


INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION .
UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA Contrato Namero
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y S8M0326
CONTRATACION DE SERVICIOS

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

Contrato Abierto para la prestacién del servicio de recoleccion, custodia y traslado de Tejido
Corneal de donacién cadavérica, para el ejercicio 2018, que celebran, por una parte, el
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, que en lo sucesivo se denominard “EL
INSTITUTO”, representado en este acto por MARIA DANAE CORRAL SANCHEZ, en su
caracter de Representante Legal, y, por la ofra parte, la empresa denominada QUEST
DIAGNOSTICS MEXICO, S. DE R.L. DE C.V,, a quien en lo sucesivo se le denominard “EL
PROVEEDOR?”, representada por VICTOR MANUEL GOMEZ CERVANTES, en su caracter de
Representante Legal, y a quienes en forma conjunta se les denominara “LAS PARTES”, al
tenor de las declaraciones y clausulas siguientes:

DECLARACIONES
I.- “EL INSTITUTO" declara, a través de su Representante Legal que:

1.1.- Es un Organismo Descentralizado de la Administracién Publica Federal con personalidad
juridica y patrimonio propios, que tiene a su cargo la organizacion y administracién del Seguro
Social, como un servicio piblico de carécter nacional, én términos de los articulos 4° y 5° de la
Ley del Seguro Social. ’ ' '

I.2.- Esta facultado para contratar los servicios necesarios, en términos de la legislacion
vigente, para la consecucién de los fines para los que fue creado, de conformidad con el
articulo 251, fraccion IV de la Ley del Seguro Social.

1.3.- Marfa Danae Corral Sanchez, se encuentra facultada para suscribir el presente instrumento
juridico en representacion de “EL INSTITUTO”, de acuerdo al poder que le fue conferido en la
Escritura Publica nimero 71,746 de fecha 8 de febrero de 2018, otorgada ante la fe del
Licenciado Ignacio Soto Sobreyra y Silva, titular de [a notaria 13 de la Ciudad de México y
manifiesta bajo protesta de decir verdad, que las facultades que le fueron conferidas no le han
sido revocadas, modificadas, ni restringidas en forma aiguna.

|.4.- Para el cumplimiento de sus funciones y la realizacién de sus actividades, requiere de la
prestacion del servicio de recoleccion, custodia y trasiado de Tejido Comeal de donacién
cadavérica, para el ejercicio 2018, solicitado por la Coordinacién de Donacién y Trasplantes de
Organos, Tejidos y Células.

I.5.~ Para cubrir las erogaciones que se deriven del presente contrato, cuenta con los recursos
disponibles suficientes, no comprometidos, en Ia partida presupuestal nimero de cuenta
42060320 de conformidad con el Dictamen de Disponibilidad Presupuestal Previo con ntmero
de folio 0000029062-2018, emitido por la Titular de la Division de Control y Seguimiento al
Gasto de Operacién de fecha 9 de febrero de 2018, mismo que se agrega al presente contrato
como Anexo 1 (uno).
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I.6.- Con fecha 8 de mayo de 2018, la Coordinacién Técnica de Adquisicion de Bienes de
Inversion y Activos, a través de la Division de Contratacion de Activos y Logistica, adjudict a
«EL PROVEEDOR” mediante Acta de Adjudicacion Directa Nacional nimero AA-050GYR019-
E41-2018, con fundamento en lo dispuesto en el articulo 134 de la Constituciéon Politica de los
Estados Unidos Mexicanos y de conformidad con los articulos 26 fraccion Ill, 26 Bis fraccién |,
28 fraccion |, 42 quinto parrafo, 43 Gltimo parrafo y 47 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, los relativos de su Reglamento y demas
disposiciones aplicables en la materia, como se detalla en el Anexo 3 (tres), del presente
instrumento juridico.

I.7.- De conformidad con lo previsto en el articulo 81 fraccion IV del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en caso de discrepancia entre el
contenido de la solicitud de cotizaciéon y el presente instrumento juridico, prevalecera lo
establecido en la solicitud respectiva.

1.8.- Sefiala como domicilio para todos los efectos de este acto juridico, el ubicado en calle
Durango numero 291, piso 9, Colonia Roma Norte, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc,
Cédigo Postal 06700, Ciudad de México.

Il.- “EL PROVEEDOR?” declara, a través de su Representante Legal, que:

II.1.- Es una persona moral constituida de conformidad con las leyes de los Estados Unidos
Mexicanos, segin consta en la Escritura Piblica ntimero 26,162 de fecha 21 de agosto de
1951, otorgada ante la fe del Licenciado Rogerio R. Pacheco, Titular de la Notaria Publica
ntumero 18 del Distrito Federal; inscrita en el Registro Publico de la Propiedad y del Comercio
de la misma Entidad, bajo el numero 341, a fojas 148, volumen 287, libro tercero, bajo la
denominacion Laboratorios Clinicos de México, S.A.

il.2.- Mediante Escritura Pablica nimero 65,977 de fecha 15 de diciembre de 2014, otorgada
ante la fe del Licenciado Erik Namur Campesino, Titular de la Notarfa Pablica numero 94 del
Distrito Federal; inscrita en el Registro Publico de la Propiedad y de Comercio de la misma
Entidad, bajo el folic mercantil nimero 29200" se hizo constar la transformacion de la sociedad
para quedar su denominacién como Quest Diagnostics México, S.de R.L.de C.V.

I.3.- Victor Manuel Gémez Cervantes, acredita su personalidad en términos de la Escritura
Publica nGmero 27,203 de fecha 23 de febrero de 2015, otorgada ante la fe de la Licenciada
Maria Guadalupe Alcald Gonzilez, Titular de la Notaria Publica namero 56 del Estado de
México y manifiesta bajo protesta de decir verdad, que las facultades que le fueron conferidas
no le han sido revocadas, modificadas, ni restringidas en forma alguna.

IL.4.- De acuerdo con sus estatutos, su objeto social consiste, entre otros en: realizar todo
género de examenes Yy andlisis clinicos, bioldgicos, quimicos o de cualquier ofra indole,
incluyendo, sin que esto implique limitacion alguna, de radiografias electroencefalografias,

Pagina 2 de 20

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL
Este Instumento Juridico fue* eiaborado de conformided con los términos y
candiciones y & los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion
que se sefiala,




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA Contrato Ndmero
COORDINACIGN DE ADQUISICION DE BIENES Y S8M0326
CONTRATACION DE SERVICIOS

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

electrocardiografia, de medicina nuclear y ultrasonografia; elaborar, comprar, vender y
comerciar con toda clase de productos biolégicos y realizar los aclos, operaciones y contratos
que sean necesarios o convenientes para la realizacién de los fines sefalados.

II.5.- Cuenta con Registro Federal de Contribuyentes nimero: QDM521124S17.

II.6.- Cuenta, al igual que su subcontratante con el documento vigente expedido por el Servicio
de Administracién Tributaria (SAT), de opinién de cumplimiento de obiigaciones fiscales en
sentido positivo, conforme a lo dispuesto por las Reglas 2.1.31 Yy 2.1.39 de la Resoiucion
Miscelénea Fiscal 2018, publicada el 22 de diciembre de 2017, de conformidad con el articulo
32 D del Cédigo Fiscal de la Federacion, de los cuales presenta copia a “EL INSTITUTO” para
efectos de la suscripcién del presente contrato.

I.7.- Cuenta, al igual que su subcontratante con el documento correspondiente, vigente,
expedido por “EL. INSTITUTO” sobre el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en materia
de seguridad social, conforme al Acuerdo ACDO.SA1.HCT.101214/281.P.DIR dictado por el H.
Consejo Técnico de “EL INSTITUTO” en la sesién ordinaria celebrada el 10 de diciembre de
2014, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 27 de febrero de 2015 y su modificacion
publicada en el mismo de fecha 3 de abril de 2015, de los cuales presenta .copia a “EL
INSTITUTO” para efectos de la suscripcién de! presente contrato.

'En caso de incumplimiento en sus obligaciones en materia de seguridad, social, solicita se

apliquen los recursos derivados del presente contrato, contra los adeudos que, en su caso,
tuviera a favor de “EL INSTITUTO”.

Il.8.- Cuenta, al igual que su subcontratante con el documento correspondiente, vigente,
expedido por el INFONAVIT en los términos del Acuerdo del H. Consejo de Administracién del
Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores por el que se emiten las
Reglas para la obtencién de la constancia de situacion fiscal en materia de aportaciones
patronales y entero de descuentos, publicado en el Diario Oficial de la Federacién e 28 de
junio de 2017, de los cuales presenta copia a “EL INSTITUTO” para efectos de la suscripcion
del presente contrato.

I1.9.- Manifiesta bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en los supuestos de los articulos
50 y 60 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piiblico.

En caso de que “EL PROVEEDOR?” se encuentre en los supuestos sefialados anteriormente, el
contrato seré nulo previa determinacién de la autoridad competente de conformidad con lo
establecido en el articulo 15 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

1.10.- Conforme a lo previsto en los articulos 57 de la Ley.de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Pablico y 107 de su Reglamento, “EL PROVEEDOR”, en caso de
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auditorias, visitas o inspecciones que practique la Secretaria de fa Funcion Pablica y el Organo
Interno de Control en “EL INSTITUTO", debera proporcionar la informacion relativa al presente
contrato que en su momento se requiera.

I.11.- Retne las condiciones de organizacion, experiencia, personal capacitado y demas
recursos técnicos, humanos y econdomicos necesarios, asi como con la capacidad legal
suficiente para cumplir con las obligaciones que contrae en el presente contrato.

I1.12.~ Para efectos legales y de notificacion relacionados con el presente contrato sefiala como
domicilio para ofr y recibir toda clase de notificaciones y documentos que deriven del presente
contrato, el ubicado en calle Montecito numero 38, Piso 9, Oficinas 19 a 22 y 35 a 38, Colonia
Napoles, Demarcacién Territorial Benito Juarez, Codigo Postal 03810, Ciudad de Mexico,
teléfonos: 4160-1215, 4160-1218 y 4160 1200; correo electronico: VictorManuel.X.Gomez@
QuestDiagnostics.com.

Hechas las declaraciones anteriores, “LAS PARTES” convienen en otorgar el presente
contrato, de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO DEL CONTRATO.- “EL PROVEEDOR?” se obliga a prestar el servicio de
recoleccion, custodia y traslado de Tejido Corneal de donacion cadavérica, para el ejercicio
2018, cuyas caracteristicas, cantidades, alcances y especificaciones se describen en los
Anexos 2 (dos) y 3 (tres) del presente instrumento juridico.

SEGUNDA.- IMPORTE DEL CONTRATO.- Como contraprestacion por la efectiva y
satisfactoria prestacién del servicio objeto del presente contrato “EL INSTITUTO” cuenta con
un presupuesto minimo por la cantidad de $679,560.00 (SEISCIENTOS SETENTA Y NUEVE
MIL QUINIENTOS SESENTA PESOS 00/100 M.N.}, incluyendo el impuesto al Valor Agregado
(LV.A), y un presupuesto méximo susceptible de ser ejercido por la cantidad de
$1,698,900.00 (UN MILLON SEISCIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS PESOS
00/100 M.N.), incluyendo el impuesto al Valor Agregado (I.V.A.). De conformidad con los precios
unitarios que se indican en el Anexo 3 (tres) del presente contrato.

« AS PARTES” convienen que el presente contrato se celebra bajo la modalidad de precios
fijos, de acuerdo con los precios unitarios pactados, por lo que el monto de los mismos no
cambiara durante la vigencia del presente instrumento juridico.

TERCERA.- FORMA Y CONDICIONES DE PAGO.- Los pagos del servicio se realizaran en
Moneda Nacional, dentro de los 20 (veinte) dias naturales posteriores a la presentacion de los
Comprobantes Fiscales Digitales por Internet (CFDI) por parte de “EL. PROVEEDOR” en la
Coordinacién de Contabilidad y Tramite de Erogaciones, dependiente de la Direccion de
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Finanzas, sita en Gobernador Tiburcic Montiel nimero 15 (esq. con Gémez Pedraza), Colonia
San Miguel Chapultepec, Cédigo Postal 11850, Demarcacién Territorial Miguel Hidalgo, Ciudad
de Mexico, de lunes a viernes en un horario de 9:00 a 13:00 horas, en dias hébiles, la siguiente
documentacién para revisién y aprobacién:

PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN ES EL CENTRO MEDICO NACIONAL “SIGLO
xxll!:

« CFDI original de “EL PROVEEDOR” que ampare el servicio realizado, debidamente
requisitada. ‘

» Copia del correo de solicitud de recoleccion y traslado de tejido comeal en el cual se
indica el numeré de tejidos, asi como el lugar de entrega.

= Original de la boleta de entrega debidamente validada, en pape! membretado de “EL
PROVEEDOR”, conforme a las condiciones de entrega, la cual deberd contener el
numero de tejidos recibidos, niimero de referencia del mismo, ntmero de embarque y
contendré para su validacién, el sello de la Unidad Médica en la cual fue entregado el
tejido corneal, nombre, firma y matricuia del responsable que recibe,

 Copia del escrito de la devolucién de los envases de optisol de! sitio de entrega al CMN
“SXXI7,

PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN ES EL CENTRO MEDICO NACIONAL “LA
RAZA":

« CFDi original de “EL PROVEEDOR” que ampare el servicio realizado, debidamente
requisitada.

e Copia del correo de solicitud de recoleccién y traslado de tejido comneal en el cual se
indica el numeré de tejidos, asi como el lugar de entrega.

