y complementarios, condiciones y necesidades gue
deben considerar para la optima prestacidon del servicio, dentro del horario
comprendide de las 09:30 a las 14:00 horas, de lunes a viernes, previa clta concertada
(direcciones y teléfonos de Unidades se encuentran en el Anexo TI12 "Catilogo de
Unidades Médicas de SMI para HERI " con e| Jefe o Encargado del Servicio de
Hemodinamia de |3 O0AD/UMAE de que se trate, qulen sers el responsable por parte
del| Instituto de identificar v mostrar el area fisica dentro de a Unidad Médlca en
donde se proporcionard el SMI para HERI, 25l rnismo que deberd firmar la “Constancia
de Visita a Sitio", carta en escrite libre en hoja membretada del licitante el cual debera
elaborar y presentar el licitante en |3 visita que realice, misma que debera integrar
debidamente firmada por el personal del IMSS sefalado y del licitante comao parte de
su Propuessta Técnica.

En caso de que durante la visita a sitio por parte de los licltantes, no se encuentre &l
Jefe o Responsable de Hemodinamia, se permitira que Ia "Constancia de Visita a Sitio”,
carta en escrito libre en hoja membretada del licitante pueda ser firmade por el
Director de la Unidad Médica, o quien este designe, siempre y cuando se incluya |
sello de |a Unidad Medica, carge, nombre, matricula vy firma autégrafa del servider
piblico con el que se realizo la visita, asi como el representante del licitante al término
de |a visita, El personal del Instituto intervendra Gnicamente en |a identificacian v guia
del espacio en el que los equipos deberdn ubicarse, Cabe sefalar gue 2f importe de
ia{s) visita{s) correrdn a cuenta del licitarte.

En todos los casos, visite u opte por no realizar la visita a sitio, el licitante debers
entregar en su propuesta técnica, el Formato T31 “Carta relstivo a la obligacién del
ficltante adjudicado, de realizar los trabajos necesarios de adecuacién a las
Instalaciones de cada unidad médica que corresponda®, en la cual especifigue gue sa
compromete a realizar las adecuaciones del 4rea fisica, para la instalacian de los
equipos de Hemodinamia, Bienes de Consumao Complementarios, de computo,
condiciones y necesidades que deben considerar para la Gptima prestacién del
servicio, en la(s] Unidad{es} Médica(s) de las partidas en ia{s) gue participe. El No
entregar la carta (FORMATO T31) sera causal de desechamienta.

El licitante de forrma optativa podra visitar las Unidades Médicas que particlpan =n el
presente Servicio Medico Integral para Hemiodinamia v Radiologia Intervencionists,
a efecto de verificar, el ecuipo médico en propiedad de! instituto contenido en el
Anexo T20 "Eguipos en propiedad”.
AMEXOS
. HTRATQS
pIVISION DE €O

Términos y Condiciones para la Contrataclén del Serviclo Médico Integral para
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Lo anterior servird al licitante para la elaboracién del Proyecto de |nstalacién Global
de los Equipos en escrito libre, el cual deberd contener la propuesta de las
adecuaciones necesarias y plazos de sjecucion de los trabajos, dentro de los 60

{sesenta) dias naturales arriba sefialados, gue integrara a |z Propussta Técnica, con
base & su plan de trabajo,

Es importante aclarar que en las visitas que realicen los licitantes a las unidades
médicas, se les proporcionardn la informacidn relativa a espacios  fisicos e
infraestructura para que ¢/ licitante la pueda contemplar dentro de su propuesta. Las
dudas relativas al servicio derivadas de las visitas serdan contestadas en la Junta de
Aclaraciones y no durante la visita a sitio. A fin de poner en igualdad de condiciones a
todaos los licitantes que participen,

En la visita a sitio gue en su caso decida realizar el licitante a las instalaciones
institucicnales, la unidad médica responsable, debera llevar a cabe su formalizacian
mediante la elaberacién de una Minuta de Trabajo, misma que debera ser firmada
tantc por el personal de la unidad médica, Involucrade, en la visita a sitio como del
propio licitante que realizd esta visita, conteniendo en alguno de sus apartados, la
Fecha, Hora de inicic ¥ Hora de Términe, Conclusiones de la visita (adecuaciones al
grea), Mombres completos del persanz! involucrado v gque estuvieron presentes
colocando su cargo o puesto directive con el que participaron v ademas para el
personal del Instituto, deberad incluin; Nombre, Cargo, Matricula v firma, asi como los
temas tratados, conforme a lo sefalado en el numeral 14 del "PROTOCOLO DE
ACTUACION EN MATERIA DE CONTRATACIONES PUBLICAS, OTORGAMIENTO Y
PRORROCA DE LICEMNCIAS, PERMISOS, AUTORIZACIONES Y COMNCESIOMES"
publicado en el Diario Oficial de |z Federacién (DOF) 20 de agosto de 2015, ¥ sus
reformas de fechas de publicacién en el DOF a! 18 de febrero de 2016 v el 28 de febrero
2020, para lo cual previamente el servidor pablico del IMSS debera realizar la invitacidn
con dos dias hdbiles previos al personsl del Organo Interno de Control (QIC),
rernitiéndole a este dltimo copia simple de la minuta que se levante del acto, en un
plaze no mayor a dos dias habiles para el Instituto, contados a partir de su
formalizacion. Dicha minuta MO servira de constancia de haber realizado la visita a las
instalaciones de cada =itio que se visite, zolo es para a2l debido cumplimiento del
protocolo sefielado, Cabe precisar que el personal de Conservacién de la Unidad
Médica deberd quedarse con una copia adicional de esta Minuta de Trabajo para
postericrmente hacerla llegar en su momento al Administrador del Contrato, en casa
de que sea asignada la partida correspondiente en el acto del falle.

4211 Curriculum Individualizado del personal propuesto, Curriculum individualizado del

técnico en sitio propuestoc por el licitante, que cuente con los conocimientos
especlalizados en Hemodinamia y Radiologia Intervencionista, conocer vy saber el
manejo de equipamiento asaciado a este serviclo; el perfil del técnico debera ser en
s rama de enfermeria o equivalente técnico en el manejo de aparatos biomédicos,
para acreditar que cuenta con la experiencia necesaria presentando los siguientes
documentos; [con base al articulo 40 fraccion | de RLAASSP), gue contenga cuando
menos |z siguiente informacion;

Términos ¥ Condiciones para la Contratacion del Servicio Médico Integral para
Hemodinamia y Radiologla Intervencionista (SMl para HERI)
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a) Nombre, domicllio y ndmero telefdnico,

b) Escolaridad de acuerdao con las funciones del personal propuesto establecido
en el Anexo Técnico.

c} Experiencia laberal de cuando menos un afic en proyectos iguales o
similares al de la presente contratacion.

d} Indicar periodos de inicio y término al menos con mes vy afic.

a) Identificacion oficial vigente con fotografiz v gue contenga la firma.

T} Firma sutografa del titular del curriculum, asl como del representante legal
del ficitante.

El personzl propuesto {técnicos en sitio) se consignara en el FORMATO T22 *Relacion
de documentos a evaluar del Licitante”, documento gque debera ser debidamente
escaneado y digitalizade en Formato PDF y Excel, incluyéndose Iz firma respectiva
del persona| propuesto y el representante legal, apoderada legal o persona facultads
del ficitante; gue avale la informacion anteriormente sefialada.

Elhecho de no presentar el Curriculum, serad evaluado como “0* puntaje; sin ser esio,
causal de desechamiento.

4.2.12 Copla de Cédula y/o Titulo Profesional o técnico del personal propuesto, El licitante

4213
el licitante podrd presentar copia de certificade, constancia o diploma del fabricante y/o
distribuidor; o documento expedido por Institucién plblica o privada recenocida ¥
dedicada a proporcionar servicios de mantenimienta v capacitacién en eqilipo médicao,
que acredite el dominio de herramientas en instalacion v operacién de los eguipos
requerides en fa Unidad Hospitalaria inclulda 2n |a partida de su interés. Bl instituto vie
los Organos Fiscalizadores se reservan el derecho de verificar en cualquler momento
durante el procedimiento y posterior a su adjudicacion, cuziguier documentacidn
presentada, con la Intencidn de corroborar la veracidad de la informacian proporcionada
por el licktante,

14

podra presentar el documents que demuestre gue todo el personal propussio pars
el cumplimiento del apartado experiencia del personal cumple de acuerdo con su
nivel profesional, incluir Certiticado de Estudios, Carta de Pasante, Titulo o Copiade |a
Cédula emitida por la Secretaria de Educacidn Pablica (SEP) y/o Titulo Profesienal o
20 sU caso constancia de avance del 75% o 100% de créditos (certificar haber cumplido
con el plan de estudios) de las carreras en |as dreas de enfermeriaz o carrera nivel
técnico o afin, emitidas per instituciones académicas debidamente reconocidas por
la Secretaria de Educacién Pdblica.

En concordancia con el FORMATO T22 “Relacién de documentos a evaluar del
Licitante®,

El no presentar la copia gue avale el nivel educative, no serd causal de desechamiento,
serd evaluado coma “0" puntaje.

Deminio de herramientas relaclonadas con 2! servicio. E personzl propuesto por

= Poligrafo para estudios hemadindmicos,
ANEXOS

A4 DE CONTRATOS
Términos y Condiciones para la Contratacién del Servicio Maﬁgl&tegral para
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= Sistema de administracién de medic de contraste de flujo variable
intracoronario.