 Original de la boleta de entrega debidamente validada, en papel membretado de “EL
PROVEEDOR”, conforme a las condiciones de entrega, la cual debera contener el
nimero de tejidos recibidos, nlimero de referencia del mismo, ndmero de embarque y
contendra para su validacion, el sello de la Unidad Médica en la cual fue entregado el
tejido corneal, nombre, firma y matricula del responsable que recibe.

» Copia del escrito de la devolucién de los envases de optisol del sitio de entrega al CMN
“La Raza®,

PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN SON LA UNIDADES HOSPITALARIAS
DONADORAS:

e CFDI original de “EL PROVEEDOR” que ampare el servicio rezlizado, debidamente
requisitada.
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¢ Copia del correo de solicitud de recoleccién y traslado de tejido corneal en el cual se
indica el numero de tejidos, asi como el lugar de entrega.

« Original de |a boleta de entrega debidamente validada, en papel membretado de “EL
PROVEEDOR?”, conforme a las condiciones de entrega, la cual debera contener el
ntmero de tejidos recibidos, nimero de referencia del mismo, nimero de embargue y
contendré para su validacién, el sello de la Unidad Médica en la cual fue entregado el
tejido corneal, nombre, firma y matricula del responsable que recibe.

« Copia del escrito de la devolucion de los envases de optisol del sitio de entrega al CMN
“La Raza”,

Los CFDI se presentaran en original reuniendo los requisitos fiscales vigentes, descripcion
pormenorizada del servicio de acuerdo a lo contratado, precios unitarios, subtotal, LV.A,,
importe total, firma del prestador del servicio, numero de “EL PROVEEDOR” ante “EL
INSTITUTO”, nimero de fianza, nombre de la afianzadora, firma del administrador del presente
contrato, nimero de contrato y periodo de la entrega. Anexo a ésta, “EL PROVEEDOR”, estara
obligado a entregar un acta de entrega recepcion o remision, la cual contendré como minimo la
descripcién amplia y detallada del servicio contratado, “EL PROVEEDOR”, debera anotar
nombre, firma, matricula y fecha de recepcion.

Previo a la entrega del CFDI, “EL PROVEEDOR” debera acudir al Area de Recursos
Financieros dependiente de la Coordinacién de Servicios Administrativos y Mejora de Procesos
de la Direccion de Prestaciones Médicas, ubicada en calle Hamburgo nimero 18, Sétano,
Colonia Juarez, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, Codigo Postal 06600, Ciudad de México,
de lunes a viernes de 9:00 a 14:00 horas, para revisién de la misma y recabar el sello de
afectacion presupuestal. Para su pago, “EL PROVEEDOR” debera anexar copias del contrato,
de la péliza de garantia de cumplimiento y garantia del servicio.

«EL PROVEEDOR?” debera expedir sus CFDI, en el esquema de facturacién electrénica, con
las especificaciones normadas por el Servicio de Administracién Tributaria (SAT) a nombre del
Instituto Mexicano de! Seguro Social, con Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145,
domicilic en Avenida Paseo de la Reforma nimero 476, Colonia Juarez, Cadigo Postal 06600,
Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México.

“EL PROVEEDOR?” para cada uno de los pagos que efectivamente reciba, de acuerdo a 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 porta! de
servicios a proveedores de la pagina de “EL INSTITUTO”.

Para la validacion de dichos comprobantes “EL PROVEEDOR” debera cargar en internet, a
través del portal de servicios a proveedores de la pagina de “EL INSTITUTO” el archivo en
formato XML, la validez de los mismos sera determinada durante la_carga y Unicamente los
comprobantes vélidos seran procedentes para pago.
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El pago se realizard mediante transferencia electrénica de fondos, a través del esquema
electrénico interbancario que “EL INSTITUTO” tiene sn operacion; para tal efecto, “EL
PROVEEDOR? proporcionara con oportunidad su nimero de cuenta, CL.ABE, banco vy sucursal,
a menos que “EL PROVEEDOR?” acredite en forma fehaciente la imposibilidad para ello.

El pago se depositara en la fecha programada, a través del esquema interbancario si la cuenta
bancaria de “EL PROVEEDOR?” esta contratada con BANORTE, BBVA BANCOMER, HSBC, O
SCOTIABANK INVERLAT o a través del esquema interbancario via SPE| (Sistema de Pagos

Electrnicos Interbancarios), si la cuenta pertenece a un banco distinto a los antes
mencionados.

El administrador del contrato seré quien dar4 la autorizacién para que la Direccién de Finanzas
proceda a su pago de acuerdo con lo normado en el anexo "Cuentas Contables” del
“Procedimiento para la recepcién, glosa y aprobacién de documentos presentados para tramite
de pago y la constitucién, modificacién, cancelacién, operacion y control de fondos fijos™.

En. ningun caso se deberé autorizar el pago del servicio, si no se ha determinado, calculado y
notificado a “EL PROVEEDOR” las penas convencionales o deducciones pactadas en el
presente contrato, asl como su registro y validacién en el Sistema PREI Millenium.

“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 administrador del contrato para su autorizacién expresa,

debiendo éste informar a las reas de tramite de erogaciones de dicha justificacién y reposicidn
del CFDI en su caso.

“EL PROVEEDOR” deber4 entregar el CFDI a favor de “EL INSTITUTO” por el importe de la
aplicacién de la pena convencional por atraso.

Las Unidades Responsables del Gasto (URG) deberan registrar el contrato y su dictamen
presupuestal en el Sistema PREI Millenium para el tramite de pago correspondiente.

“EL PROVEEDOR" durante la vigencia del presente contrato, se obliga a presentar a “EL
INSTITUTO” junto con el CFDI respectiva, la opinién de cumplimiento de obligaciones en
materia de seguridad social, vigente y positiva, la cual puede ser consultada a través de la

pagina electronica hitp.//www.imss.gob . mx/tramites/cumplimiento-obligaciones, en los t&rminos
requeridos por “EL INSTITUTO”.

manera electrénica, deberan contener la firma de recepcion y de autorizacion para el tramite de

Los servicios cuya recepcién no genere alta a través del SAl ni realice al PREI Millenium de |
pago de acuerdo a lo establecido en el “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de (\
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documentos presentados para trdmite de pago y la constitucion, modificacién, cancelacion,
operacién y control de fondos fijos” vigente, asi como el Acta de Entrega-Recepcion.

Para que “EL PROVEEDOR” pueda celebrar un contrato de cesion de derechos de cobro,
debera notificarlo por escrito a “EL INSTITUTO” con un minimo de 5 dias naturales anteriores a
la fecha de pago programada; el administrador del contrato o, en su caso, el Titular del Area
Requirente, deberé entregar los documentos sustantivos de dicha cesion al drea responsable
de autorizar ésta, conforme el "Procedimiento para la recepcién, glosa y aprobacion de
documentos presentados para trdmite de pago y la constitucion, modificacién, cancelacion,
operacion y control de fondos fijos”.

De igual forma procedera en caso de que celebre contrato de cesion de derechos de cobro a
través de factoraje financiero conforme al Programa de Cadenas Productivas de Nacional
Financiera, S.N.C., Institucién de Banca de Desarrollo.

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 establezca la
Ley de Ingresos de la Federacion, en los casos de promoga 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 entrega hasta la fecha en que se pongan efectivamente las cantidades a
disposicion de “EL INSTITUTO".

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 Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO” dentro de los 3 (tres) dias hébiles siguientes a la
recepcion de la misma, indicara 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 administrador del contrato llevara a cabo la valoracion de la procedencia del pago por
concepto de gastos no recuperables conforme a lo previsto en los articulos 101 y 102 del
Reglamento, en relacién con los articulos 38, 46, 54 Bis y 55 Bis, segundo parrafo de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos Y Servicios de!l Sector Publico, previa solicitud por escrito
acompafada de los documentos siguientes:

« Copia de la identificacion oficial vigente con fotografia y firma de la persona que haya
realizado los tramites relacionados con el procedimiento de contratacion.

« EI CFDI que reuna los requisitos de los articulos 29 y 29-A del CFF, 37 al 40 del RCFF y,
en su caso, la Resolucién de la Miscelanea Fiscal del Ejercicio que corresponda.

« La solicitud la realizara al administrador del contrato para la determinacion de la
procedencia del pago y, en su caso, elaborar el finiquito y remitirlo para el pago
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respectivo a la Coordinacién de Contabilidad y Tramite de Erogaciones, dependiente de
la Direccién de Finanzas.

El pago del servicio quedara condicionado proporcionalmente al pago que “EL PROVEEDQR”
deba efectuar por concepto de penas convencionales por atrasc y/o por concepto de
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 contrato, no procedera el cobro de dichas penalizaciones, ni la contabilizacién de
las mismas para hacer efectiva la garantia de cumplimiento, de conformidad con lo establecido

por el artlculo 95 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico.

CUARTA.- PLAZO, LUGAR Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.- “EL
PROVEEDOR” se obliga a prestar a “EL INSTITUTO” el servicio que se menciona en la
Clausula Primera del presente instrumento juridico, conforme a lo establecido en el Anexo
Técnico y en los Términos y Condiciones integrados en el Anexo 2 (dos) de este instrumento
-juridico y de acuerdo con lo siguiente:

PLAZO.- “LAS PARTES” convienen en que la vigencia del servicio sera del siguiente dia habil
al comunicado de la adjudicacién al 31 de diciembre de 2018, conforme a lo establecido en el
numeral | de los Témminos y Condiciones, atendiendo los requerimientos citados en el numeral
Il del Anexo Técnico y los Términos y Condiciones, documentos que se anexan al presente
contrato como Anexo 2 (dos), siendo la recoleccion en el transcurso de las 24 {veinticuatro)
horas de lunes a viernes, dicha notificacién se le realizara a “EL PROVEEDOR” mediante
correo electronico por la Coordinacién de Donacién y Trasplanies de Organos, Tejidos y
Células, la cual se generara el mismo dia habil de la solicitud de prestacion del servicio y el dia
habil previo en caso de requerir el servicio en fin de semana o dia festivo.

Lo anterior conforme a lo previsto en los articulos 46 de Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Plblico y 84 quinto pérrafo de su Reglamento.

LUGAR.- Las enfregas se realizaran en la Direccion Médica de las Unidades Hospitalarias
receptoras y del Centro Médico Nacional Siglo XXI, asi como del Centro Médico Nacional “La
Raza’ citadas a continuacién, las 24 (veinticuatro) horas los 365 (trescientos sesenta y cinco)
dias del afo, mismas que se efectuaran atendiendo los requerimientos que indiquen las
Unidades, las cuales dependiendo de su ubicacién geografica el acceso se realizara por via
terrestre o aérea, conforme a lo estipulado en el numeral Il de! Anexo Técnico que se integra al
presente contrato como Anexo 2 (dos).

CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.- La transportacién para la preservacion
de los tejidos, se efectuara de la siguiente manera:
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Para Tejido Corneal, ser4 entregado en un frasco contenedor el cual contendra optisol GS que
preserva el tejido corneal durante su traslado al lugar de entrega, para garantizar que no sufra
ninguna alteracién en sus condiciones y propiedades. Los frascos contenedores de optisol
deberan ser retornados al hospital de origen bajo las mismas condiciones de temperatura
controlada de 2° a 8°C.

El tejido corneal debera entregarse en empaque individualizado para evitar que durante el
proceso de traslado a la Unidad de destino sea manipulado.

La entrega del tejido corneal debera realizarse en un plazo maximo de 18 (dieciocho) horas
posteriores a !a recoleccién en promedio, con la finalidad de que la Unidad Hospitalaria
receptora, programe e trasplante a Ia brevedad y no se incurra en el supuesto de que el tejido
sea inviable, dado que conforme transcurren los dias, el conteo celular disminuye y las
posibilidades de rechazo por parte del paciente se incrementan.

Sera responsabilidad Unica y absoluta de “EL PROVEEDOR?” aplicar la logistica adecuada,
desde el proceso de recoleccién y custodia del Hospital de Especialidades del CMN SXXI y del
Hospital de General *Dr. Gaudencio Gonzalez Garza" del Centro Médico Nacional “La Raza®,
asi como de las Unidades Hospitalarias Donadoras segln sea el caso, hasta la entrega en el
destino final de los tejidos corneales asignados.

Para tejido corneal, el traslado se realizara utilizando un sistema de empaque, calificado y de
material plastico, (que garantice la temperatura en 4°C por un tiempo de minimo 96 (noventa y
seis) horas el empaque debera permitir el aislamiento de las temperaturas, asi mismo debera
contener una caja de cartén corrujado al interior que permitan mantener en buenas condiciones
los frascos con optisol, separados y verticales, en la cual se introducira los frascos con las
corneas correspondientes

Durante la recepcion del tejido estara sujeto a una verificacion visual aleatoria, con objeto de
revisar que se entreguen conforme a las condiciones solicitadas, considerando cantidad,
empaque y envases en buenas condiciones.

En caso de pérdida, dafio o atraso en la entrega de los tejidos sera absoluta responsabilidad de
“EL PROVEEDOR?”, y éste realizara los trdmites de recuperacion correspondientes a los tejidos
corneales afectados.

La transportacién del tejido, asi como su aseguramiento, sera responsabilidad de “EL
PROVEEDOR?”, hasta que éstos sean recibidos de conformidad en la Unidades Hospitalarias
de destino.