« Desfibrilader portatil,

« Eco cardidgrafo tridimensional Doppler color,

s Equipo de ultrasonido intracoronario,

* Equipo de guia de presicn para calculo de Flujo de Reserva Fraccional,

» Equipo para Mapeo Tridimensional.

» Poligrafo para electrofisiologia.

« Estimulador cardiaco.

=« Generador de radiofrecuencia para ablacian.

+ Ultrasonido Intracoronario.

« OCT Intravascular,

+ Equipo de Guia de Presidn,

+ Bomba de Irrigacién para Electrofisiologia.

« Fuente para marcapaso cardiaco temporal

» Conscla de Crioablacion.

» Consola de Rotoablacion.

s Unidad de electro Hemodinamia o radiologia para termo fusion de vasos.

s Bomba de aspiracién para trembectomia periférica o cerebral (ICTUS).

* Equipo para ablacion de tumor por microondas (Radiofrecuencia o Microondas).

En concordancia con el FORMATO T22 "Relacion de documentos a evaluar del
Licltante”

El no presentar copias de certificados, constancias o diplomas del fabricante v/o
distribuidor, o documentos expedidos por Instituciones pdblicas o privadas
reconocidas, no serd causal de desechamiento, serd evaluado como "0 puntaje,

4.2 14&Participacion de discapacitados o empresas que cuenten con trabajadores con Q

discapacidad. En su caso, podrén manifestar por escrito que la empresa a fa que ::,;
representa cuenta con trabajadores con discapacidad en una propercion del 5% |
cuando menos de la totalidad de su planta de empleados, cuya antiguedad no sea _jll"

inferior a seis meses, misma gue se comprobard con el aviso de alta al Régimen
Obligatorio del Institute Mexicano del Seguro Soclal, ¥ una constancla gue scredite
que dichos trabajadores son personas con discapacidad en términos de lo previsto
por la Ley General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad. \

El no presentarlo no sera causal de desechamiento, serd evaluado como “0" puntaje. |

4215 Equidad de Género. En su caso, podran manifestar por escrito gue han aplicado
politicas v practicas de igualdad de generc, confarme a la certificacidn
correspondiente, emitida por las autoridades y organismos facultados para tal efecio,
de conformidad con el Decreto por el gue se reforman los articulos 14 de la Ley de
Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 34 de |a Ley General

i
Términos y Condiciones para |la Contratacién del Servicio Médico Integral para 4‘5\
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para 2 |lgusidad entre Mujeres v Hombres, publicado en el Diario Oficial de la
Federacian el dia 10 de noviembre de 2014 v reformada el 21 de octubre de 2021,

En concordancia con e FORMATO T22 "Relacldn de documentos a evalusr dol
Llcitante",

El no presentarfo, no sera causal de desechamianto, sera evaluado como "0" puntaje.

4216 MIPYMES que produzcan bienes con Innovacion tecnolégica. En su casg, deberan

presentar escrite donde manlifiesten la clasificacién que guards la empresa, sl es
milcro, pequefia o mediana, conforme al Acuerdo por el que se establece la
estratificacion de este tipo de empresas publicado en el Diario Oficial de la Federacian
e! 30 de junlo de 2009,

El no presentar el escrito de manifiesto de su clasificacion sera caussl de
desechamiento,

51 ademas de ser MIPYME cuenta con innovaclén tecnolégica, deberd incluir copia de
la constancla correspondiente emitida por el Institute Mexicano de la Propiedad
Industrial (IMPI), misma que no podrd tener una vigencia mayor a cinco afios en su
caso); lo anterior en cumplimiento al articulo 14 segundoc parrafo de la Ley de
Adgquisiciones, Arrendamientos y Serviclos y articulo 3, fraccion il de la Ley para el
Ceszarrollo de la Competitividad de la Micro, Pequefia y Madiana Empresa.

El no presentar la certificacion emitida por el IMPI, no sera causal de desechamiento,
sera avaluado como "0" puntaje,

4.217 Experiencla del licitante. Para acreditar la experiencia gue podra ser minima de 1 afo

¥y maxima de 5 afios en Servicios Médicos Integrales, los licitantes deberan presentar
copia del © los contratos debidamente formalizados con sus respeciivos anexos,
celebrados con Instituciones pdblicas o privadas, en el que acredite por lo menos un
ana de experiencia durante los Gltimos 10 (diez) afios en el periodo comprendide entre
2013 al 2022 y que se encuentren concluidos a la fecha de presentaclén y apertura de
propuestas, en servicios similares o relacionados al de la presente contratacién,
(pudiendo presentar el ndmero de contratos que sean necesarios para acreditar la
experiencia en afos) que cumplan con lo establecido en el parrafo anterior, a efecto
de que sean susceptibles de computarse los meses, afios o fracciones de afio de
dichas contratos, para lo cual el Instituto considerars los contratos cuya vigencia inicie
a partir del 2013 a| 2022 y que se encuentren concluldos a la fecha de presentacién y
apertura de propuestas. En concordancia con e FORMATO T22 “Relacién de
documentos 2 evaluar del Licitante”.

El no presentar contratos soporte, no serd causal de desecharmiento, s=ra evaluado
como *0Y puntale,

4.2.18 Especialidad del licitante. Para acreditar lz especiaiidad que podra ser minima de 1

16

contrato y maxima de 5§ contratos en Servicios Médicos Integrales de |a especialidad
durante los Gltimes 10 (diez) afios, enel pericdo de vigencia comprendido entre &l 20703
al 2022 v que se encuentren concluidos & la fechs de presentacion v epertura de

Términos ¥ Condiciones para la Contratacidn del Servicio Médico Integral para
Hemodinamia ¥ Radiclogia Intervencionista [SMI para HERY) h“ﬂo&
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propuestas, los licitantes deberdn presentar copia del o los contratos debidamente

formalizades con sus respectivos anexos, celebrados con Instituciones publicas o
privadas,

Se asignarad el maximo de puntuacidén al licitante gue acredite el mayor ndmero de
contratos (maximoe &) relacionados con el servicio solicitada.

Mota. Para este rubro Unicarmente se tomaran en cuenta contratos que sean de la
misma naturaleza del servicio solicitado SMI para HERL. (No se tomaran en cuenta

aguellos contratos que incluyan exclusivamente renta de equipo, venta de
consumibles).

En concardancla con el FORMATO T22 "Relacién de documentos a evaluar del
Licitante".

El no presentar contratos soporte, no serd causal de desechamiento, serd evaluado
coma 0" puntaje.

4219 Metodologia. Debera presentar el diagrarma de fiujo para la prestacidn del servicio, el

cual deberd ser congruenta con el plan de trabajo propuesto, misma que al menos
debera incluir:

a) Metodaologia ¥y Diagrama de flujo de la instalacién, Transferencia del
conocimiento, puesta a punto e Inlclo de operacién del (de los) SM| para HERI
ofertados.

=] Metodologia v Diagrama de flujo de la prestacion de los serviclos de los SM|
para HER| ofertados.

c) Metodologia ¥y Diagrama de funcionamiento de la mesa de avuda (incluir

medios de contacto y retroalimentacidn para apertura, seguimiento y cierre
de solicitudes de sarvicio).

d) Metodologia y Diagrama de flujo para contabilidad de procedimientos de
acuerde con lo solicitado en la presente contratacion,

El no presentar la metodologia, no sera causal de desechamiento, sera evaluado como
“0" puntaje.

£,2.20 Plan de trabajo propuesto, deberd presentarse conforme al FORMATO TO

17

Programa de trabajo [contenido en "FORMATOS de SMI para HERI"), donde se
especifican los tiempos para la implantacién del servicio v 2er congruente con la
metodelogia, la cual al menos debera contener:

. MNombre del Servicio, Nombre dei licitante, Fecha de elsboracicn, Objetivo
General, Objetivos Especificos. Descripcion amplia y detallada del “Servicio
Medico Integral de Hemodinamia v Radiclogla Intervencionista” de acuerdo
con lo sclicitade en el Anexe Técnico, Términos v Condiciones v toda aguella
informacion gque forma parte de la presente contratacion, identificando
claramente las partidas 2n las gue participa, incluyendo los equipos, los bienes

Términos vy Condiciones para la Contratacién del Servicio Médico Integral para
Hemeodinamia y Radiologla Intarvencionista (SMI para HERI)
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de consumo basico y complementario y demas aspectos reqgueridos para la
contratacion.

Il. Estrategias, Lineas da Accidn,

ll. Diagrama de Gantt con la temipcrizacion de las diferentes fases del procesc
previas al inicle de la prestacidn del servicio {Afinar detalies de la integracion
técnica del PLAN DE TRABAJQ, Entregs del plan de trabajo, Formalizacién def
Contrato, Entrega de Garantis, Entrega por parte de la Unidad Medica del
listado del personal 8 capacitar, Entrega del Programa de Transferencia del
conocimlento, Transferencia del conocimiento Previa, Entrega instalacion v
puesta a punto del equipo, Entrega de Bienes de Consumo bésicos, Entrega de
Bienes de Consumo Complementarios, Inicio de |a prestacidn dei servicio).