“EL PROVEEDOR?”, debera entregar el tejido corneal requisitando el original de la boleta de
entrega, la cual tendréd el membrete de “EL PROVEEDOR” y debera ostentar el sello de
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recepcién de la Unidad Médica que corresponde, asi como el nombre y firma de la persona que
recibe el tejido corneal.

Las corneas viajan debidamente conservadas en optisol, vy deberan ser empaquetadas y
transportadas en forma manual por una persona designada por “EL PROVEEDOR” en todos
los casos se realizarg el traslado en el sistema de empaque antes mencionado misma que, sera
adquirida por “EL. PROVEEDOR?”, Io anterior con el objeto de mantener la temperatura en la
que viajan.

EL servicio podré ser requerido de lunes a domingo las 24 (veinticuatro) horas del dia, durante
la vigencia del servicio y podran requerirse 2 (dos) servicios el mismo dia al mismo destino o
diferente.

MECANISMOS DE COMPROBACION Y VERIFICACION DEL SERVICIO CONTRATADO.- El
documento que se levantard para constatar la prestacion del servicio, sera el original de la
boleta de entrega debidamente validada, conforme a las condiciones de prestacién del servicio
y ésta deberé venir anexa al CFDI para el pago del servicio.

Cabe Fésaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de la prestacién del servicio
establecidas, “EL INSTITUTO" no dara por aceptado el servicio objeto del presente instrumento
juridico.

QUINTA.- VIGENCIA.- “LAS PARTES” convienen que ia vigencia del presente contrato serd a
partir de su firma y hasta el 31 de diciembre de 2018.

SEXTA.- TRANSFERENCIA DE DERECHOS DE COBRO. “EL PROVEEDOR?” se obliga a no
transferir o ceder por ningdn titulo, en forma total o parcial, a favor de cualquier otra persona
fisica o moral, sus derechos y obligaciones que se deriven del presente contrato; a excepcion
de los derechos de cobro, debiendo, en este caso, solicitar por escrito el consentimiento de “EL
INSTITUTO” a través del administrador del presente contrato para tal efecto.

“EL PROVEEDOR” debera presentar la solicitud correspondiente dentro de ios 5 (cinco) dias
naturales anteriores a la fecha de pago programada, a la que debera adjuntar una copia de los
contra-recibos cuyo importe transfiere, y demés documentos sustantivos de dicha transferencia,
lo cual sera necesario para efectuar el pago correspondiente.

Si con motivo de la transferencia de los derechos de cobro solicitada por “EL PROVEEDOR” ss
origina un retraso en el pago, no procedera el pago de los gastos financieros a gque hace
referencia el articulo 51 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Pdblico.

SEPTIMA.- RESPONSABILIDAD.- “EL PROVEEDOR” se obliga a responder por su cuenta y
riesgo de los dafios y/o perjuicios que por inobservancia o negligencia de su parte, llegue a
causar a “EL INSTITUTO” y/o a terceros, con motivo de las_obligaciones pactadas en este
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instrumento juridico, o deficiencias presentadas de conformidad con lo establecido en el articulo
53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

OCTAVA.- CONTRIBUCIONES.- Los impuestos y/o derechos que procedan con motivo del
servicio objeto del presente contrato, serdn pagados por “EL PROVEEDOR” conforme a la
legislacién aplicable en la materia.

“gL INSTITUTO” solo cubrird el Impuesto al Valor Agregado (LV.A.), de acuerdo con lo
establecido en las disposiciones fiscales vigentes en la materia.

“EL PROVEEDOR?”, en su caso, cumplird con la inscripcion de sus trabajadores en el régimen
obligatorio del Seguro Social, asi como con el pago de las cuotas obrero-patronales a que haya
lugar, conforme a lo dispuesto en la Ley del Seguro Social. “EL INSTITUTO?”, a través del Area
fiscalizadora competente, podra verificar en cualquier momento el cumplimiento de dicha
obligacion.

“EL PROVEEDOR” que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por concepto de cuotas
obrero patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 B de la 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 contratacién del servicio.

NOVENA.- PROPIEDAD INTELECTUAL, PATENTES Y/O MARCAS.- “EL PROVEEDOR” se
obliga para con “EL INSTITUTO”, a responder por los dafios y/o 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 otro derecho reservado a nivel Nacional o Internacional.

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

En caso de que sobreviniera alguna reclamacion en contra de "EL INSTITUTO" por cualquiera
de las causas antes mencionadas, la Unica obligacion de este serd 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 cualquier
controversia o responsabilidad de caracter 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 Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

DECIMA.- GARANTIAS.- “EL PROVEEDOR” se obliga a entregar a “EL INSTITUTO" las
garantias que se enumeran a continuacion:
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a) GARANTIA DEL SERVICIO.- “EL PROVEEDOR” debe garantizar por escrito en hoja
membretada y debidamente firmada por su representante legal, al administrador del presente
contrato, por cualquier alteracién o defecto que sufran los tejidos corneales transportados o
recolectados y bajo su custodia, segiin sea el caso, comprendiendo desde su traslado Hospital
de Especialidades del Centro Médico Naciona! “Siglo XXI" y del Hospital General “Dr.
Gaudencic Gonzélez Garza del Centro Médico Nacional “La Raza” o en su caso de las
Unidades Hospitalarias Donadoras hasta la Unidad Hospitalaria receptora del tejido, en el caso
de que “EL INSTITUTO” se haya percatado de la alteracién o defecto del tejido o empaques,
por conducto de la Coordinacién Técnica de Donacion y Trasplantes de Organos, Tejidos y
Células, el administrador del contrato, lo notificar4 a "EL PROVEEDOR" dentro de| periodo de
3 (tres) dias habiles; "EL INSTITUTO™ realizard los tramites para la reposicion del tejido corneal
o tejidos diversos, para lo cual los gastos que se derive de estos supuestos, seran cubiertos por
"EL PROVEEDOR", asimismo y de ser el caso se le aplicara el pago de la deductiva
correspondiente.

“EL PROVEEDOR” se obliga a dar atencién inmediata cuando se le requiera por algin mal
funcionamiento, defecto, vicios ocultos o solicite informacién.

b) GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL GONTRATO.- “El, PROVEEDOR” se obliga a
entregar a mas tardar dentro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma de este
instrumento juridico, en términos del articulo 48 de la lLey de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, una garantia de cumplimiento ‘de todas y cada una de las
obligaciones a su cargo derivadas del presente contrato, mediants fianza expedida por
compafiia autorizada en los términos de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas a
favor del “Instituto Mexicano del Seguro Social” por un monto equivalente al 10% (diez por
ciento) sobre el importe méximo que se indica en la Clausula Segunda de! presente contrato,
sin considerar el Impuesto al Valor Agregado (1.V.A.) en Moneda Nacional.

“EL PROVEEDOR” queda obligado a entregar a "EL INSTITUTO" la péliza de fianza antes
sefialada, en la Divisién de Contratos, ubicada en Calle Durango nimero 291, 10° piso, Colonia
Roma Norte, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, Codigo Postal 06700, Ciudad de Meéxico,
apegandose al formato que para tal efecto se entregara en la referida Division.

Dicha péliza de garantia de cumplimiento del contrato se liberara de forma inmediata a “EL
PROVEEDOR?” una vez que “EL INSTITUTO” le otorgue autorizacién por escrito, para que
éste pueda solicitar a la afianzadora correspondiente la cancelacién de ia fianza, autorizacién
que se entregaré 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 liberacién de la fianza en la Divisién de Contratos,
misma que llevara a cabo el procedimiento para su liberacin y entrega.

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

DECIMA PRIMERA.- EJECUCION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE ESTE
CONTRATO.- “EL INSTITUTO?” llevaréa a cabo !a 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 comparacién con lo ofertado.

c) 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 Clausula Décima, inciso b).

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

De conformidad con el articulo 81, fraccién 1l del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, la aplicacién de la garantia de cumplimiento se
hara efectiva de manera proporcional al monto de lo incumplido.

DECIMA SEGUNDA.- PENAS CONVENCIONALES.- De conformidad con lo establecido en el
articulo 53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 95 de su
Reglamento, la pena convencional se calculara por el administrador del contrato, por la falta de
inicio en la prestacion del servicio de acuerdo con el porcentaje de penalizacién establecido para
el correspondiente procedimiento de contratacién conforme a lo sefalado en el numeral VIl de
los Términos y Condiciones incluidos en el Anexo 2 (dos) del presente contrato.

El administrador del presente contrato serd el encargado de determinar, calcular y notificar a
«EL PROVEEDOR? las penas convencionales, asi como de vigilar el registro o captura y validar
en el sistema PREI Millenium, dentro de los 5 (cinco) dias habiles siguientes a la conclusién del
atraso, la aplicacién de las penas convencionales, objeto del presente instrumento juridico, y
comunicar los atrasos.

“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 sefaladas 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 prestacién del servicio.
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Para autorizar el pago del servicio, previamente “EL PROVEEDOR” tiene que haber cubierto
las penas convenciocnales aplicadas conforme a lo dispuesto en el presente contrato. El
administrador del presente contrato serd el responsable de verificar que se cumpla esta
obligacién, dentro de los 5 (cinco) hébiles siguientes a la conclusién del atraso.

DECIMA TERCERA.- DEDUCCIONES.- Con fundamento en lo dispuesto en los articulos 53 Bis
de la Ley de Adquisiciones, Amrendamientos y Servicios del Sector Publico y 97 de su
Reglamento, las deducciones se aplicaran conforme a o sefialado en el numeral VIl de los
Terminos y Condiciones que se integran en el Anexo 2 (dos) del presente contrato.

El administrador del presente contrato sera responsable del célculo, aplicacién y seguimiento
de las deducciones.

El monto méaximo 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 podré proceder a la rescision del contrato.

'DECIMA CUARTA.- TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.- De conformidad con lo
establecido en el articulo 54 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Pulblico, y 102 de su Reglamento, “EL INSTITUTO” podrd dar por terminado
anticipadamente el presente contrato sin responsabilidad para éste y sin nec¢esidad de que
medie resolucion judicial alguna, cuando concurran razones.de interés general o bien cuando
por causas justificadas se extinga la necesidad de requerir el servicio, objeto del presente
contrato, y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones pactadas se
ocasionaria algin dafio o perjuicio a “EL INSTITUTO” o se determine la nulidad de los actos
que dieron origen al presente instrumento juridico, con motivo de Ia resolucién de una
inconformidad o intervencién de oficio emitida por la Secretaria de la Funcién Publica.

La terminacién anticipada del presente contrato se sustentara mediante dictamen que precise
las razones o las causas justificadas que den origen a la misma. Los gastos no recuperables
por la terminacién anticipada serén pagados siempre que éstos sean razonables, estén
comprobados y se relacionen directamente con el presente instrumento juridico.

DECIMA QUINTA.- SUSPENSION DEL SERVICIO.- En caso fortuito o fuerza mayor, bajo su
responsabilidad, “EL INSTITUTO” podra suspender la prestacion del servicio en términos del
articulo 55 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en
cuyo caso Unicamente se pagaran aquéllos que hubiesen sido efectivamente prestados.

Cuando la suspensién obedezca a causas imputables a “EL INSTITUTO”, se pagaran previa
solicitud de “EL PROVEEDOR?" los gastos no recuperables de conformidad con el articulo 102,
fraccién Il, de! Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arendamientos y Servicios del Sector
Pdblico, para lo cual deberd presentar su solicitud a “EL INSTITUTO” para su revisién y
validacion, una relacion pormenorizada de los gastos, los cuales deberdn estar debidamente
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justificados, sean razonables, se relacionen directamente con el objeto del servicio contratado y
a entera satisfaccién del administrador del presente contrato.

DECIMA SEXTA.- CAUSALES DE RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- “EL
INSTITUTO” podra rescindir administrativamente este contrato sin méas responsabilidad para el
mismo Yy sin necesidad de resolucion judicial, cuando “EL PROVEEDOR?” incurra en cualquiera
de las causales que de manera enunciativa mas no limitativa se sefialan a continuacion:

1. Cuando no entregue la garantia de cumplimiento del presente contrato, a mas tardar
dentro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del mismo.

2. Cuando incurra en falta de veracidad total o parcial respecto a la informacion
proporcionada para la celebracion del presente contrato.

3. Cuando incumpla, total o parcialmente, con cualesquiera de las obligaciones
establecidas en el presente contrato y sus anexos, de conformidad con el procedimiento
previsto en el articulo 54 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico.

4. Cuando se compruebe que el servicio ha sido prestado con alcances y caracteristicas
distintas a las pactadas.

5. Cuando se transmitan total o parcialmente, bajo cualquier titulo y a favor de otra persona
fisica o moral, los derechos y obligaciones a que se refiere el presente documento, con
excepcion de los derechos de cobro, previa autorizacion de “EL INSTITUTO”.

6. Sila autoridad competente declara el concurso mercantil o cualquier situacion anéloga o
equivalente que afecte el patrimonio de “EL PROVEEDOR”.

7. Cuando de manera reiterativa y constante, “EL PROVEEDOR” sea sancionado por
parte de “EL INSTITUTO” con penalizaciones y/o deducciones sobre el mismo concepto
del servicio que proporciona a “EL INSTITUTO” y con ello se afecten los intereses del
mismo.