V.  El Programa de Transferencia del conocimiento sobre los equipos del SMi para
HERI con temario por objativos, tedrico practico,

V. El Programa de mantenimiento preventivo por equlpo, con croncgrama en
concardancia con recomendaciones del manual del fabricante, por Unidad v/o
UMAE contenidas en la partida de su interés,

Vi,  Calendario de decinstalacién de equipamiento del| SMI para HER! {al concluirsu
contrato),

Nota: Plan de Trabajo propuesto podrd incluir mejoras relacionadas con el
aspecto técnico, recurso humano y/o tecneldgiceo, entre otros; que mejoren la
eperacion para la prestacidn del servicio.

El no presentario, ro sera causal de desechamiento, seré evaluado como *0"
puntaje.

4221 Presentar el Currfculum empresarial ¥ estructura organizacional del Licitante que
refleje la experiencia de al menos 1 {un) afio en servicios iguales o similares al de |a
presente contrataclén conforme a lo siguiente: El organigrama deberd considerar 3
todo el personal propuesto, requeridos; técnicos en sitio, supervisor en la operacion
en correlacion a lo enfistado en el FORMATGQ T22 “Relacion de documentos a evaluar
del licitante”, deberan considerar los nivales de organizacion hacla arriba ¥ sbsjo,
incluyendo correos electrénicos de contaclo y nimeros de contacto en oficina y/o

celular, al cual deberd coincidir por lo menos con la metodolegia v plan de trabajo
solicitadeo anteriermeante.

2} El Organigrama del licitante debera incluir al personal indicade en el rubro
"Capacidad del licitante", asi como los niveles de organizacién hacia arriba,
incluyendo correos eiectrénicos de contacto y nimeros de contacto en oficina
w/o celular,

b} Disgrama de funclonamisnto v matriz de escalamiento de los reportes
recibidos o realizades por el personal t2cnico o especializado en sitio (2] menos
en 4 niveles (Operacion, supervisiaon, gaerencia y direccidn).

c) Diagrama de funcionamiento y matriz de escalamiento de la mesa de ayuda
{al manos en 4 niveles [Operacion, supervisidn, gerencla y direccidn).

ANEXOS

d?wmﬂu DE CONTRATOS
Taérminos y Condiclones para la Contratacion del Servicio Médlco integral para
Hemodinamia y Radiclogia Intervencionista {SMi para HERD

-
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El licitante deberd presentar certificados de gestién como empresa 1S0-
9001:2015 o 150-13485:2076 Servicios Integrales, como parie de su Propuesta
Tecnica, gue en el caso de participaciones conjuntas al menos una de las
empresasdebera estar certificada.

Nota: El licitante en caso de resultar adjudicado, s= obliga a mantener &l squipo de trabajo
asignado al proyecto y que en caso de gue algln rmiembro del equipo por caso fortulto o
fuerza mayor deje de laborar debera sustituir de inmediato al integrante con otra persona del
mismao perfil, cumpliende los requisitos solicitados en los numerales 4291, 4211, 4212y 4,213
de los presentes Términos ¥ Condlclones, en concordancia con e FORMATO T22 "Relacion de
documentos 2 evaluar del Licitante®, ’

El no presentar e arganigrama v &l curriculum empresarial, no sera causal de desechamienta,
sera evaiuado come “0" puntaje.

4222 Cumplimiento de contratos. Con la finalidad de que 2l licitante acredite haber
prestado los servicios de manera satisfactoria ¥ que estos estén relacionados a los
solicitados en la presente Contratacidn, referidos en los rubros: Numeral 2, incisos: a)
Experiencia del licitante y b) Especialidad del Licitante; deberd presentar minimo un
documento o maximao 5 documentos.

Para el caso de Dependencias y/o instituciones publicas debera presentar:

al

b)

Fianzas Canceladas. - Se deberd acreditar mediante escrito emitido por la
afianzadora, en el gue se indique que |as fianzas que amparan los contratos
presentados se encuentran canceladas, pudiendo presentar en un sdlo
ascrito varias flanzas o

Escrito de Liberacion de Filanzas, - 5e deberad acreditar mediante escrito
emitido por la Contratante, en el gue conste la liberacién de la garantia de
cumplimiento correspondiente o, la manifestacion expresa de |a contratante
sobre el cumplimiento total de los contratos presentados.

Para el casa de Instituciones privadas v/o personas morales debera presentar:

Copia legible de las facturas que cubran |2 totalidad de los servicios prestados
v la Remision del servicio caorrespondients, indicando el nUmero de contrato
correspondiente,

Las facturas, ademdas de curmplir con todos los requisitos fiscales, deberdn
contener los datos gue identifiquen al serviclo, coma son la fecha, el monto, el
cliente, debidamente validada la CFDI ante el portal del SAT en la siguiente liga;
httpsif/verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx y vigentes en el portal del
SAT.

Copia de al menos una Carta de satisfaccion de cllentes o de cumplimiente
debidamente firmada por &l representante legal, vinculada con unals)

Términos y Condiciones para la Contratacion del Servicio Médico Integral para

Hemodinamia y Radiclogfa Intervenclonista (SMI para HERI)
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factura(s) gue corresponda del Servicio prestado, de la cual debera presentar a
suwvez copia simple, indicando el nlmero de contrato correspondiente,

MNota: La cartals) de satisfaccion de clientes yfo cancelacién{s) de garantia de
cumplimiento y/o facturais) o remisidn(s) presentada (s}, podra(n) corresponder z los
contratos presentados en e rubro de "Experiencia v Especialidad del licitante”.

El no presentar la documentacién antes mencionada, no serd causal de
desechamierte, serd svaluado como 0" puntaje.

5. CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

5.1

Durante ls prestacién del "Servicic Médico Integral de Procedimientos de
Hemaodinamia y Radicloglza Intervencionista” (SMi para HERI) deberan de considerarse
¥ sjustarse a los siguientes términos:

Cobro:

En 2l caso de llevarse & cabo, en el mismo evento, més de un procedimiento de
catalogo, se cobrara sole el de mayor costo, siempre y cuande compartan los mismos
Bienes de Consumo Basico (BCB) para el abordaje y por separado los Bienes de

Consume Complementarios (BCC) gue se havan utilizado. Para fines estadisticos e

Tecnico deberd anotar en el FORMATO T13 “Reporte Individua| de Procedimientos ¥
de bienes de consumoe ¢complementarios”,

En el ¢azo de Unidades con servicio pedistrico, se cobrarsd la clave due se haya
utilizado segun constitucién del paciente {peso y talla), no necesariamente por edad,
pudiendo aplicar a claves de adulto v pedistricas.

St durante la prestacion del servicio, el médico le solicita al personal técnico del
licitante adjudicado un blen de consumo complementario y el licitante no dispone de|
mismo, tandré que sustituirle por otro gue cumpla con la misma funcidn y calidad, v
si el bien de consumo complementario sustituto tiene mayor costo, se debers facturar
con el coste del blen inicialmente solicitado, Fsto debers reglstrarse en la hola de
consumo respectiva y estar firmado por el meédico v el personal técnico del licitante
adjudicade, al finalizar dicho procedimients,

5.2 Modificaciones al contrato:

521

De conformidad con lo establecido en el articulo 52 de la Ley de Adguisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y Articulo 85 fraccion IV de su

Reglamento, el Instituto podra celebrar por escrito convenio modificatorio al contrate
dentro de la vigencia de este.
ANEXOS

Reasignacion de nimero v tipo de procedimientos:

La determinaclidn del ndmere y tipo de procedimientos asignados en el ANEXO T
“Requerimientos de SMI para HERI" asi como en ] ANEXO T4 “Blenes de Consumo de

SMi para HERI", por UMAE/ODAD, es de tipo enunciative, sin embargo. no es limitativa

Té&rminos y Condiciones para la Contratacién del Servicio Médico Integral para
Hemodinamia y Radlclogia Intervencionista {SKMI para HERI)

pIVISION DE CONTRATOS
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detal manera que los COAD y UMAE, siempre que se respete el presupuesto asianado.
Podran realizar los sigulentes cambios®,

a) Paraelcasode que las unidades meédicas que por causas de: Infraestructura,
cambio de adscripcion del personal y/o cambios en la demanda de atencién
medica del derechohabiente, podra realizar cambios en el tipo v namero de
precedimientos mediante una redistribucidn de procedimientos en la misma
unidad medica, asi como, asignacion de reguerimientos entre las unidades
médicas de un mismo QOAD/UMAE,

b) En el caso de unidades nuevas o gue se encuentran proximas a sy apertura,
que cuenten con asignacion de presupuesto Y por tanto de reguerimientos,
¥ por causas adversas no se encuentren habilitadas en el momento del inicio
del Servicio Médico Integral, estos procedimientos y presupuesto se podran
reasianar a unidades médicas del mismo O0AD.

*Para tal efecto deberan elaborar una minuta de acuerdos firmada y rubricada por
todas las partes Involucradas licitante Yy servidores puablicos del Instituto
{administrador y asuxlllar de contrato de las sedes), deblendo enviar copla de
conocimiento de la minuta a la Coordinacién de Plangacién de Servicios Médicos de
Apoyo.

5.3 Sustitucion de eguipo médico vy bienes de consumao,

Si durante |a prestacion del servicio, el médico le solicita al personal técnico del
licitante adjudicado un bien de consume complementario y el licitante no dispone del
mismo, tendrd gue substituirlo por otro que cumpla con la misma funcidn y =i el bien
de consumo complementario substituto tiene mayor costo, =& debera facturar con el
costo del bien inicialmente solicitade. Esto debera registrarse en |z hoja de consume
respectiva y estar firmado por el médico v el personal técnico del licitante adjudicado,
al finalizar diche procedimiento,

Si el eguipe meédico ¥y bienes de consumo con los gue el licitante adjudicado
proporciona el servicio no cumplen con la funcionalidad solicitada, en el transcurso
dal contrato, éstos deberdn ser sustituidos, previa notificacidn y verificaciéon por las
partes [administrador del contrato y licitante adjudicado).

En el caso que este bien persista con defacto en la funcionalidad, debera cambiarse W
por otro gue cumipla con las especificaciones técnicas solicitadas y deberd presentar

la documentacion correspondiente a los registros sanitarios y certificado de calidad.

Este procedimiento se realizara dentro de los 5 (cinco} dias habiles a Iz notificacidn.

El licitante adjudicado debera proporcionar un ndimero telefénico, asi como correo
electrdnico a cada una de las unidades madicas institucionales para que registren los
reportes de fallas en los equipos medicos vy del abasto de bienes de consumo vy de los
bienes de consumao complementarios; asi como al reporte de la falla en la asistencia
técnica para dar atencion a las unidades meédicas donde presta sus servicios. En caso

i

Términos ¥ Condiciones para la Contratacion del Servicio Médico Integral para
21 Hemodinamia vy Radiclogla Intervencionista (SMI para HERI) ‘"%
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de existir cambios en el ndmero telefdnico y correc electrdnico, éstos sersn
notificados por escrito a dichos jefes en un plazo no mayor a 24 (veinticuatro) horas.

5.4 Equipo Médico Itinerante, Estos equipos por tener caracleristicas especiales en su
requerimianto y tipo de paciente al cual ests dirigldo [alto costo v poca demanda) v
se encuentra asociado a bien(es) de consumo se considerara en la modalidad “FEquioo
Itinerante”, entendiéndose: aquel equipo que puede ofertar ol licltante por partida vy
que tiene la posibilidad de trasladarlo entre las unidades médicas gue se encuentren
en la partida(s] de su adjudicacién, con la posibilidad de maximizar su uso, es decir sin
la necesidad de que se encuentre permanentemente en una sela unidad médica,
estos equipos son los sigulentes:

. Equipo para Mapeo Tridimensional
® URitrascnido Intracoronario
* OCT Intravascular

- Equipo de Cuiz de Presidn
. Bombsa de Irrigacion para Electrofisiologia

. Consola de cricablacion,

. Consola de Rotoablacidn.

. Equipo de termoablacién de vena safena (laser o radiofrecuencia

. Bomba de aspiracion para trombectomia periférica o cerabral (ICTUS).

. Equlpc para ablacién de tumor por microondas [Radiofrecuencia o

Microondas).

6. INFORMACION DE LOS CONTENIDOS Y REQUERIMIENTOS.

Como parte del servicio el licitante adjudicado deberia informar a las Unidades Médicas
asignadas el contenido de su servicic especifico, al dres operativa: Hemodinamistas y Radiologia
Intervencionista, cudles equipos médicos, blenes de consumo, tante basicos como
complementarios tlenen asignados, deblendc tener evidencis de esta informacion v en apego
sl ANEXO T1 " Requerimientos del SMI para HERI * ¥ ANEXO T "Distribucién de Equipo y
Personal del SMi para HER! “ entre el dia natural 45 {cuasrenta v cinco) y el 60 (sesenta) dia
natural, posteriores a la emision v notificaclon del fallo,

Cabe resaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de Ia prestacion del servicio
establecidas en el presente documento, el [nstitute no dara por aceptado el servicio. Las
condiciones contenidas en el presente documento v en las propasiciones presentadas por los
licitantes NO PODRAN SER NEGOCIADAS.

7. TERMINACION DEL CONTRATO.

El Administrador del Contrato de la UMAE / O0AD, segln corresponda, serd el resporsable de
notificar al Licitante de la fecha de terminacion de contrato y la del retiro de los equipos de su
propiedad, con 15 (quince} dias naturales de anticipacion, precediendo a supervisar gue ng se
danen las instalaciones del Instituto, sin comprometer la continuidad del serviclo, reportande lo
correspondlente al Administrador de Contrato. La develucisn de fas instalacianes por parte del
Licitante se hara constar en el Acta que levantars el Administrador del contrato.

Términes y Condiciones para la Contratacion del Servicio Médice Integral
Hemodinamia y Radiologia intervencionista [SMI para HERl) AN
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B. NIVELES DE SERVICIO,

El licitante adjudicado, durante |a vigencia
servicio descritos a continuacion:

del contrato, deberd cumplir con los niveles de

| CONCEPTO

NIVELES DE SERVICIO

| Entrega, instalacion, pusesta en operacién y
| resolucion de problemas de los eguipos
| médicos para |a prestacion del servicio de
acuerdo con lo solicitado en el apartado. &
Equipo Médico del Anexo Técnico ¥ en
apartado 2. Lugar, plazo y condiciones de la
prestacién del servicio, de Términos ¥
Condiciones.

Centro de los 60 [sesenta) naturales contados a
partir de la emisién y notificacion del fallo,

Primera dotacién de bienes de consumo
corresponderd al consumo estimado de
7{siete) dias habiles por OOAD/UMAE.

Debera ser a2 partir del dia 50 [cincuenta) natural a
lz emision v notificacian del fallo.

tMantenimiento preventivo de los equipos
médicos, y remplazo,

En los ﬁeriodus contenidos en el Calendario del |

Programa de Mantenimiento Preventivo de los
Equipos Médicos que sugiera =l Manual del
Fabricante,

Reporte de Mzntenimisnto Preventivo de
los Equipos Medicas,

Por lo menos cada 2 [dos) meses ¢ antes de ser
necesario, utilizando el FORMATO T3 "Reporte de
Mantenimiento Preventivo”

Reporte de Mantenimiento correctivo de
los equipos medicos y asistencia técnica

En un plazo méaximo de 48 (cuarenta y ocho) haras
para el dres metropolitana, ¥y 72 (setenta y dos)
horas, para las éreas rurales, contadas a partirde |a
notificacion del reporte que el Instituto realice via
telefénica, asi como por correo electronico, donde
se asignarad un numero de folio, utilizando el
FORMATO T5 “Reporte de Mantenimiento
Correctivo.”

Asistencia Técnica: deberd proporcionar la
asistencia técnica, para el uso optimo de
los equipos meédicos, accesarios y bienes
de consumo

FORMATO TIZ “Reporte  Individual de
Procedimientos y Bienes de Consumo
Complernentariosy FORMATO Ti4 "Reporte diarlo
de procedimientos y bienes de consumo
utilizados en Hemodinamla”

Para el técnico de Hemodinamia
presentarse  al servicio en el tumo
(L Q=L T 51 T o S

En &l turno vesSperiiND . ’
Y en e tUTNo NOCIUMID. e esereresrmssasios iy
éste (ltimo se deberda coordinar con los
jefas de servicio

730 AM
130 BM
500 PM

Términos y Condiciones para la Contratacion del Servicio Médice Integral para

Hemodinamia y Radiologia intervencionista (SMI para HERI)
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| CONCEPTO NIVELES DE SERVICIO
Biende consumo Bésicoy complementario | La sustitucién inmediata por otro de iguales
con defecto o falla. caracteristicas a las regueridas

El licitante adjudicado entregarad a través | Debera entregar y tener listos 30 (treinta) minutos
| de sus técnicos los bienes de consume, | antes de cada procedimiento hemodinamico.

estériles v completos. De acuerdo con o
solicitado.

Transferencia del conocimiento previa, Debera ser
a partir del dia 45 [cuarenta y cinco) postarior a la
Transferencia del conocimiento previa. emision y notificacidon del fallo. Hasta tener
capacitados a |z totalidad del personal de |3
unidad meédlca.

9. UNIDAD DE MEDIDA

La L_.:nidad de medida se refiere 2 los Procedimientos de Hemcdinamia o Radiologia
Intervencionista efectivamente realizados; las cantidades determinadas por Unidad Médica se
desglosan en el ANEXO T1 “Requerimientos de SMI para HER!".

10, PENAS CONVENCIONALES ¥Y/O DEDUCCIOMNES,
10.1 Penas convencionales,

Se aplicara una pena convencionsl por cada dia natura! de atraso en el |niclo de las fechas
pactadas de entrega o de I3 prestacién de los servicios, las que no excederan del monto de la
garantiza de cumplimiento del contrato, y seran determinadas en funcidn de los blenes o
servicios no entregados o prestados oportunamente en cada Uno de los supuestos siguientes:

Por cada dia natural de atraso, por el servicio no prestado oportunamentes,

El Administrador del Contrato sera el responsable de ¢alcuiar, aplicar vy notificar al licitante
adjudicado, las penas convencionales, La pena convencional se calculars por el Administradar
del Contratg, auxiliandose por el Jefe de Servicio o Coordinador Clinico v Administrader de la
Unidad Médica, quienes documentaron la incidencia o incumplimiento por cads dia.

Farmula;
Pca = %d x nda x vspa.

Donde:

%ed=porcentaje determinade en |z convocatoria, invitacion, cotizacién, contrato o pedida por
cada diz de straso en el Inicio de Ia prestacion del servicio.