8. Cuando las sanciones por penalizaciones y/o deducciones superen el monto de la
fianza.

9. Cuando se sitie en alguno de los supuestos previstos en el articulo 50 de la Ley de
Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

10. En el supuesto de que la Comisién Federal de Competencia Econémica, de acuerdo con
sus facultades, notifique a “EL INSTITUTO” la sancion impuesta a “EL PROVEEDOR”
con motivo de la colusién de precios en que hubiese incurrido durante el procedimiento
de contratacion, en contravencion a lo dispuesto en los articulos 9 de la Ley Federal de
Competencia Econdémica y 34 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico.

11. Si “EL PROVEEDOR?” no permite a “EL INSTITUTO” la administracion y verificacién a
que se refiere la clausula correspondiente del presente contratg
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DECIMA SEPTIMA.- RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO”, en
términos de lo dispuesto en el articulo 54 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos - y
Servicios del Sector Pablico, podra rescindir administrativamente el presente contrato en
cualquier momento, cuando “EL PROVEEDOR?” incurra en incumplimiento de cualquiera de las
obligaciones a su cargo, de conformidad con el procedimiento siguiente:

a) Si “EL INSTITUTO” considera que “EL PROVEEDOR” ha incurrido en alguna de las
causales de rescision que se consignan en la Cléusula que antecede, lo hara saber a
“EL PROVEEDOR? de forma indubitable por escrito, a efecto de que éste exponga lo
que a su derecho convenga y aporte, en su caso, las pruebas que estime pertinentes,

en un término de 5 (cinco) dias hébiles, a partir de la notificacién de la comunicacién
de referencia.

b} Transcurrido el término a que se refiere el inciso anterior, se resolvera considerando
los argumentos y pruebas que hubiere hecho valer.

¢) La determinacién de dar o no por rescindido administrativamente el presente contrato,
debera. ser debidamente fundada, motivada y comunicada por escrito a “EL
PROVEEDOR?” dentro de los 15 (quince) dias habiles siguientes, al vencimiento del
plazo sefialado en el inciso a) de esta Clausula.

En el supuesto de que se rescinda este contrato, "EL INSTITUTO" no aplicaran las penas

convencionales, ni su contabilizacién para hacer efectiva la garantia de cumplimiento de este
instrumento juridico.

En caso de que “EL INSTITUTO" determine dar por rescindido el presente contrato, se debera
formular y notificar un finiquito dentro de los 20 (veinte) dias naturales siguientes a la fecha en
que se notifique la rescisién, de conformidad con el articulo 99 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y. Servicios del Sector Pablico, en el que se hagan constar los
pagos que, en-su caso, deba efectuar “EL INSTITUTO” por concepto de la prestacion del
servicio por “EL PROVEEDOR” hasta el momento en que se determine la rescisién
administrativa.

Iniciado un procedimiento de conciliacién “EL INSTITUTO”, bajo su responsabilidad, podra
suspender el tramite del procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacién de dar por rescindido este contrato, “EL. PROVEEDOR”
presta el servicio, el procedimiento iniciado quedara sin efectos, previa aceptacién y verificacion
de "EL INSTITUTO" por escrito, de que continua vigente la necesidad de contar con el servicio
y aplicando, en su caso, las penas convencionales correspondientes.

"EL INSTITUTO" podré determinar no dar por rescindido este contrato, cuando durante el
procedimiento advierta que dicha rescisién pudiera ocasionar algin dafio o afectacién a las
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funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, "EL INSTITUTO" elaborara un dictamen
en el cual justifique que los impactos econémicos o de operacion que se ocasionarian con la
rescisién del contrato resultarian mas inconvenientes.

De no darse por rescindido este contrato, "EL INSTITUTO" establecerd, con “EL
PROVEEDOR?”, un nuevo plazo para el cumplimiento de aquellas obligaciones que se hubiesen
dejado de cumplir, a efecto de que “EL PROVEEDOR” subsane el incumplimiento que hubiere
motivado el inicio del procedimiento de rescisién. Lo anterior se llevaré a cabo a través de un
convenio modificatoric en el que se atendera a las condiciones previstas en los dos ultimos
parrafos del articulo 52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Pdablico.

DECIMA OCTAVA.- RELACION LABORAL.- “LAS PARTES” convienen en que “EL
INSTITUTO” no adquiere ninguna obligacion de caracter laboral para con “EL PROVEEDOR”
ni para con los trabajadores que el mismo contrate para la realizacion del objeto del presente
instrumento juridico, toda vez que dicho personal depende exclusivamente de “EL
PROVEEDOR”.

Por lo anterior, no se le considerara a “EL INSTITUTO” como patrén, ni aun substituto, y “EL
PROVEEDOR?” expresamente lo exime de cualquier responsabilidad de caracter civil, fiscal, de
seguridad social, laboral o de otra especie, que en su ¢aso pudiera llegar a generarse.

«EL PROVEEDOR?” se obliga a liberar a “EL INSTITUTO” de cualquier reclamacién de indole
laboral o de seguridad social que sea presentada por parte de sus trabajadores, ante las
autoridades competentes.

DECIMA NOVENA.- MODIFICACIONES.- De conformidad con lo establecido en el articulo 52
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios de! Sector Plblico, “EL INSTITUTO”
podra celebrar por escrito Convenio Modificatorio, al presente contrato dentro de la vigencia del
mismo. Para tal efecto, “EL PROVEEDOR?” se obliga a entregar, en su caso, la modificacion de
la garantia, en términos del articuio 103, fraccion Ii de! Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

PRORROGAS.- Asimismo, se podran acordar prorrogas al plazo originalmente pactado por
caso fortuito, fuerza mayor o por causas atribuibles a “EL INSTITUTO”, lo cual deberd estar
debidamente acreditado en el expediente de contratacion respectivo. “EL PROVEEDOR” puede
solicitar la modificacion del plazo originalmente pactado cuando se actualicen y se acrediten los
supuestos de caso fortuito o de fuerza mayor.

Cualquier modificacién a los derechos y obligaciones estipuladas por “LAS PARTES” en el
presente contrato, deberé formalizarse mediante convenio y por escrito, mismo que sera
suscrito por los servidores publicos que lo hayan hecho en el contrato, quienes los sustituyan o
estén facultados para ello.
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VIGESIMA.- PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION.- En cualquier momento durante la
vigencia del presente contrato, “EL PROVEEDOR” o “EL INSTITUTO” podran presentar ante
el Organo Interno de Contro!l en “EL INSTITUTO” solicitud de conciliacién por desavenencias,
derivadas del presente instrumento juridico, conforme a lo dispuesto por la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y su Reglamento.

La solicitud se presentard mediante escrito, el cual contendra los requisitos contenidos en el
articulo 15 de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo, ademaéas hara referencia al
nimero de Contrato, al servidor piblico encargado de su administracién, objeto, vigencia y el
monto del Contraio, sefialando, en su caso, sobre la existencia de convenios modificatorios,
debiendo adjuntar copia de los instrumentos consensuales debidamente suscritos.

VIGESIMA PRIMERA.- ADMINISTRACION Y VERIFICACION.- Ser4 responsabilidad del
Doctor José Alfonso Yamamoto Nagano, Titular de la Coordinaciéon de Donacién y Trasplantes
de Organos, Tejidos y Células de “EL INSTITUTO” administrar y verificar el cumplimiento del
presente contrato, de conformidad con lo establecido en el documento de designacién de
administrador del contrato que se agrega al presente como Anexo 4 (cuatro) y el articulo 84
del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Plblico.

En el caso de que se lleve a cabo un relevo institucional temporal o permanente con dicho
servidor publico de “EL INSTITUTO” tendra caracter de ADMINISTRADOR DEL CONTRATO
la persona que sustituya al servidor publico en el cargo.

VIGESIMA SEGUNDA.- RELACION DE ANEXOS.- los anexos que se relacionan a
continuacion forman parte integrante del presente contrato.

Anexo 1 (uno) “Dictamen de Disponibilidad Presupuestal Previo”
Anexo 2 (dos) “Anexo Técnico .y Términos y Condiciones”
Anexo 3 (tres) “Propuesta Economica y Acta de Adjudicacién”

Anexo 4 (cuatro} “Oficio de Designacién de Administrador del Contrate”

VIGESIMA TERCERA.- LEGISLACION APLICABLE.- “LAS PARTES” se obligan a sujetarse
estrictamente para el cumplimiento del presente contrato, a todas y cada una de las clausulas
del mismo, asi-como a lo establecido en la Ley de Adquisiciones, Amrendamientos y Servicios
del Sector Publico, su Reglamento y supletoriamente al Cédigo Civil Federal, a la Ley Federal
de Procedimiento Administrativo, al Cédigo Federal de Procedimientos Civiles y demas
ordenamientos aplicables en la materia.

VIGESIMA CUARTA.- JURISDICCION.- Para la interpretacion y cumplimiento de este

instrumento juridico, asi como para todo aquello que no esté expresamente estipulado en el
mismo, “LAS PARTES” se someten a la jurisdiccién de los Tribunales Federales competentes
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Contrato Nimero

S8M0326

de la Ciudad de México, renunciando a cualquier otro fuero presente o futuro que por razén de

su domicilio les pudiera corresponder.

Previa lectura y debidamente enteradas “LAS PARTES” del contenido, alcance y fuerza legal
del presente contrato, en virtud de que se ajusta a la expresién de su libre voluntad y que su
consentimiento no se encuentra afectado por dolo, error, mala fe, ni otros vicios de la voluntad,
lo firman y ratifican en todas sus partes, por sextuplicado, en la Ciudad de México, el dia 23 de
mayo de 2018, quedando un ejemplar en poder de “EL PROVEEDOR” y los restantes en

poder de “EL INSTITUTO”.
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ANEXO 1
“DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 2 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA

lANEXOiS ‘
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ANEXO 2

“ANEXO TECNICO Y TERMINOS Y CONDICIONES”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 13 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA
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COBIERNO DF LA REPUBLICA

Unidad de Atencion Médica
Coordinacion de Donacicn y Trasplantes de Organos, Tejidos y

Células '%E iwfﬁ

ij‘.: y
Direccion de Prestaciones Médicas it ‘\?
LS

PARTIDA 1
ANEXO TECNICO PARA LA  CONTRATACION DEL SERVICIO DE RECOLECCION, CUSTODIA Y
TRASLADO DE DE TEJDO CORNEAL DE DONACION CADAVERICA, CON EL PROPOSITO DE
ATENDER LOS REQUERIMIENTOS DE LA COORDINACION DE DONACION Y TRASPLANTES DE
ORGANOS, TEJIDOS Y CELULAS, DURANTE EL EJERCICIO PRESUPUESTAL 2018,
. OBJETOY DESCRIPCION COMPLETA DEL SERVICIO.-

Para ambas partidas el Clasificador Unico para Contrataciones Publicas es:

Clave CUGoP “Descripcion
33900012 Servicios Integrales

I.1.- PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN ES EL CENTRO MEDICO NACIONAL SIGLO XXi: E!
Proveedor debera realizar la recoleccién, custodia y traslado del tejido corneal del Hospital de
Especialidades de! Centro Medico Nacional Siglo XXI, a las diferentes Unidades Hospitalarias, las cuales se
especifican en el numeral i del presente documento y bajo lo estipulado en el numeral || y lll de los
Términos y Condiciones, una vez concluido cada uno de los servicios, el prestador de éste, debera devolver
los frascos de optisol que le entregara la unidad recepiora al Centro Médico Nacional Siglo XX.

1.2- PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN ES EL HOSPITAL GENERAL “DR: GUDENCIO
GONZALEZ GARZA” CENTRO MEDICO NACIONAL LA RAZA: El Proveedor deberd realizar Ia
recoleccion, custodia y traslado def tejido comeal de las diferentes Unidades Hospitalarias, 1as cuales se
especifican en ef numeral il del presente documento y bajo lo estipulado en el numeral 1It de fos Téminos y
Condiciones, una vez concluido cada uno de los servicios, el prestador de éste, debera devolver los frascos
de optisol que le entregara la unidad receptora al Centro Médico Nacional “La Raza”,

1.21- PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN SON LAS UNIDADES HOSPITALARIAS
DONADORAS: Ei Proveedor debera realizar la recoleccion, custodia y traslado del tejido corneal de las
diferentes Unidades Hospitalarias Donadoras, las cuales se especifican en el numeral il del presents
documento , Il Y Il de los Términos y Condiciones, al Hospital de Especialidades del Centro Médico
Nacional Siglo XX| ubicado en Av. Cuauhtémoc No. 330, Col. Doctores, Ciudad de México C.P. 06720 o al
Hospital General “Dr. Gaudencic Gonzélez Garza', ubicado en Av. Vallejo SN, Col. La Raza, C.P. 02990,
Delegacion Azcapotzaico, Ciudad de México.

fl. UNIDADES HOSPITALARIAS RECEPTORAS DEL TEJIDO CORNEAL.-

La entrega del tejido comeal recolectado tanto det Centro Médico Nacional Siglo XX!, asi como del Centro
Medico Nacional “La Raza” se realizara en horario abierto de lunes a domingo las 24 horas de! dia los 365
dias del afo, en cada una de las Unidades Hospitalarias (UH), detalladas en el siguiente cuadro, asimismo,
se especifica el tipo de transporte que se debera de utilizar para acceder a las UH.