Pca = pena convencional aplicabie,
nda = namero de dias de atraso. AMEXOS
pIvisSio

Terminos y Condiciones para la Contratacién del Servicio Médico Integral para
Hemoeodinamia ¥ Radiologiz Intervenclonista (SM| para HERI)
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La penalizacion se calculara a partir del diz siguiente en que concluya el plazo establecido para
el cumplimiento del concepto del servicio @ sancionar, que deben realizarse previo al inicio de
operacién. En ningdn caso se debera de zutorizar el pago de los servicios sino se ha
determinade, calculado y netificade al licitante adjudicado las penas convencionales aplicadas
en términas de Io dispuesto en el contrato, asi comae su registro y validacidn en el sistema PRE|
millenium.

En casc de existir alguna pena convencional

se notificard

mediante el

FORMATO

TI4.1"Notificacién de Pena Convencional Aplicable”, al licitante adjudicado resultado de la
conciliacién realizada entre el FORMATO T26 "Control de productividad mensual, bienes
bésicosy bienes consumo complementarios de la CTSMI" y las hojas de trabajo diario, realizados
en el mes inmediato anterior.

Concepto

Unidad de Medida

Penalizacion

Responsable de
reportar el
incumplimiente

Responsable
de caleular,
aplicar ¥
notificar de Ia
Pena

Ineumplimignto en
=] antreas,
instalacidn, puessta
en operacion de los
equipos médicos.

Cuando exceda las
&0 [sesenta] dias
naturzles a partir

del diz nstural
siguiente de Ia
emision Y
natificacion del
fallo:

T jung) % de la
cantidad
esizblecida del
valor de |a flanza,
en cads partida
adjudicada, por
cada dia natural
de atraso, por el
sarviclo no
presiado
npnr:unamente.

El Jefe deBervicio
de esta 2rea,

Administrador
del Contrato.

I

Incumplimiento de

Cuanda exceds los

1 funo) % de |2

fa primera dotacidén [ 6D [sesenta) dias | cantidao
o bianes de | naturales a3 partic | estableciaa del
consumo Basicos | del dia natural | velor de la fianzs,
gue correspondan | siguiente de  la | en cada partida poix N
al censurmao | emisicn ¥ | adpedicada, por Egﬁgiﬁadéei:mcm gsfzgfiﬂgm
estimado de 7 | notificacion del | cade diz netural y A
| [siete] dizs habiesz | fallo de atraso, por el
| por OOADMUMAE, sefvicio no
prestado
| oporiunamente. ]
3 ncumplimiento de | Cuando  exceda |1 [uno) % de la | ElJefe deServicio | Administrador
la transferencia de | los 60 ([sesenta) | cantidad de esta drea del Contrato.
conocimisnto dias naturzsilezs a | establecica del
pravia. partir  del dia | valor de la fianza,
natural siguiente | en cada partida
de la emisidn y | adjudicada, por
notificacion del | ceds dia naturai
fallo. de atraso, por &l

servicio no

Términos y Condiciones para la Contratacion del Servicio Médice Integrz| para

Hemodinamila y Radiologia Intervenclonista (SM| para HERI)




26

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

11\455 SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
“==F= “SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE HEMODINAMIA Y RADIOLOGIA

INTERVENCIONISTA"

(SMI para HER1)

preparacian de los | lefes de servicio

i en cads partida |

Términes y Condiciones para la Contratacidn del Servicio Médico Integral para
Hemedinamia y Radiclogia Intervencionista (SMI| para HERI)
¥ g 2 (SM pa o CONTRATOS

pIVISION

ANEX

0s

Responsable
Responsable de | de caleular,
Concepto Unidad de Medida Penalizacién reportar el | aplicar ¥
) incumplimiento | notificar de Ia
Pena
prestaco
. oporiunamente _

4. Cusndo na se llgve | Durante los |1 {uno} % de lz | ElJefadeServicia | Administrador
& cabo el Reporte | primeros & icinco) | cantidad de estz dreg, del Contrato,
henstial del | dias posteriores ai | establecide  del
Registro  de  la | clerre del primer | valor de 13 fiznza,

Productividad, ce | mes  calendario | en cada partida

los procedimientos | del sarvicio, adjudicads;, por

realizadaos, los cada dia natural

bignes de consume de agiraso, por el

compiermentarios servicio na

utilizades. prestado |
cpariuhamente, 1

5 Cusndonose lleve | En los perlodos | 7 (uno) % de la Ing. Biomédica/ | Administrador

" & cabo &l | contenidos en el | cantidad iefes de e5i3 drea. | del Contrate,
mantenimiento Programs dz | establecida  del
prevetitivo de los | Mantenimients valor de la fianza,
cquipss médicos | Preventive de los | en cada partida
de acuerdo con el | Equipos  M2dicos | adjudicada, por
prograrnma de | presentade por el | cada dia naturs
fmantenimiento licitants d= strsso, por el
preventivo. adjudicado servicio no

prestago

- Qprartunaments,

. Cuando nose lleve | En un pizza |1 (unc) % de 1z | Ing Biomedice/ | Administrador
caba el | maxima de 48 | cantidad lefesde esta dres. | del Contrato,
mantenirmiento [cuarents y ocho) | establecida dal
correctivo de  fos | horas para el drea | valor de 3 fianza,
equipos medicos metropolitana, ¥ | en cada partida

72 [setenta ¥ dos) | adjudicads, par
horas, para las | cada diz nstural
araas rurzles, | de atraso, por of
contacias 3 parir ;| serecio na
de la notificocicon | prestado

del reporte gue el | oportunamente.
Instituto  realice |

viz telefdnica, asi

LomD por. carred

slectranks donde

3@ asignara  un

nomers de folio

correspondients

7, Cusndo i s2 | De gcuerdo con |1 o) %% de ka2 | EldJefedeSarvicio | Adrministrador
tenga la Presenciz | los horarics | cantidad de esta drea. del Cantrato.
del Técnico | sefslados Y | establecida del
durants lz2 | acordadeos con loz | walor de |a fizrzs,
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Responsable

Responsable de | de calcular,

Concepto Unidad de Medida Penalizacian reportar el | aplicar v

incumplimiente | notificar de la

Pena
equipos médicos, ¥ adjucicada, par
bienes de consumo cada dia natural
¥ durante = de atraso, por el
precedimiente. servicio no
prestado

| oportunamente.

8. Cuando no se lleve | 30 (treinta) |1 {uno] % de la | Jefe de Servicio | Administradar
a cabo la entrega | minutos antes de | cantidad de del Contrato
de |los bisnes de | cada establecida del | Hemodinamia,
consumo  Basicos | procedimiento. valor de |z fianza,
wio en cada partida
complementarics adjudicada, por
estériles ¥ cada diz natural
completos. de atraso, por el

servicio no
prestado

= oporiunamernte.

9, Cuando no e lieve | Durante los | 05 (cero punto | Bl JefedeServicio | Administrador
a cabo el registro | primeros 5 [cince) | cincol % de a8 | de estz drea. del Contrato.
de la productividad | dias posteriores 2| | cantidad
er =l FORMATO T4 | cierre  de  cada | establecida  del
REPORTE DIARIO | mss calendaric. valor de la fianza,

DE en cada partida
PROCEDIMIENTOS adjudicada, por
¥ BIENES DE cada dia natural
BIENES BDE de atraso, por el
CONSUMO semnvicio no
UTILEZADOS ¥ EL prestado
FORMATO T26 oportunsamente.
“CONTROL DE

PRODUCTIVIDAD

MENSUAL, BIENES

BASICOS ¥ BIENES

CONMSUMO

COMPLEMENTARI

05 DE LA CTsMI®

e los

procedimientos

realizados,

contratados =Ty

czda uno de los

procedirmientos,

segun

corresponda;

0. Loz  bienes de |30 (treinta) |1 [uno) % de la | EldJefedeServicio | Administrador
Consumo gus | minutos antes de | cantidad de esia area. del Contrato.
deberdn gstar establecida del

27
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Respaonsa ble

£4 USo, de acuerdo |
cen el tipo de |
orocedimisntos

Responsable de | de calcular,

Concepto Unidad de Medida Penalizacién reportar el | aplicar y |

incumplimiento | notificar de la

| Pena i

disponibles, ¥ | cada valor de la fianzs; i
entregarse al | procedirmiento, en cada partida
momento el adjudicada, por
procedimiento de cada dis natural
Hemodinamia, de straso, por &l
nusvas Y en servicin (ol

dptimas prestaco

condicicnes para cportunamente.

orogramados. |

10.2 Deducciones,

En el procedimiento para la aplicacian de las deducciones, el Administrador del Contrato sora
responsable de notificar, calcular v aplicar la deduccién por concepte u obligacién, nivel de
servicioy unidad de medida, o bien al servidor publico en el que éste delegue |a facultad, debers
establecer el limite maximo que se aplicara por concepto de deduccion de pagos a partir del
cual se podran cancelar la o las facturas ohjeto del incumplimiento parcial o deficiente, en todos
los casos se deberd determinar la causa por la cual el licitante adjudicado es acresdor a una
deductiva basada en |a tabla de deducciones,

Que sera por la parte incumplida parcial o deficientemente del bien o del servicio conforme a

la Ley en la materla y su Reglamento, y en consideracién al criterio de proporcionalidad
correspondiente,

*Las deducciones al pago de bienes o servicios previstos en el articuls 53 Bis de |3 Ley seran
determinadas en funcién de los bienes entregados o servicios prestados de manara parcial o
deficiente. Dichas deducciones deberan calcularse hasta la facha en que materiaimente se
cumpla la obligacidn v sin due cada concepto de deducciones exceda a ta parte proporcional

de la garantia de cumplimiento gue le corresponda del monto total del contrato, Art. 97 primer
péarrafo del RLAASEP,

Los montos por deducir se deberan apticar en la factura que el licitante presente para su cobro,
inmediatamente después de que el Area requirente tenga cuantificada la deduccién
correspondiente. Art, 97 segundo parrafo del RLAASSE.

En caso de existir alguna deductiva se notificara mediante o FORMATO T14.2 “NOTIFICACION
DE DEDUCTIVAS", al licitante adjudicado resultado de ia concillacién rezlizada entre 2l
FORMATO Ti4 “REPORTE DIARIC OB PROCEDIMIENTOS Y BIENES DE CONSUMOD UTILIZADOS
EN HEMODINAMIA Y RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA v las hojas de trabajo diario, realizados
en el mes inmediate anterior, ANEXOS

pWis

Termines y Condiclones para la Contratacién del Servicic Médico Integral para
Hemodinamia y Radiologia Intervancionista {SMi para HERI)
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Limite
de
incumpl Respon- | oo cponsable
Niveld Unidad d i-miento eable Gp del edleuls,
Concepto oL e nicag os Deduccién motive | 'SP | orificacion y
senvicio Medida d el
=] Incurnpll apllcac]dun_de
rescisid iRnts la Deduccidn
n del
I8 contrato
1 Entrega Entregas de | Porevento 0.25 (cere punto | Hasta £t Jefe | Administra-
parcial ywio | bienes de veinticinco) % del | en da dar del
deficiente de los | consumo Importe total sin | 3itres) | Servicie | Contrato.
bienes de | nuevos al v del mes de la | ocasio | de esta
consumo que | memento factura nes &l | drea.
deberdn estar | del correspondiente afio.
disponibles, ¥ | procedimian [==I4
entregarse al | -to. incumplimiento
momsnte del parcial o
procedimiento, deficientemente
ausyas ¥y 2N de los bienes de
optimas COMSUmMa,
condiciones para
Su uso, de
acuerde con =l
tipo de
procedimiento
hemeoedinamica
programado.  de
cada unidad
medica. _ |
2. Cuando =e lleve | En los | Por evento 025 (cero punto | Hasta Ing. Administra-
a cabo el | periodos veinticinco) % del | en Bioméd | dof del
mantenimiento contenidos importe total sin | 3{tres) | ico/ Contrato.
preventive de los | en el WA del mes de la | ocasio | Jefes
equipos médicos | Programa de factura nes al | de esta
de forma | Mantenimien correspondients afio, area.
deficiente de | to Preventivo por
acuerde con el | de los incumplimiento
programa de | Equipos parcial a]
mantenimiento Médicos deficientemente
preventivo, presentado del
por el mantenimiento
licitante, preventivo.
3. Cuando se lleve | En un plazo | Por cada dia | 0.25 (cerc punto | Si el | ing. Administra-
cabo el | maxima de | natural que | veinticineo) % del | mismo | Biomé dor del
mantenimisnto 4B ([cuarenta | exceda el | Importe total sin | eguipe dico/ Confirata,
corrective de los | yocho) horas | nivel de | WA del mes de la | presen | Jefes
squipos médicos | para el area | servicio  de | factura tz una | de esta
de forma | metropalitan | acuerde con | correspondlents 4ta area.
deficlente. a, Yy T2 | las &reas | por incide
[setenta y | metropolita- imcumplimiento ncia de
dos) horas, | na o turales | parcial o | fallo en
| paralasdreas | especificadas, deficientemente un =
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Limite
de
Ifr'mumpl fﬁfﬂe R;Es;p:gzcsaﬂe
smiento L
Concepto NWE*?‘E U"*da.r" da Deducclén motive | ToPorar notificaciény
servicio Medida de A aplicacién de
rescisis | MEUMBH [ e e duecisn
mignte
n del
N cantrato
rurales, del lapso
contadas 3 manienimisnto da 30
partir de la correctivo, dias o
notificacion | no =e
del reporte | sustity
gue el 13(3 um
Instituto equipo
realice via reporta
telefénica, do
| asl como por descao
| correo mpues
i electranico to ¥
| donde sg han
| asignard un pasado
ndmerg  de mas do
Tolio 72
corfespondie horas.
: o nie.
¢4 Cuando no se | De manera | Por evento G35 (cero punte | Hasts | El Jefe | Administra- |
fleve 3 cabo la | inmediata, veinticinea) % del | en 3| de dor dei
sustiiucion  del importe total sin | {tres) Servic] Contrato,
Bien de consumo WA delmesde la | ocasio |o  de
Bdsicos L] factura nes en | esta
| complementarios correspondiente el mes. | area,
| con  defecto o fror
fslla;, durante un incumplimiento
procedimicnto. parcial g
deficientemente
de la sustitucion
de blenes de
COnsUMe bidsicos
o complementa-
| l rias.

1. GARANTIA DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS,

El prestador

obligaciones estipuladas en el contrato, debera
de los diez dias natursles siguientes a
de la LAASSP, la cual sera
debidamente constituida o

de servicios, para garantizar el cumplimienta de todas ¥ cada una de las
presentar la garantia de cumplimients dentro
iz fecha de firma del contrato, en términos del articulo 48
divisible v serd = través de unz fianza expedida por aflanzadora
n términos de la Ley de Instituciones de Seguros ¥ de Fianzas, Por

un importe sgquivalente al 10% (diez por ciento) del monto maximo adjudicado establecido en
el contrato, sin considerar el LV.A, las cuales se constituirdn en términos del articulo 45 de |a
LAASSED, articulo 103 de su Reglamento; asi comao el numera: 4244, Inclso ) de las POBALINES,

Términos y Condiciones para la Contratacién del Servicic Madico integral para

Hemodinamia y Radiologia Intervencionista (SM! para HER!)
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Mo obstante lo anterior, en el supuesto de gue el monto del contrato adjudicado sea Igual o
menor a 900 UMA's {Unidad de Medida y Actualizacion), el licitante adjudicado podra presentar
la garantia de cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el contrato, 2 través de cheque
de caja, deposito de dinero constituido a través de certificado o billete de deposito expedido por
institucian de crédito autorizada o deposito de dinero ante el IMS5, por un impaorte equivalente
al 10% (diez por ciento), del monto total maximo adjudicado del contrate, sin considerar gl IVA.

La garantia de cumplimlento a las obligaciones del contrato se liberara mediante autorizacion
por escrito del administrador del contrato designado por parte del IMSS, siempre y cuando el
prestador de los servicios haya cumplido a satisfaccidn con todas [as obligaciones contractuales.

12. CONDICIONES Y FORMA DE PAGO DEL SERVICIO,

El licitante deberd presentar posterior a la fecha del corte de los servicios, 1a factura electronica
y el reporte de procedlmientos aprobados por el Jefe del Servicio de Hemodinamica yia
Radiologia Intervencionista, en el periado, obtenido del Sisterna del Instituto para e| visto bueno
del Director Administrativo, 3 mas tardar cinco dias habiles posteriores a la fecha de entrega de
|z factura electrénica misma, gue deberd referir los procedimientos aprobados que se
encuentran sefialados en el reporte FORMATO T26" CONTROL DE PRODUCTIVIDAD MEMSUAL,
BIENES BASICOS ¥ BIENES CONSUMO COMPLEMENTARIOS DE LA CTSMI", del cual se le hara
de su conocimiento al Administrador del Contrato. No habréd ningln tipo de anticipo,

El pago se realizara en moneda nacional, mediante transferencia electrénica de fondos, a los 20
{veinte) dizs naturales posteriores a la entrega por parte del proveedor en el Area de Tramite de
Erogacicnes ubicada en la UMAE / OOAD segun corresponde y en base al ANEXO T12 Catalogo
de Unidades Médicas con SMI para HERI [anotar domicilio completo de fa UMAE [ O0ADY, las
O0AD recibirdn documentos para tramite de pago de lunes a viernes con horario de 08100 a
13:00 horas vy 2n la Divisién de Tramite de Erogaciones de 9:00 a 1400 horas. Conforme al
numeral 420 del “Procedimiento para la recepcién, glosa y aprobaclon de documentos
presentados para tramite de page ¥ la constitucion, modificacién, cancelacién, operacion ¥
control de fondos fijos” de la factura electrénica que redna los requisitos fiscales respectivos
indicando nimero de proveedor, nimero de contrato, nimero de fianza, denominacion social
de la afianzadora, asi como el reporte de los procedimientos aprobados en el periedo, Ambos
docurmentos deheran estar previamente autorizados por el administrador del contrato,

La factura electrénica "CFDI" deberd contener los requisites establecidos en el articulo 23-A del
Codige Fiscal de la Federacion,

El licitante para efecto de page deberz presentar su factura con al menos los siguientes datos
del Instituto:

. Nombre.
: R.F.C.

. Domicilio.

' Mimero de instrumento juridico.

Términos y Condiciones para la Contratacion del Servicio Médico Integral para
Hemodinamiz y Radiologia Intervencionista (SMI para HERI)
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' NOrmero de Provedor.
Mimero de procedimiento de contratacian,
Numero de la fianza

. Denominacion social de la afianzadora.

El Area de Trdmite de Erogaciones, serd el responsable de develver al proveedor |z factura
electrénica o del documento de que se trate, dentro de los tres dias habiles siguientes al de su
recepcion, comunicandole los errores o deficiencias detectadas.