_ TIPO DE
UNIDADES HOSPITALARIAS RECEPTORAS DEL TEJIDO CORNEAL TRANSPORTE
UNIDAD HOSPITALARIA UBICACION AEREQ TERRESTRE
Hospilal de Especialidades No. | Prolongacion Guerrero s/n, Col. Gentro, Cd. Obregdn, Sonora $ 5
2 C.P. 85130
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- I Coordinacion de Donacién y Trasplantes de Organos, Tejidos y
COBTERNG UF 1A KEPUBLICA N
‘«mw#
UNIDADES HOSPITALARIAS RECEPTORAS DEL TEJIDO CORNEAL T1PO DE
TRANSPORTE
UNIDAD HOSPITALARIA UBICACION AEREQ TERRESTRE

Hospital de Especialidades No. | Bivd. Revolucién No. 2650 Oriente, Col. Torredn Jardin, Torredn, $ $
71 Coahuila C.P. 27200.
Hospital de Especialidades No. | Av. Lincoln y Fidel Veldzquez sin, Col. Nueva Morelos, $ $
25 Monterrey, Nuevo Leén C.P. 64320.
Hospital Genesal de Zona No. | Av. Félixu. Gémez y Av. Ezequiel . Chévez s/, C.P. 64010, $ $
33 Monterray Monierrey Nuevo Ledn C.P. 64010,
Hospitat de Especialidades No. | Av. Paseo de los Insurgentes y Bivd. Adalfo Lopez Meteos s/n $
1 UMAE Col. Los Paraisos, C.P. 37320, Ledn, Guanajuato
Hospital de Especialidades, Belisario Dominguez No. 100, Col. Oblatos, Sector Libertad, [3
CMN Qccidente Guadalajara, Jalisco C.P. 44340.
Hospital de Pediatria, CMN Belisario Dominguez No. 735, Col. Oblatos, Sector Libertad, $
Occidenie Guadalajara, Jalisco C.P. 44340,
Hospitat de Especialidades, Ciudad de México, Av. Cuauhtémac No. 330 Col. Doctores, $
CMN Siglo XXI Delegacion. Cuauhtémoc, Ciudad de México C.P.06720.

. Av. Vallejo s/n, Col. La Raza, Delegacion Azcapotzalco, Ciudad $
Hospital General, CMN La Raza de México C.P. 02990
Hospital de Espaciaidades. |5 Note No. 2004, Col. Centro, Puebia, Pusbla C.P. 7200 $
Hospitat de Especialidades No. | Av. Cuauhtémoc esq. Cervantes y Padilla s/n, Col. Formando [
14 CMN Veracruz, Ver. Hoopar, Veracruz, Ver C.P. 91810,
Hospital General Regional No. 1 gaeéggs de Nocupetaro s/n, Col. Centro, Morelia, Michoacan C.P. [
Hospital General Regional No. | Av. Tangamanga No. 205, Col. Prados, 1ra Seccién, San Luis $
50 .| Potosi, S.LP. C.P. 78387
Hospital General Regional No. | Filiberto Gomez esquina Gustavo Baz, Col. Industriai, $
196 “Fidel Veldsquez Tlalnepantla, C.P. 54030, Edo, de Mex.

. Calzada del Hueso s, Col. Ex Hacienda Goapa, C.P. 04820,

HGZ 32 Villa Coapa Delegacion Coyoacén, Ciudad de México ’
Hospital General de Zona No. 1 gz};*l:gn:% ;\I: 200, Col. Sitvestre Dorador, C.P. 34070, g
Hospital General de Zona No. | Elpidio Cortes s/n esq. Bertonio, Col. San Pedro Xalpa, G.P. $
48 San Pedro Xalpa 2719 Delegacién Azcapolzaleo, Ciudad de México

Direccién de Prestaciones Médicas &=
Unidad de Atencidn Médica £

UNIDADES HOSPITALARIAS DONADORAS DE TEJIDO CORNEAL.-

La entrega del tejido comeal recolectada en cada una de fas Unidades Hospitalarias Donadoras (UHD), se
realizara en horario abierto de lunes a viernes las 24 horas del dia los 365 dias del afio, para su traslado al
Centro Médico Nacional Siglo XX}, asf como al Centro Médico Nacional “La Raza" se detallan en el siguiente
cuadro y asi mismo se especifica el tipo de transporte que se debera de utilizar.

TiPO DE
UNIDADES HOSPITALARIAS DONADORAS DE TEJIDO CORNEAL TRANSPORTE

UNIDAD HOSPITALARIA UBICACION AERED TERRESTRE
Hospital de Especialidades No. | Cd. Obregén, Sonora, Prolongacién Guerrero s/n Col. Gentro $
2 C.P. 85130
Hospital de Especaahdades No. | Torredn, Coahuita,Blvd. Revolucién No. 2650 Orente, Col $
71 Torredn Jardin G.P. 27200
Hospital de Especialidades No. | Monterrey, Nuevo Ledn, Av. Lincoln y Fidel Veldzquez s/n, Col. $
25 Nueva Morelos C.P. 64320
Hospital General de Zona No. Monterrey N.L. §
33 Monterrey Av. Félix u. Goémez y Av. Ezequie! e. Chdvez s/n C.P. 64010
Hospital de Cardiologia No. 34 | Av. Abraham Lincoln s/n, Col Valle Verde, C.P. $
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TIPO DE
UNIDADES HOSPITALARIAS DONADORAS DE TEJIDD CORNEAL TRANSPORTE
UMIDAD HOSPITALARIA UBICACION AEREO | TERRESTRE
Mentemey : 64730 Monterrey, N.L.
Hospital de Traumatologia y Av. Pino Suarez y 15 de mayo s/n, Col. Centro, C.P. 64000, $
Oriopadia No 21 Monterrey, Nuevo Ledn
Hospital General Zona. 17 e
M onp!t:}ey : F. Lozano y Roble S/N, Benito Juarez, Monterray, N.L. 3
riospital eneral Zon. 14| Repiblica de Guba no. 93 Col. Mirasoles, Hermosito, Sor. $
Hospital General Zona..49 Los | Boulevard L.épez Mateos v Fuentes de Jupiter /N, Las Fuentes $
Mochis Ahome, Sinaloa ] :
Hosplal General Regional Carrelera a San Sebastian El Grande-Santa Fe 1000, Las $
H.G.R. 180 Tlajomulco Cumbres Tlajomulco de Zifiiga, Jalisco
H.G.ZMF i La Paz Pueblo Nuevo La Paz, Baja California Sur ]
Hospital General Regional 1 Francisco Zarco y Andrade y Gama SN, Miguel Aleman, $
Culiacén Culiacén, Sin.
Hospital de.Especialidades Not | Calle 34 X 41 nim 348, Col. Industrial, Exterrenos El Fénix, C.P. $
| “lgnacio Garcia Tellez Mérida __{ 97150 Ménida, Yuc.
;Iao:ggacéteneral g Interior Alameda No. 45, Col. Centro, Zacalecas, Zac. $
Hospital General Regional 6 Boulevard Adeifo Ldpez Mateos y Avenido Zapotal, Las $ $
Tamaulipas Conchilas, Cludad Madero, Tamps.
Hospital de Traumatologfa y Diagonal Defensores de la Repiblica s/n, Col. Amor, GP, 72140, $
Ortopedia C.0M.N "Gral. Div. Puebla, Pusbla -
Manuel Avila Camache” G oy - =
Hospital de Traumatologia y Av. Lomas Verdes s/, Col. Ex Ejido Del Ora, C.P. 53120, [
Ortopedia "Lormnas Verdes” Naucalpan, Edo de México ; i o
Hospital de Traumatologia “Dr. | Av. Colector 15 s/n, Col. Magdalena de las Salinas, C.P. 07760, S
Victorio de la Fuente Narvédez” | Delegacién Gustavo A. Madero, Ciudad de México
Hospital General Reglonal 32 Calzada del Hueso sin, Col. Ex Haclenda Coapa, C.P, 04820, 3
Villa Coapa Delegacitn Coyoacén, Ciudad de México
gﬂzﬁg eneraRegiondl Avenida 5 de febrero y Calzada de Zaragoza Centro, Qro, Qro. $
HOSpﬂaTGeneral Reglonal 25 Avenida Zaragoza No. 1840, Juan Escutia |ztapalapa, Cludad de $
| Zaragoza México '
ﬁo;;pn;lu(::nefal — o Avenida 2 de marzo No. 4068, Centro Texcoco, Méx.r $
Hospiial General Zona. 30 Piutarco elfas Calles y Emiliano Carranza No. 473, Santa Anila $
Iztacalco ___ | lztacalaco, Ciudad de México
Hospital General Regicnal . 198 | Avenida Central entre Calle Piedad y Prisca S/N, Ecatepec de ¢
Ecatepec Morelos, México
:;'3:5?1 General Regional 36 | poniente no. 2721, San Alejandro Puebla, Pue. $
Hospital General Regional 197 | svenida 2 e marzo No. 406, Ceriro Texcoco, Meéx, $
 Hospital General Zona. 2-A Afiil Francisco del Paso y Troncoso No. 144 Granjas México 5
Troncoso iztacalco, Giudad de México
Hospital General Regional 1 Avenida Ruiz Cortinez Infonavil Alta Progreso S/MN, Francisco $
Acapulco Villa Acapulco de Judrez, Gro. :
Hospital General Zona. 1-A Gabriel Mancera Entre Romero de Terreros y Nicolas San Juan [
Venados No. 222 del Vaile Benito Jusrez, Ciudad México
Hospital General Regional 1 Avenida Plan de Ayala Esg. Avenida Central $MN. Centro $
Cuemavaca Cuemavaca, Mor.
Hospital General Regional 2 Avenida de los conos no. 102, Fraccionamiento Ojocaliente, [
| Aguascalientes Aguascalientes, Ags. ]
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TIPO DE
UNIDADES HOSPITALARIAS DONADORAS DE TEJIDO CORNEAL TRANSPORTE
UNIDAD HOSPITALARIA UBICACION AEREQ TERRESTRE
Hospital General Regional. 47 | Campafia del ebano y Combate de Celaya S/N, Vicente $
Iztapalapa Guerrero Iziapalapa, Ciudad de México
Hospital General Regional 1 Boulevard José Maria Chavez No. 1202, Fraccionamiento
Aguascalientes Lindavista Aguascalientes, Ags.
l{_i:(sszrr::ﬁfeneral hiegiona! 28 Catretera México Pachuca Km, 42, Lote 31, Tecdmac, Meéx. $
Hospital General Regional 8 Avenida Rio Magdalena entre Allamirano de Hidalgo No. 283, [
San Angel Tizapan San Angel Alvaro Obregén, Ciudad de México
Hospilal General Regional 251 | Arbol de la Vida y 505 Sur no. 501, Col. Bosques de Metepec, $
Meiepec Metepec, Méx.
Hospital de Traumatclogia y Naucaipan, Edo de Mex $
Oriopedia “Lomas Verdes” Av. Lomas Verdes s/ Col. Ex Ejido Def Org, C.P. 53120
Hospital de Especialidades No. | Ledn, Gto., Av. Paseo de los insurgentes y Bivd, Adolfo Lépez $
1 Mateos s/n Cof. Los Paraisos C.p. 37320
UMAE. .
Hospital de Especialidades, Guadalajara, Jalisco, Belisario Dominguez Ne. 100 Col. Oblatos, 3
CMN Occidente Sector Libertad C.P. 44340
Hospital de Pediatria, CMN Guadalajara, Jalisco, Befisario Dominguez No. 735 Col. Oblatos, $
Occidente Sector Libertad C.P. 44340
Hospital de Especialidades, México, D.F., Av. Cuauhtémoc No. 330 Col. Doctores, Deleg. $
CMN Siglo XXI Cuauhtémoc C.P.06720.
Hospital General, CMN la Raza | Ciudad de México, Av. Vallejo sin Col. La Raza Delegacion $
Azcapozalco C.P. 02980
Hospital de Especialidades, Puebla, Puebla, 2 Norie No. 2004 Col. Centro C.P. 72000 %
CMN Manue} Avila Camacho
Hospital de Traumatologia y Puebla, Puebla $
Ortopedia C.M.N “Gral. Div. Diagonal Defensores de la Repiblica s/in Col. Amor, CP. 72140
Manuel Avila Camacho”
Hospital de Especialidades No. Veracruz, Ver,, Av. Cuauhtémoc esq. Cervantes y Padilla sin $
14 CMN Col. Formande Hogar C.P. 81897
Hospital de Traumatotogia “Dr. Ciudad de Mex. $
Victorio de la Fuente Narvéez’ Av. Clector 15 s/n Col. Magdalena de 1as salinas C.P. 07760
Hospitat General Regional No. 1 Morelia, Michoacén, Héroes de Nocupetare s/n Col. Centro $
Hospital General Regional No. San Luis Potesi, S.L.P., Av. Tangamanga No. 205 Col. Prados, $
50 1ra Seccién C.P. 78397
Hospital General Regional No. Edo, de Mex., Filiberto Gomez esquina Gustavo Baz, Col. 3
196 ‘Fidel Velasquez” Indusirial Tlalnepantia, Tlalnepantla, C.P. 54030
HGZ 32 Villa Coapa Ciudad de México 3
Calzada det Hueso s Col. Ex Hacienda Coapa C.P. 04820
De/Municipio Coyoacan
Hospital General de Zona No. 1 Durango, Dgo. $
Durango Av. Normal No. 200, Col, Sitvestre Dorador C.P. 34070
Hospital General de Zona No. Ciudad de México $
48 San Pedro Xaipa Elpidio Cortes s/n esq. Berlonio , Col. San Pedro Xalpa, C.P.
2719 Del7Municipio Azcapotzalco

La Coordinacion de Donacién y Trasplantes de Organos, Tejidos y Células, informara al Proveedor, por
medio de correo electrénico, la solicitud y fecha para realizar la recoleccion del tejido corneal def Hospital de
Especialidades del Centro Médico Nacional Siglo XXi y del Hospital General “Dr. Gaudencio Gonzélez
Garza” del Centro Médico Nacional "La Raza el asi como de la (URD) el cual podra realizarse en el
momento del requerimiento del servicio, nombrando al funcionario responsable de 1a recepcion del tejido
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comneal al personal del PROVEEDOR, de acuerdo en lo estipulado en el numeral V denominado Plazo,
Lugar y Condiciones de la Prestacion del Servicios, de los Términos y Condiciones.
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IV. DOCUMENTACION PARA LA ENTREGA DEL TEJIDO.-

IV.1- PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN ES EL CENTRO MEDICO NACIONAL SIGLO XXI: EI
Hospital de Especialidades del Centro Médico Nacional Siglo XXI, entregara junto con el tejido comeal, la
siguiente documentacion al Proveedor;

= Oficio dirigido al Director del Hospitat receptor del tejido corneal, firmado por el Director del Hospital
de Especialidades del CMN SXXI, mediante el cual hace entrega del tejido.