Con fundamento en el articulo 66, fraccion I, del Reglamento de |z ley Federal de Presupuesto
¥ Responsabilidad Hacendaria, que a la letra dice:

Articulo 66. Las dependenclas y entidades serdn responsables de que los
pagos efectuados con cargo g sus presupuestos se realicen con sujecién o
los siguientes requisitas:

I, Que =se encuentren debidomente justificados y comprobados con los
documentos orlginales respectivos, entendiéndose por justificontes las
disposiciones y documentos legoles que determinen la obligacion de hacer

un pago y, por comprobantes, los documentos que demuestren lo entrego
de los sumas de dinerc correspondientes.

Derivado de lo antes sefizlado, a partir de la simplificacién de los requisitos en general para
procesar los pagos de los capitulos 2000 y 3000 del Clasificador por Objeto del Casto (COGD), son
los siguientes reguisitos:
* Evidencia de la existencia de un convenio o contrato, o del documento con &l gue
justifique I3 existencla de una obligacion del IMSS para el pago de una contraprestacién:
* Representacion impresa del comprobante fiscal digital por internet (CFD) por los bienes
o servicios prestades al IMSS;y

= Opinidn positiva de cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad
social.

13, MECANISMOS DE COMPROBACION.

Hemodinamia ¥ Radiclogia Intervencionista (SMI para HER!), de acuerdo con gl Reporie
Semanal FORMATO TS “Control semanal de dotacién de bienes de consumeo complementarios”,
asi como del reporte mensual, FORMATO T26 "CONTROL DE PRODUCTIVIDAD MENSUAL,
BIEMES BASICOS Y BIENES CONSUMOD COMPLEMENTARIOS DE LA CTSMI®, Derivados de los
reportes firmados por los Hemodinamistas que realizan los procedimientos v avalados
mediante la firma del Jefe de Hemodinamia segtin el caso, 2 més tardar el tltimao dia hibil dei
mes ¥ también deben estar firmados por el Administrador del Contrato, asf como por el
representante legal del licitante adjudicado v por el personal administrativa del DDEE&%MAE,
AN

DIVISION DE CONTRATOS

Ei Instituto realizara el pago de |a prestacion del Servicio Médico Integral de Procedimientos de \

Términos y Condiciones para la Contratacién del Servicio Médico Integral para
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Criginal y copia de fa factura que redna los requisitos fiscales respectives, en Ja que se indigue
el servicio prestado, reporte mensual de procedimientos realizados por el licitante,
debidamente conciliado por la unidad medica, ndmero de licitante, nimere de contrato,
ndmero de fianza y denominacién social de la afianzadora, misma que debera ser entregada en
el Departamenta de Finanzas de la Unidad Medica.

14, VERIFICACION, SEGUIMIENTO, CONTROL Y ACEPTACION DEL SERVICIO.

La verificacidn del servicio se llevara a cabo por los sigulentes personajes: Jefe de Servicio de
Hemeodinamia y por el Jefe de Conservacion/Bioméedico, este mediante los registros, reportes,
incidencias, informes o decumentos a que haya lugar como se detalla en la siguiente tabla:

DOCUMENTOS INVOLUCRADOS

RESPONSABLE DE Y DE LOS CUALES SE HARA
REPORTAR ACTIVIBAD ENTREGA COPIA AL
INCUMPLIMIENTOS ADMINISTRADCR DEL
CONTRATO
1. Verifica que la recepcion e | « FORMATO TE (T seis) "Recepcidn
Auxiliar(es) del | instalacidn de los equipos médicos, | de equipos” del Servicio Médico
Administrader del | se lleve @ cabo, dentro de los 60 Integral de Procedimientos de
Contrate* [sesenta) naturales contados a partir Hemodinamia”,
de la emisidn y notificacion del fallo. L
Auxiliar(es) del | 2. Verificar gue el licitante adjudicado | « Calendario del Programa de
Administrador del | entregue al Inicio de s vigencia del | Mantenimiente Preventive de
Contrato® contrato y prestacién del servicioa los | los Equipos Médicos
responsables ios documentos | « Bitdcora de Mantenimiento
involucrados, ¥ distribuirlos al Jefe de Preventivo de los Equipos
Servicio correspondiente, Medicos.
Auxiliar{es) del = Programa de Transferencia del
Administrador del | 3. El Jefe de Servicic de ssta drea canocimienta.
Contrato® médica 3, Revisar que se lleve 3 cabo | « Lista de asistencia del persanal

la Transferencia del conocimiento 2 | que toméd la Transferencia del
partir del dia 45 [cuarenta y cinca) conocimiento,
natural posterior a2 la emisidn ¥y | «» Constancia emitida por el

notificacién del fallo y antes del inicio | licitante adjudicado y firmads
de |a prestacién del servicio. tanto por el licitante como por
los responsables institucionales.
Auxiliaries) del | 4. Avala, en su caso =] cambio o
Administrador del | actualizacién de los aguipos, y/o | » Solicitud de cambio.
Contrato™ bienes de consumo; asi como el | » Registros sanitarios segln
| software de los equipos. corresponda. 3
]
Auxiliar(es)  del | 5. Verificara que se lleve a cabo el \
Administrador del | programa de mantenimiento | « Programa de Mantenimiento. \i
Contrato® praventivo y se registren las firmas de Preventive de los Equipos "-‘
conformidad en la Bitdcora de| Médicos. 1\
servicios de eguipo.
Términos y Condiciones para la Contratacion dal Servicio Médico Intagral para _,4\
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DOCUMENTOS INVOLUCRADOS |
RESPONSABLE DE Y DE LOS CUALES SE HARA |
REPORTAR ACTIVIDAD ENTREGA COPIA AL
INCUMPLIMIENTOS ADMINISTRADOR DEL
CONTRATO
» Bitdcora de Mantenimiento
Preventive de los Eguipos
Médicos,
’ &. Verificard que se hava realizado Iz
Auxiliar{es) del E?trega d:: W PR dotacion de FORMATO T2 "Control Semanal de
Administrador del | Do g roriney,  of - que Dotacidn de Bienes de Consumo
L Cantrata® corr:—mpon_de al consumo estimado dl:i.‘ Complementarios”. ;
7 [siete] dias hébiles v corresponders
| 3 lo pregramado en el FORMATQO T8,
Administrador del | nventarls 4o los pienes e samsurey | FORMATOTS “Cantrol Sermanal de
3 ; Dotacidn de Blenes de Consumo
Contrato de manera aleatoriza por lo menos una Cun‘iplementari as”
| vez al mes. =
Auxiliaries) del | B. Verificara que el licitante entregue
Administrador del | completos, a través de su técnico, v
Contrato* bienes de consumo  estériles | FORMATO Tis "Reporte de
regueridos para los procedimisntos, | incldencias®
30 [treinta) minutos antes de cada
P _procedimiento, N
| Auxiliar{es) del | 9. Verificara si hubo la cancelacién de | = Bit3cora de visitas dal supervisor
Administrador del | algin procedimiento programado | en la operacidn,
Contrato® por causas Imputables 2l licltante | s FORMATO TS “Reporte  de
_ adjudicado, i incidencias”
| Auxiliar{es) del [10. Verificard que e licitante
| Administrador de| | adjudicade retire los equipos que son
Contrato® de su propledad, sin dagar las _Acta ge: .entregs: de: g
instalaciones del instituto, al término Intalaciches: %
del contrato. 1}1
Auxiliar(es) del | T. Verificard que el licitante A
Administrador del | adjudicado entregue el Reporia z
Contrato® Mensual Registro de la Productividad E?gé};;iiu?:izlsual REgugtro de 12 \
dentro de los primeros 5 (cinco) dias
— habiles del mes sigulente. ) . L.
Auxillar{es) del | 12. Informar oportunamente al arsa \
Administrador del | contratante, de los incumplimientos
Contrato® del licitante adjudicado para el casc | Documentacion original gue \
de que se requiers llevar @ cabo | soporte el incumplimiento,
rescision  del contrato, debiendo
precisar en qué consisten las .
obligaciones contractuales 3

oIVISION DE CONTRATOS
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DOCUMENTOS INVOLUCRADOS

RESPONSABLE DE Y DE LOS CUALES SE HARA
REPORTAR ACTIVIDAD ENTREGA COPIA AL
INCUMPLIMIENTOS ADMINISTRADOR DEL
CONTRATO

incumplidas, relacionandolas con
la{s) cldusula{s) correspondientes.

Auxiliar(es) del | 13, Conformacién del grupo de B
Administrador del | administracidn del servicio, dicho
Contraio* grupo sera coordinade por  los

servidores ptblicos del QOAD/UMAE
del Instituto que le havan sido

asignadas.
Auxiliar(es) del | 14. Establecimiente y firma de los
Administrador del | acuerdos de operacian de
Contrato® conformidad con el OOAD/UMAE que

le haya sido asignada, asi como con

4 : i de operacid
terceros gue designe el misme. Acustags de nivalas de aperacian

y el Plan de Trabajo

15. El O0AD/UMAE obtendra la firma
de los otros licitantes adjudicados vy
ferceros,

16, Recibir del licitante los acuerdos
de niveles de operacién y =1 plan de
trabajo, para la implementacion y
puesta en operacion del servicio
médico integral en el OOAD/UMAE
asignada.

* £ administrador de=l Contrate una ver designado por escrito cormo [0 dispone el numeral 4246 de las POBALINES,
podrd auxiliarse para ef debido cumplimiento de sus obligaciones, con otros servidores pdblicos cuando las condiciones
contractuales |o reguiersn, en ese caso, dichos auxiliares deberan ser designados por escrite, ¥ seran corresponsables de
las actividedes gue se les asignen y de mantensr infarmada al Administrador del Contrata con la periodicidad y forma
que s¢ les indique.

15. OBLIGACIONES DEL LICITANTE ADJUDICADO A LA CONCLUSION DEL CONTRATO,

Dentro de su proposicién el licitante debera considerar qgue, en caso de resuitar adjudicado en
la presente licitacién, al término del contratc deberd coordinar la logistica de entrega de
instalaciones vy el retiro del equipe con &l nuevo licitante, a fin de realizar una transicién que
permita que el Instituto cuente de manera ininterrumpida con estos servicios. Al término de |a
vigencia del contrato, el licitante adjudicado se obliga a retirar los equipos que son de su
propiedad, sin dafar las instalaciones del Instituto, previo acuerdo ¥ en correspensabilidad con
las autoridades de |la unidad médica correspondiente (Administrador y Auxiliares de contratos),
asumiendo a su cargo los gastos gue se generen por este concepto, dejando constancia de lo
anterior mediante acta-entrega de las instalacionss a entera satisfaccién del Instituto.

Términos y Condiclenes para la Contratacién del Servicio Médico Integral para
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista (SMI para HERI)
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La devolucitn de las instalaclones por parte del Licitants adjudicado se hara constar en el Acta
gue levantard el Administrador del contrato,

16. EVALUACICN DE LAS PROPOSICIONES:

Con fundamento en el articulo 29, fraccién Xill de LAASSP, las proposiciones gue se reciban 2n
el acto de presentacién v apertura de proposiclones se evaluaran a través de puntos y
porcentajes,

La Coordinacion Técnica de Servicios Médicos Indirectos (CTSMI) realizara el analisis detaliada
de las ofertas técnicas bajo los siguientes criterlos:

I

Los licitantes deberan cumplir con l2 documentacidn solicitada, ya que se verificars
documentalmente gue se incluya la informacién, documentos y requisitos
solicitados en la propuesta técnica de esta Convecatoria, la cuzl debera contener
una descripcién amplia y detallada del servicio ofertado con sus especificaciones
técnico-médicas. En caso de gue no se presenten los documentos conforme 3 lo
solicitado o no sean los requeridaos, la proposicion sera desechada.

Se corroborars la inclusidn y legibilidad de la totalidad de la documentacion técnica
del licitante, remitids a través del sistema CompraNet, solicitada en el presente

procedimiento, considerando las meodificaciones gue deriven de la o las juntas de
aclaraciones,

Los criterios gue se aplicardn para svaluar las proposiciones se basarin en la
informacién documental presentads por los licitantes observando para ello, 1o
previsto en el articulo 36 en lo relativo ai criterio de puntos y porcentzjes, v 36 Bis,
fraccién |,y 52 de su Reglamento.

Se verificars la descripcidn técnlca del servicio ofertado por el licltante, Iz cuai debera
ser legible, amplia y detallada incluyendc los equipos y los bienes de consumo tanto
basicos como complementarios que sean ofertados, conforme a2 lo solicitade en &l
Anexo Técnico, en el que el licitante debera puntualizar las partidas en las que
participa, los equipos v los bienes de consumo solicitados para la prestacion del
servicio, debidamente referenciados por partida v paquete solicitado, especificando
las caracteristicas v requisitos obligatorios sefalados en los Anexos T2 “Equipo
médico de SMI para HERI", y T4 “Bienes de Consumao de SM| para HER! “ de Is
presente convocatoria,

Se verificara la correspondencia entre la descripcidn técnica del licitante, marcas,
modelos y/o fabricantes indicados en el FORMATO T21 "PROPUESTA PARA
EVALUACION TECNICA /DOCUMENTAL" (presentar FEORMATO en PDF y Excel
editablel, con los anexos técnicos, folictos, catalogos, fotografias, Imagenes,
instructivos y/o manuales del fabricante, con los documentos presentados parz
acreditar e registro sanitario v los certificados de calidad solicitados &n el Anexo
Técnico, que envie el licitante comao sustento de la propuesta técnic& %%e presanta,
AN

pIVISION DE CONTRATOS
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VI,  La evaluacidn de la documentacidn legal v administrativa se realizard por |a
Coordinacién de Adguisicion vy Contratacidén de Bienes y Servicios,

Vil.  MNoseran objeto de evaluacién, ias condiciones establecidas por [a convocante gue
tengan como propdsito facilitar ls presentacion de las proposiciones y agilizar los
actos de la licitacidn, asi como cualguier otro reguisito cuye incumiplimiento, por si
mismao, no afecte la solvencia de las proposiciones.

Vill.  La evaluscidn de la documentacion técnica se reslizarda por el personal de la
Coordinacion de Planeacién de Servicios Medicos de Apoyo, a través de la
Coordinacion Tacnica de Servicios Medicos Indirectos ¥ personal operativo de los
COAD [ UMAE.

17. FIRMA DE ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAL,

El licitante adjudicado se compromete con el Instituto a firmar un acuerdo de confidencialidad,
FORMATO T32"Acuerdo de Confidencialidad”, en el cual se establece que en ningdn momento
y bajo ninguna circunstancia podrd hacer usc de la informacion puesta a su disposicién o
generada durante y posterior a la reallzacién de la validacién de la productividad, para un fin
distinto =2l establecido en su ohijeto y en el presente documento, sujetindose a las
responsabilidades econdmicas, penales y de cualquier otra indole a insta ncia del Instituto, que
deriven del incumplimiento de este acuerdo.

18, SEGUIMIENTO ¥ CONTROL DE LA PRODUCTIVIDAD

Para garantizar el seguimlento y evaluacion adecuados, se debers enviar el FORMATO T26
iControl de Productividad, Bienes Bésicos y Bienes de Consumo Complementarios de la CTSMI",
validado por el OOAD/UMAE al correo CTSMLhe@imss.gob.mx donde se registraran los
procedimientos de HERI rzalizados a los pacientes, con todos los datos necesarios para la
identificacion y vigencia de derechaos, asi misma la informacion correspondiente a la prestacion
del propio servicio come: ndmero de contrato, fecha del procedimiento realizado al pacients,
precio unitario, importe total, importe con VA, nombre y matricula del medico gue autorizo, etc.

El sisterna de informacion disefado para el propésito en mencion, lo gue permitird a todas las
areas Involucradas el registro del uso los procedimientos de HER| realizados a cada paciente por
cada unidad méadica de los diferentes niveles de atencldn, enlazar el sistema de abasto
institucional {SAl) con Ia informacién para el alta de servicios y articulacion con el sistema de
planeacion de recursos institucionales (PREI); esto con el fin de registrar el pasive devengado,
sequimiento de su documentacion y pago, asi mismo esta documentacion permitira a las areas
usuarias de la informacion y fiscalizadores acceder a la informacién detallada en la que estan
sustentados los registros contables y presupuestales de los procedimientos de HERL Ademas,
la informacién del sistema de informacién de HER] debe estar en posesion Unica ¥y
exclusivamente del Instituto.

El proceso de seguimiento y control de los procedimientos de HERI se muestra en los diagramas
de flujo contenido en anexo técnico numeral 10 "Reporte mensual de la productividad”.

Términos y Condiciones para la Contratacién del Servicio Médico Integral para
Hemeodinamia y Radioiogfa Intervencionista (SMI para HERI)
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18. SERVIDORES PUBLICOS RESPONSABLES DE ADMINISTRAR EL CUMPLIMIENTO DEL

CONTRATO.
Administrador del Augxiliares def Administrador dei Contrato®
1L Contrsto —— ~ ki
DoAD + Jefe o Encargado de Servicios de Prestaciones Meédicas
Titular o Encargado de * Coordinador Delegacional de Informatica
la Jefatura de Serviclos +« Director de iz Unidad Médica
Administratives » Jefe de Servicio de
Hemodinamia/Electrofisiologia/Anglolegla/Gadiodiagnéstics/Neura-
: intervencionisme
LIMAE +» Jefede Servicio de
Titular o Encargado de Hemodinamis/Electrofisiclogia/Angiclogia/Radicdlagneostice/Neuro- |
la Direccicn intervencionismo o Jefe de Divisidn,
Administrativa «  Titufar de ls Division de ingenieria Biomédica.
L. + Director Médico de la UMAE

* Zon los servidores puiblices sugerides, sin emborgo, de ocuerdo con las POBALINES et su numeral 5215 &)
Administrodor del Controlo podrd auxiliorse porg of debido cumpiimeenta de sus obligaciones, con ofros senvidores
publicos cugndo les condiciones controctuales is requieran, en ese case, diches ousiliores debsron ser designodos por
escrito, ) serdn corresponsables de Jos actividodas que o les dasignien ¥ de montener informado of Administrador del
Contrate con Io penodicidad y forma que s= les indicue,

(EL LICITANTE HARA PROPIO LOS TERMINOS Y CONDICIONES, mediante su transcripcitn en

papel membretado del licitante'ad}m:ﬁ:adp y firmado por su representante legal, para su
presentacién como parte de su propuesta técnlca)

Lugar a de

riana Espinosa Bautista
ularde la Coordinacion de

Dy, Memesio Pofta Sancher
cign Técnica
Indirectos

ANEXOS
\‘ DIViSION DE CONTRATOS
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