+ Copia del consentimiento para la disposicion de drganos y tejidos de cadéveres con fines de
trasplante.

»  Copia del resumen clinico del donador y del fejido comeal, en el formato denominado “Notas
Medicas y Prescripcion 4-30-128/72",

«  Copia del formato denominado “‘Cedula de Resguardo de Organos o Tejidos 2400 009 005",

»  Copia del perfil de serologia de hepatitis viral, virus de la inmunodeficiencia humana y VDRL.
Copia de resultado de faboratorio de la biometria hematica y grupo sanguineo.

IV.2- PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN ES EL CENTRO MEDICO NACIONAL "LA RAZA™: E|
Hospital General “Dr. Gaudencio Gonzalez Garza” det Centro Médico Nacional “La. Raza” de! Centro Médico
Nacional "La Raza”, entregaré junto con el tejido comeal, Ia siguiente documentacion al Proveedor:

Oficio dirigido al Director def Hospital receptor del tejido comeal, firmado por el Director del Hospital
General del Centro Medico Nacional “La Raza", mediante el cual hace entrega del tejido.

»  Copia del consentimiento para la disposicién de drganos y tejidos de cadaveres con fines de
trasplante.

» Copia del resumen clinico del donador y del tejido comeal, en el formato denominado “Notas
Medicas y Prescripcion 4-30-128/72". ]
Copia del formato denominade “Cedula de Resguardo de Organos o Tejidos 2400 009 605
Copia del perfil de serologia de hepatitis viral, virus de Ja inmunodeficiencia humana y VDRL.
Copia de resultado de laboratorio de la biometria hematica y grupo sanguineo.

IV.3- PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN SON LAS UNIDADES HOSPITALARIAS DONADORAS:
Las UH entregaran junto con ¢f tejido corneal, la siguiente documentacion al Proveedor:

»  Oficio dirigido al Director del Hospital de Especialidades del Centro Médico Nacional Siglo XXI y del
Hospital General del Centro Médico Nacional “L.a Raza”, segin sea e caso firmado por el Director de
la UHD mediante el cual hace entrega de! tejido.

» Copia del consentimiento para la disposicion de drganos y tejidos de cadaveres con fines de
trasplante.

Copia del resumen clinico del donador y del tejido comeal, en el formato denominado “Notas
Medicas y Prescripcion 4-30-128/72". ]

»  Copia del formato-denominado “Cedula de Resguardo de Organos o Tejidos 2400 009 005",

Copia del perfil de serologia de hepatitis viral, virus de fa inmunodeficiencia humana y VDRL,

»  Copia de resultado de faboratorio de ia biometria hematica y grupo sanguineo.
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V. V’ERIFICAC!GN DOCUMENTAL QUE REALIZARA EL AREA TECNICA.- La Coordinacion de Donagién y
Trasplante de Organos, Tejidos y Células, revisara documentalmente ias propuestas fecnicas presentadas
por los proveedores, con el objeto de verificar gue cumplan con las especificaciones establecidas en el
numeral |1 del presente Anexo Técnico, asi como en los numerales il y V, asi como |V de los Términos y
Condiciones, para tal efecto, los proveedores participantes deberan acompafiar junto con su propuesta
técnica la siguiente documentacion:

Presentar copia del registro del IATA.

Licencia Sanitaria otorgada por COFEPRIS autorizada para COMERCIO AL POR MAYOR DE
PRODUCTOS FARMACEUTICOS {Con manejo de medicamentos controlados y/o biolégicos)
con modatidad de Almacén de deposito y distribucién de medicamentos productos bioldgicos
para uso humano.

Ei Proveedor manifestara por escrito que conoce y maneja las normas citadas en el Numeral
Vi,

El Proveedor deberd contar con personal certificado para el transporte de mercancias
peligrosas con especialidad en Transporte Aéreo de Substancias Infecciosas, presentando
copia de su Constancia que lo acredite

Presentar un certificado de Transporte Aéreo que acredite el traslado de sustancias
infecciosas emitido por alguna jinea Aérea.

Escrito en papel membretado de la empresa y debidamente firmada por el representante
legal, & través del cual manifieste que cuenta con la capacidad de prestar el servicio de
acuerdo a lo solicitado para llevar a cabo la prestacion de los servicios y las 24 horas del dia.
Demostrar con copia de un contrato que ha realizado un servicio similar no mayor a tres afos
a la fecha de la presentacion de proposiciones.

Escrito en papel membretado de la empresa y debidamente firmada por el representante
legal, a través del cual manifieste que cuenta con un sistema informatico de gestion de envio,
con acceso limitado que permita la trazabilidad completa las 24hrs.

V.  FORMATO PARA LA PROPOSICION ECONOMICA:

El formato de propuesta econémica para el servicio de recoleccion y custodia sera conforme al siguiente

esquema:

Unidad de Atencion Médica 1

DESCRIPCION DEL SERVICIO PRECIO EN M.N.

XX,

PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN ES EL CENTRO MEDICO
NACIONAL SIGLO XXi:

Senvicio de recoleccion y custodia de fejido comneal det Hospital de
Especialidades del Centro Médico Nacional “Siglo XXI°, ubicado en Av.
Cuauhtémoc No.- 330, Col. Doctores, Cd. de México C.P. 06720, incluye
|la devolucion de los frascos de optiso! al Centro Médico Nacional “Siglo

SUBTOTAL

LV.A.

TOTAL
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DESCRIPCION DEL SERVICIO

PRECIO EN M.N.

PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN ES EL CENTRO MEDICO
NACIONAL “LA RAZA":

Servicio de recoleccion y custodia de tejido comeat del Hospital General
“Dr. Gaudencio Gonzalez Garza™ del Centro Médico Nacional “La Raza”,
ubicado en Av. Vallejo S/N.Col. La Raza, C.P. 02990, Delegacion
Azcapotzalco, Ciudad de México, incluye la devolucion de los frascos de
optisol al Centro Medico Nacional “La Raza” incluye la devolucion de los
frascos de optisol al Centro Médico Nacional “La Raza”.

SUBTOTAL

LV.A,

TOTAL

DESCRIPCION DEL SERVICIO

PRECIO EN M.N.

PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN SON LA UNIDADES
HOSPITALARIAS DONADORAS:

Recoleccion, custodia y traslado de Comeas de las Unidades
Hospitalarias donadoras al Hospital de Especialidades del Centro
Médico Nacional Siglo XX! ubicado en Av. Cuauhtémoc No.. 330, Col.
Doctores, Ciudad de México C.P. 06720 y al Hospital General *Dr.
Gaudencio Gonzalez Garza", ubicado en Av. Valiejo S/N, Col. La Raza,
C.P. 02990, Delegacion Azcapotzaleo, Ciudad de México.

T__SUBTOTAL

LV.A.

TOTAL

El formato de propuesta econdmica para el sewiclo de transporte de enfrega a las Unidades
Hospitalarias receptoras de tejido comeal serd conforme al siguiente esquema:

UNIDAD . LV.A. | TOTAL
HOSPITALARIA UBICACION AEREQ | TERRESTRE
DONADORAS
Hospital de Cd. Obregon, Sonora,

Especialidades No. 2 Prolongacién Guerrero s/n $

Col. Centro C.P, 85130

Hospital de
Especialidades No. 71

Torredn, Coahuila,Bivd.
Revolucién No. 2650 $

Qriente, Col Torredn Jardin
C.P. 27200

Hospital de Monterrey, Nuevo Ledn, Av.
Especialidades No. 25 | Lincoln y Fidel Veldzquez $
s/n, Col. Nueva Morelos 2 .
C.P. 64320
Hospital de Naucalpan, Edo de Mex $
Traumatologia y Av. Lomas Verdes s/n Col.
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UNIDAD ) . LV.A. | TOTAL
HOSPITALARIA UBICACION AEREO | TERRESTRE
DONADORAS
Ortopedia “Lomas Ex Ejido Del Oro, C.P.
Verdes” 53120
Hospital General de Monterrey N.L.
Zona No. 33 Av, Félix u. Gémez y Av. $
Monterrey Ezequiel e. Chavez s/n C.P.
64010
Hospital de Ledn, Gio., Av. Paseo de los
Especialidades No. 1 Insurgentes y Bivd. Adolfo $
UMAE. Lopez Mateos s/n Col. Los
Paraisos C.p. 37320
Hospital de Guadalajara, Jalisco,
Especialidades, CMN Belisario Dominguez No. $
Occidente 100 Col. Oblatos, Sector =
Libertad C.P. 44340
Hospital de Pediatria, Guadalajara, Jalisco,
CMN Occidente Belisario Dominguez No. $
735 Col. Oblatos, Sector - - -
Libertad C.P. 44340
Hospital de México, D.F., Av.
Especialidades, CMN Cuauhtémoc No. 330 Col. $
Siglo XXI Doctores, Deleg. -
Cuauhtémoc C.P.06720.
Hospital General, Ciudad de México, Av.
CMN la Raza Vallejo s/n Col. La Raza 5
Delegacion Azcapozalco - - -
C.P. 02980
Hospital de Puebla, Puebla, 2 Norie No.
Especialidades, CMN 2004 Col. Centro C.P. $
Manuel Avila 72000 - - =
Camacho
Hospital de Puebla, Puebla
Traumatologia y Diagonal Defensores de la
Ortopedia C.M.N Replblica s/n Col. Amor,
“Gral. Div. Manuel CP. 72140
Avila Camacho’
Hospital de Veracruz, Ver., Av.
Especialidades No. 14 | Cuauhtémoc esq. Cervantes §
CMN y Padilla s/n Col. Formando - - -
Hogar C.P. 91897
Hospita! de Ciudad de Mex,
Traumatologia “Dr. Av. Clector 15 s/n Col. $
Victorio de la Fuente Magdalena de 1s salinas
Narvéez” C.P. 07760
Hospital General | Morelia, Michoacan, Héroes _
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UNIDAD ] LV.A. | TOTAL
HOSPITALARIA UBICACION AEREQ | TERRESTRE
DONADORAS .
Regional No. 1 de Nocupetaro s/h Col.
Centro
Hospital General San Luis Potosi, S.L.P., Av.
Regional No. 50 Tangamanga No. 205 Col. $
Prados, 1ra Seccién C.P. = - -
78397
Hospital General Edo, de Mex., Filiberto
Regional No. 196 Gémez esquina Gustavo
“Fidel Veidsquez” Baz, Col. Industrial _ $ _ N
Tlainepantia, Tlalnepantia,
C.P. 54030
HGZ 32 Villa Coapa Ciudad de México
Calzada def Hueso s/n Col. $
Ex Hacienda Coapa C.P.
04820 Del/Municipio
Coyoacan
Hospital General de Durango, Dgo.
Zona No. 1 Durango Av. Normal No, 200, Col. $
Silvestre Dorador C.P.
34070
Hospital General de Ciudad de México
Zona No. 48 San Eipidio Cortes s/n esq. $
Pedro Xalpa Bertonio , Col. San Pedro
Xalpa, C.P. 2719
Del7Municipio Azcapotzalco

El formato de propuesta economica para el servicio de transporte de entrega a las Unidades
Hospitalarias Donadoras de tejido comeal para su traslado al Centro Médico Nacional Siglo XX|, asi

como del Centro Médico Nacional “La Raza® sera conforme af siguiente esquema:

DIVISION DE CONTRATOS

UNIDAD £ IV.A. | TOTAL
HOSPITALARIA UBICACION AEREO | TERRESTRE
Hospital de ‘ Cd. Obregén, Sonora,
Especialidades No. 2 Prolongacién Guerrero s/n $ . - _
Col. Centro C.P. 85130
Hospital de Torredn, Coahuila,Bivd. '
Especialidades No. 71 Revolucion No, 2650 $
Oriente, Col Torredn Jardin - - -
C.P. 27200
Hospital de Monterrey, Nuevo Ledn, Av.
Especialidades No. 25 | Lincoln y Fidel Veldzquez $
s/n, Col. Nueva Morelos - - -
C.P. 64320
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Coordinacitn de Denacion y Frasplartes de Organos, Tejidos y

COBRRNG D8 LA REPURLUIA
UNIDAD % : LV.A, TOTAL
HOSPITALARIA UBICACION AEREQ | TERRESTRE
Hospital General de Monterrey N.L.
Zona No. 33 Av. Félix u. Gomez y Av. $
Monterrey Ezequiel e. Chévez s/in C.P.
64010

. Av. Abraham Lincoln
Hospital de :

e s/n, Col Valie Verde
Cardiologia No. 34, ' ’ $
Monterrey C.P. 647?;\(’) Fonterrey,

Hospital de Av. Pino Suarez y 15 de $
Traumatologia y mayo s/n, Col. Centro, C.P.
Criopedia No 21 64000, Monterrey, Nuevo

Ledn

. F. Lozano y Roble S/N $
Hospital General R :

Zona. 17 Monterrey Benito JuaﬁzL, Monterrey,

. Replblica de Cuba no. 93 $
Hospital General . .

Zona. 14 Hermosilio Col. M"aSOISe:ﬁ Hermosifio,
Hospital General E oul;eva;d t:jopgz l\gﬁoig 3
Zona..49 Los Mochis uentes de Jupiter S/, Las
Fuentes Ahome, Sinaloa
Hospital General (é?geterg aSSartl SIf be:soté%n $
Regional H.G.R. 180 rance-oanta ro '
Tlaiomuleo Las Cumbres Tiajomuico de
| Zufiga, Jalisco
Pueblo Nuevo La Paz, Baja $
heGeAMG 1 laihiaz California Sur
Hospital General Francisco Zarco y Andrade $
Reg‘ional 1 Culiacén y Gama S/N, Miguel
Aleman, Culiacan, Sin.
Hospitat Callg 34 X 41 niim 349, Col. $
de.Especialidades Industrial, Exterrenos El
No1 “Ignacio Garcia Fénix, C.P. 97150 Mérida,
Tellez Mérida Yuc.
Hospital General interior Alameda No. 45, $
Zona. 1 Zacatecas Col. Centro, Zacatecas, Zac.
. Boutevard Adolio Lopez $
:Zs?;;aél(aseneral Mateos y Avenido Zapotal,
I ag aulinas Las Conchitas, Ciudad
P Madero, Tamps.
Hospital de Diagonal Defensores de la
Traumatologia y Repuiblica s/n, Col. Amor,
Qrtopedia C.M.N CP. 72140, Puebla, Puebla $
“Gral. Div. Manuel
Avila Camacho’
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UNIDAD : AL LV.A. | TOTAL
HOSPITALARIA UBICACION AEREC | TERRESTRE
Hospital de Av. Lomas Verdes s/, Col.
Traumatologia y Ex Ejido Del Oro, C.P. $
Ortopedia “Lomas 53120, Naucalpan, Edo de ,
Verdes” México
Hospital de Av. Colector 15 s/n, Col.
Traumatologfa “Dr. Magdalena de las Salinas,
Victorio de la Fuente C.P. 07760, Delegacion $
Narvaez” Gustavo A. Madero, Ciudad
de México
Hospital General Calzada del Hueso si, Col.
Regional 32 Villa . ExHacienda Coapa, C.P.
Coapa " 04820, Delegacion $
Coyoacan, Ciudad de
México
. Avenida 5 de febrero y
E:Z%:]aal!Gf r(‘)euli:iretaro Calzada de Zarageza $
Centro, Qro, Qro.
Hospital General Avenida Zara_goza No. 1840,
Regional 25 Zaragoza Juan Escutia lztapalapa, $$
N Ciudad de México
Hospital General Zona { Avenida 2 de marzo No. $
con UMF .1 Pachuca | 406, Centro Texcoco, Méx.
S Plutarco efias Calles y
Hospital General Emiliano Carranza No. 473, $
Zona. 30 Iztacalco Santa Anita Iztacalaco,
Ciudad de México
Hospital General Avefr)\_idg %e"g%' ent‘rsen?alle
Regional . 196 Eégt:peg de Morelos $
Ecatepec México
Hospital General 10 poniente no. 2721, San $
Regional.36 Puebla Alejandro Puebia, Pue.
Hospital General Avenida 2 de marzo No. g
Regional 197 Texcoco | 406, Centro Texcoco, Méx.
Anif Francisco del Paso y
Hospital General Troncoso No. 144 Granjas $
Zona. 2-A Troncoso Mexico Iztacalco, Ciudad de
México
Avenida Ruiz Cortinez
Hospital General Infonavit Alta Progreso S/N, $
Regional 1 Acapuico Francisco Villa Acapulco de
Judrez, Gro.
Hospital General GRabriel Mancera Entre
Zona. 1-A Venados TOMEI0 Coriameros y $
Nicolas San Juan No. 222
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UNIDAD : . LV.A. | TOTAL
HOSPITALARIA UBICACION AEREO | TERRESTRE
del Valle Benito Judrez,
Ciudad México
Hospital General Avenida Plan de Ayala Esq.
Regional 1 Avenida Central S/N, Centro $
Cuernavaca Cuemavaca, Mor.
: Avenida de 10s conos no.
I;gz?cl’;a;(i: neral 102, Ffaccipnamiento 6
Aguascalientes Ojocalients,
Aguascalientes, Ags.
Campafia del ebano y
Hospital General Combate de Celaya S/N,
Regional. 47 Vicente Guerrero $
Iztapalapa Iztapalapa, Ciudad de
México
Hospital General B%Jliqvard José Maria
Regional 1 havez No. 1202, | $
Aguascalientes Fraccwnamle_anto Lindavista
Aguascalientes, Ags.
Hospital General Carretera México Pachuca
Regional 200 Km. 42, Lote 31. Tecamac, $
Tecamac Méx.
Avenida Rio Magdalena
\ entre Altamirano de Hidalgo
ggg?éf;lag g{;rﬁl Angel No. 289, Tizapan San Angel $
Alvaro Obregén, Ciudad de
México
Hospital General Arbol de la Vida y 505 Sur
Regional 251 no. 501, Col. Bosques de $
Metepec Metepec, Metepec, Méx.
Hospital de Naucalpan, Edo de Mex
Traumatologia y Av. Lomas Verdes s/ Col. §
Ortopedia “Lomas Ex Ejido Del Oro, C.P.
Verdes” 53120
- Hospital de Ledn, Gto., Av. Paseo de los
Especialidades No. 1 Insurgentes y Blvd. Adolfo $ )
UMAE. Lépez Mateos s/n Col. Los
Paraisos C.p. 37320
Hospital de Guadalajara, Jalisco,
Especialidades, CMN Belisario Dominguez No. $
Occidente 100 Col. Oblatos, Sector - - =
Libertad C.P. 44340
Hospital de Pediatria, Guadalajara, Jalisco,
CMN Occidente Belisario Dominguez No. $
735 Col. Oblatos, Sector - - =
Libertad C.P. 44340
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UNIDAD 5 B LV.A. | TOTAL
HOSPITALARIA UBICACION AEREQ | TERRESTRE _
Hospital de México, D.F., Av.
Especialidades, CMN Cuauhtémoc No. 330 Col. $
Siglo XXI Doctores, Deleg. = - -
Cuauhtémoc C.P.06720.
Hospital General, Ciudad de México, Av.
CMN la Raza Vallejo s/n Col. L.a Raza §
Delegacion Azcapozalco - =
C.P. 02930
Hospital de Puebla, Puebla, 2 Norte No.
Especialidades, CMN 2004 Col, Centro C.P. $
Manuel Avila 72000 - -
Camacho .
Hospital de Puebla, Puebla
Traumatologia y Diagonal Defensores de la
Ortopedia CM.N Republica s/n Col. Amor, $
"Gral. Div. Manuel CP. 72140
Avila Camacho”
Hospital de Veracruz, Ver., Av.
Especialidades No. 14 | Cuauhtémoc esg. Cervantes $
CMN y Padilla s/n Col. Formando = - =
__Hogar C.P. 91897
Hospital de - Ciudad de Mex.
Traumatologia “Dr. Av. Clector 15 s/n Col. $
Victorio de la Fuente Magdalena de ids salinas
Narvaez’ C.P. 07760
Hospital General { Morelia, Michoacén, Héroes
Regional No. 1 de Nocupetaro s/ Col. _ $ _ -
_ Centro
Hospital General San Luis Potosi, S.L.P., Av.
Regional No. 50 Tangamanga No. 205 Col. 3
Prados, 1ra Seccién C.P. - - -
78397
Hospital General Edo, de Mex., Filiberto -
Regional No. 196 Gomez esquina Gustavo
“Fidel Velasquez® Baz, Col. Industrial _ $ N ~
Tlalnepantla, Tialnepantla,
C.P. 54030
HGZ 32 Vilta Coapa Ciudad de México
Calzada del Hueso s/n Col. $
Ex Hacienda Coapa C.P. p
04820 Del/Municipio
Coyoacan
Hospital General de Durango, Dgo.
Zona No. 1 Durango Av. Normal No. 200, Col. $
Silvestre Derador C.P.
34070
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Direccidn de Prestaciones Médicas

Unidad de Atencidén Médica

Coondinacién de Donacién y Trasplanies de Qrgancs, Tejidos v
Células

UNIDAD : z I.V.A. { TOTAL
HOSPITALARIA UBICACION AEREQO | TERRESTRE
Hospital General de Ciudad de México
Zona No. 48 San Elpidio Cortes s/n esg. $

Pedro Xalpa Bertonio , Col. San Pedro
Xalpa, C.P. 2719
Dei7Municipio Azcapotzaico
Vi, NORMAS.-

Las siguientes normas seran aplicables para esté servicio:

Norma oficial Mexicana NOM-051-SCT2/2011; la cual establece especificaciones para
la clasificacién de las substancias infecciosas y especificaciones especiales y
adicionales para la construccion y ensayo (prueba) de los envases y/o embalajes que
transporten substancias infecciosas de la division 6.2, Categoria A.

Norma Oficial Mexicana NOM-003-SCT/2008; Caracteristicas de las efiquetas de
envases y embalajes, destinadas al transporte de substancias, materiales y residuos
peligrosos.

Reglamento de Mercancias Peligrosas, 542 edicion 2013, Asociacion de Transporte
Aéreo Internacional (IATA), Instrucciones Técnicas para el Transporte sin Riesgos de
Mercancias Peligrosas por Via Aérea, edicion de 2011 — 2002, Organizacion de
Aviacion Civil Internacional (OACY).

ATENTAMENTE.

Dr. José Alfonso Yamamoto Nagano.
Titular de la Coordinacién de Donacién y
Trasplantes de Organos, Tejidos y Células.

Pdgina {4 de 14




- . =
Direceidn de Prestaci anes Médicas  Fo \ &
Unidad de Atencion Médica Em
Coordinacién de Donacidn y Trasplantes de Srgzanos, Tejidos y

Células Eﬁ‘nf A

TERMINOS Y CONDICIONES PARA LA CONTRATACIGN DEL SERVICIO DE RECOLECCION, CUSTODIA Y
TRASLADO DE TEJDO CORNEAL DE DONACION CADAVERICA, ASi COMO DE CELULAS
PROGENITORAS HEMATOPOYETICAS PROCEDENTES DE SANGRE DE CORDCON UMBILICAL, CON EL
PROPOSITO DE ATENDER LOS REQUERIMIENTOS DE LA COORDINACION DE DONAGIGN Y
TRASPLANTES DE ORGANOS, TEJIDOS Y CELULAS, DURANTE EL EJERCICIO PRESUPUESTAL 2018,

MEXICO

GOBIERNO DF LA REPUBLICA

0041

I VIGENCIA DE LA CONTRATACION.-
PARA AMBAS PARTIDAS:
La vigencia del contrato serd a partir de su formalizacion al 31 de diciembre de 2018.

La vigencia de! servicio serd a partir del dia habil siguiente al comunicado del fallo al 31 de diciembre de
2018.

Il. PROGRAMA DE ENTREGAS -

PARA PARTIDA 1 “SERVICIO DE RECOLECCION, CUSTODIA Y TRASLADO DE TEJIDO CORNEAL
DE DONACIGON CADAVERICA”.

La prestacion del servicio iniciard a partir del dia habil siguiente al comunicado del fallo, el servicio debera
estar disponible las 24 horas del dia de lunes a domingo los 365 dias del afio, la notificacion para el servicio
se le realizard al Proveedor mediante cormeo electrénico por conducto de la Coordinacién de Donacién y
Trasptantes de Organos, Tejidos y Células, el cual se puede generar el mismo dia hébil de l& prestacion del
mismo.

PARA PARTIDA 2 “SERVICI0 DE RECOLECCION, CUSTODIA Y TRASLADO DE CELULAS
PROGENITORAS HEMATOPOYETICAS PROCEDENTES DE SANGRE DE CORDON UMBILICAL".

La prestacion del servicio iniciard a partir del dia habil siguiente al comunicado del fallo, et servicio deberd
estar disponible fas 24 horas de! dia de lunes a viemes los 365 dias del afio, la notificacion para el servicio
se le realizara al Proveedor mediante correo electrnico, por conducto de la Coordinacién de Donacién ¥
Traspiantes de Organos, Tejidos y Céluias, hasta con dos dfas habiles de anticipacién:

M.  MECANISMO DE EVALUACION.- Con fundamento en lo dispuesto por el articulo 36 de la Ley de
Adguisiciones, Amendamientos y Servicios del Sector Piblico (LAASSP), el criterio que se utilizara serd ef
método binario, en el cual el proveedor deberd ajustarse estrictamente & las caracteristicas y
especificaciones del servicio solicitado y establecido en el Anexo Técnico ¥ Términos y Condiciones del
presente requerimiento. '

DOCUMENTACION QUE DEBERAN PRESENTAR LOS PROVEEDORES COMO PARTE DE SU
PROPUESTA TECNICA:

Presentar copia del registro del IATA.
* Licencia Sanitaria otorgada por COFEPRIS autorizada para COMERCIO AL POR MAYOR DE

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (Con manejo de medicamentos controlados y/o bioldgicos) con
modalidad de Almacén de depésito y distribucién de medicamentos productos bicldgicos para uso

humano. A N EXQ 5
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Coondinacion de Donacion y Trasplantes de drganos, Tejidos y
Células

« El Proveedor manifestara por escrito que conoce y maneja las normas citadas en el Numeral Il del
Anexo Técnico de ambos servicios.

« E Provecdor debera contar con personal certificado para e! transporte de mercancias peligrosas
con especialidad en Transporte Aéreo de Substancias Infecciosas, presentando copia de su
constancia que lo acredite

« Presentar un certificado de transporte aéreo que acredite el trastado de sustancias infecciosas
emitido por alguna linea Aérea.

« Escrito en papel membretado de la empresa y debidamente firmada por € representante legal, a
través del cual manifieste que cuenta con la capacidad de prestar el servicio de acuerdo a lo
solicitado para llevar a cabo la prestacion de los servicios y las 24 horas del dia.

« Escrito en papel membretado de la empresa y debidamente firmada por el representante legal, a
través del cual manifieste que cuenta con un sistema informético de gestion de envio, con acceso
limitado que permita |a trazabilidad completa las 24hrs.

« Demostrar con copia de un contralo que ha realizado un servicio similar no mayor a tres anos a la
fecha de la presentacién de proposiciongs.

LICENCIAS, PERMISOS, FOLLETOS, CATALOGOS, FOTOGRAFIAS.- No se requiere su presentacion.
FOLLETOS, CATALOGOS, FOTOGRAFIAS.- No se requiere su presentacion.

VISITAS A INSTALACIONES.- No se requieren visitas a las instalaciones institucionales por parte de los
proveedores, ni del personal institucional a 1a del Proveedor.

PENAS CONVENCIONALES.- La aplicacion de penas convencionales, procedera por atraso en la
entrega del tejido corneal, fa cual serd por cada dia de retraso de 2.5% del valor del costo del servicio
incumplido, sin considerar el IVA. En caso de. atrasos, Incumplimientos, o prestacion del servicio
deficiente, se comunicard al Proveedor por escrifo firmado por ¢l Administrador del contrato, las
inconsistencias presentadas con la finalidad, de que se dé cabal cumplimiento a las obligaciones
establecidas y de proceder, informara el monto de las deducciones y/o penas convencionales que se
apliquen.

DEDUCTIVAS.- Para ambos casos, se aplicaran deductivas por el porcentaje del 0.5% en caso de que
fos tejidos comeales o CPH sufran alguna alteracion o defecto durante el servicio de recoleccion, custodia
y trasiado de los mismos.

GARANTIA DEL SERVICIO.-
PARA PARTIDA 1

Ei Proveedor deberd garantizar por escrito por fa vigencia del contrato, en hoja membretada y
debidamente firmada por el representante legal, por cualquier alteracién o defecto que sufran los tejidos
comeales transportados o recolectados y bajo su custodia, segin sea el caso, comprendiendo desde su
trasiado Hospital de Especialidades dei Centro Médico Nacional “Siglo XXI" y del Hospital General "Dr.
Gaudencio Gonzalez Garza de! Centro Médico Nacional “La Raza" o en su caso de las Unidades
Hospitalaria Donadora hasta la Unidad Hospitalaria receptora del tejido, en el caso de que el Instituto se
haya percatado de fa afieracion o defecto del tejido 0 empaques, por conducto de la Coordinagion
Técnica de Donacién y Trasplantes de Organos, Tejidos y Células, Administrador del Contrato, lo
notificara al Proveedor dentro del petiodo de 03 (tres) dias habiles; €l instituto realizara los iramites para
fa reposicion del tejido comeal o tejidos diversos, para lo cual los gastos que se derive de estos
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supuestos, seran cubiertos por el Proveedor, asimismo y de ser el caso se o aplicara el pago de la
deductiva correspondiente.

El Proveedor, se obliga a responder por su cuenta y riesgo los dafios y/o perjuicios que por inobservancia
0 negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto y/o a terceros. Se comprometerd a dar atencion

inmediata cuando se le requiera por algin mal funcionamiento, defacto, vicios ocultos 0 soligitar
informacién,

PARA PARTIDA 2

El prestador del servicio deberd garantizar por escrito por la vigencia del contrato, en hoja membretada y
debidamente firmada por el representante legal, por cualquier alteracién o defecto que sufran fas CPH
iransportadas, o recolectadas y bajo su custodia, segin sea el caso, comprendiendo desde su traslado de
la Unidad Hospitalaria Donadora hasta ef Banco Central de Sangre del Centro Médico Nacional “La
Raza', en caso de que esto suceda, el Instituto notificard al prestador del servicio dentro del periodo de 03
(tres) dias habiles siguientes al momento en que se haya percatado del vicio oculto, alteracion o defecto,
para lo cual &l Instituto realizara ios tramites para a reposicion de la CPH, ¢l gasto que se derive de estos
supuestos, seran reintegrados por el prestador del servicio, asimismo, se hara acreedor al pago de fa
deductiva correspondiente.

El Proveedor, se obliga a responder por su cuenta y riesgo los dafios y/o perjticios que por inobservancia
0 negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto y/o a terceros. Se comprometerd a dar atencion
inmediata cuando se le requiera por algin mal funcionamiento, defecto, vicios oculios o solicitar
informacién. '

X.  GARANTIA DE CUMPLIMIENTO: “EL PROVEEDOR" se obliga a entregar a mas tardar dentro de los 10
{diez) dias naturales posteriores & la firma del instrumento juridico que derive, en témminos del articuio 48
de la Ley de Adquisiclones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, una garantia de cumplimiento
de todas y cada una.de las obligaciones a su cargo derivadas del presente contrato, mediante fianza
expedida por compaiiia autorizada en los términos de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas a
favor del “Instituto Mexicano del Seguro Social”, por un monto equivalente al 10% {diez por ciento,
sin considerar el Impuesto al Valor Agregado (IVA), en Moneda Nacional.

“EL PROVEEDOR" queda obligado a entregar a "EL INSTITUTO" ia pdliza de fianza antes sefalada, en
la Divisién de Contratos, ubicada en Calle Durango nimero 291, 10° piso, Colonia Roma Norte,
Delegacion Cuauhtémoc, Cédigo Postal 06700 Ciudad de México, apegandose aj formato que para tal
efecto se le entregard en la referida Divisién.

Dicha pdliza de garantia de cumplimiento del contrato se fiberara de forma inmediata a “EL
PROVEEDOR", una vez que “EL INSTITUTO” le otorgue autorizacion por escrito, para que éste pueda
soliciter a la afianzadora correspondiente ia cancelacion de la fianza, autorizacidn que se entregars a “EL
PROVEEDOR” siempre que demuestre haber cumplido con 1a totalidad de las obligaciones adquiridas
por virtud dei contraio que derive, para fo cual debera presentar mediante escrito |a solicitud de liberacion

de la fianza en la Divisién de Contratos, misma que llevara a cabo &l procedimisnto para su lberacion y
entrega.

Las obligaciones derivadas del contrato que en su caso se formalice son divisibles, por io que en caso de
incumplimiento del proveedor la garantia de cumplimiento se ejecutara de manera proporcional al monto

ANEXDS >
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PLAZO Y CONDICIONES DE PAGO DEL PRECIO DEL SERVICIO- Los pagos de los servicios se
realizardn en Moneda Nacionat, dentro de 20 dias naturales posteriores a la presentacion de 1a factura
por parte del Proveedor en la Coordinacion de Contabilidad y Tramite de Erogaciones, dependiente de la
Direccién de Finanzas, sita en General Tiburcio Montiel No. 15 (esg. con Gémez Pedraza), Col. San
Migue! Chaputtepec C.P.11850, Delegacion Miguel Hidalgo, de lunes a viernes en un horario de 9:00 a
13:00 horas. Presentado previamente en ta Goordinacién Técnica de Donacién y Trasplantes de Organos,
Tejidos y Células, ubicada en Durango No. 281-piso 3-A, Colonia Roma, C.P. 06700, Ciudad de México,
en un horario de 09:00 a 14:00 horas, la siguiente documentacion para revision y aprobacion:

PARA PARTIDA 1

PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN ES EL CENTRO MEDICO NACIONAL “SIGLO XXI”:

= Factura original del Proveedor que ampare €l servicio realizado, debidamente requisitada.

« Copia del correo de solicitud de recoleccion y traslado de tejido comeal en el cual se indica el numer6 de
tejidos, asi como el fugar de entrega.

» Original de la boleta de entrega debidamente validada, en papel membretado del Proveedor, conforme a
las concliciones de entrega, la cual debera contener el nimero de tejidos recibidos, numero de referencia
del mismo, nimero de embargue y contendré para su validacion, e! sello de la Unidad Médica en la cual
fue entregado el tejido corneal, nombre, firma y matricula del responsable que recibe.

«  Copia del escrito de la devolucion de fos envases de optisol del sitio de entrega al CMN “SXXI",

PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN ES EL CENTRO MEDICO NACIONAL “LA RAZA™:

«  Factura original del Proveedor que ampare el servicio realizado, debidamente requisitada.

« Copia del correo de solicitud de recoleccién y traslado de tejido comeal en el cual se indica el numerd de
tejidos, asi como el lugar de entrega.

«  Original de ta boleta de entrega debidamente validada, en pape! membretado del Proveedor, conforme &
las condiciones de entrega, la cual deberd contener el nimero de tejidos recibidos, nimero de referencia
del mismo, nimero de embarque y contendra para su validacién, el sello de la Unidad Médica en la cual
fue entregado el tejido comeal, nombre, firma y matricula del responsable que recibe.

= Copia del escrito de la devolucion de los envases de optisol del silio de entrega al CMN “La Raza”,

PARA TEJIDO CORNEAL CUYO ORIGEN SON LA UNIDADES HOSPITALARIAS DONADORAS:

= Factura original del Proveedor que ampare €l servicio realizado, debidamente requisitada.

« Copia del correo de solicitud de recoleccion y traslado de tejido comeal en el cual se indica el numer6 de
tejidos, asi como el lugar de entrega.

«  Original de la boleta de entrega debidamente validada, en papel membretado del Proveedor, conforme a
las condiciones de entrega, ia cual deberé contener el nimero de tejidos recibidos, nimero de referencia
del mismo, nimero de embargue y contendré para su validacion, el sello de fa Unidad Médica en fa cual
fue entregado el tejido comeal, nombre, firma y matricula del responsable que recibe.

«  Copia del escrito de la devolucién de los envases de optisol del sitio de entrega al CMN “La Raza’",

PARA PARTIDA 2

Previo al tramite de las facturas “EL PROVEEDOR" debera validar la documentacion en la Goordinacion
de Donacion y Trasplantes de Organos, Tejidos y Células, sita en Durango 289, piso 3A, Colonia Roma ,
Delegacién Cuauhtémoc, Cp. 06700, Ciudad de Mexico, presentando para tal efecto representacion
impresa det (CFDI), reuniendo los requisitos fiscales vigentes, descripcidn pormenorizada del servicio de
acuerdo a lo contratado, precio unitario, subtotal, importe total, nimero de contrato, numero de Proveedor,
numero de fianza, nombre de la afianzadora, la cual firmara el Proveedor asi como el Administrador del
Contrato, asimismo, &! Proveedor estard cbligado a entregar anexo a ésta, copia del correo de solicitud de
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recoleccion y trastado con el cual se realiza la entrega formal de las CPH, de ta misma manera ¢l original
de la boleta de entrega, debidamente validada, la cual debera contener el numere de Células
Progenitoras Hematopoyéticas, recibidas de las Unidades Hospitalarias Donadoras, que deberan coincidir
con las entregadas en el Banco Central de Sangre del Centro Médico Nacional, “.a Raza”, identificando el
responsable de la recepcion, con &l nombre completo, cargo, matricula y sello det inmueble.

PARA AMBAS PARTIDAS

Los pagos se realizaran dentro de los 20 dias naturales posteriores a fa presentacion de las facturas por
parte del prestador del servicio en la Coordinacion de Contablidad v Tramite de Erogaciones,
dependiente de la Direccion de Finanzas, ubicada en Calle General Tiburcio Montiel No, 15 (esq. con
Gomez Pedraza), Col. San Miguel Chapultepec, C.P.11850, Delegacion Miguel Hidalgo, de lunes a
viernes en un horario de 9:00 a 13:00 horas en dfas habiles. Las facturas se presentaran en original
reuniendo los requisitos fiscales vigentes, descripcién pormenorizada del servicio de acuerdo a Io
contratado, precios unitarios, subtotal, L.V.A., importe total, firma del prestador del servicio, niimero del
prestador del servicio ante el Insfituto, nimero de fianza, nombre de 1a afianzadora, firma del
administrador del contrato, nimero de contrato y periodo de la entrega, Anexo a ésta, el prestador del
servicio, estara obligado a entregar un acta de entrega recepcion o remision, la cual contendra como
minimo la descripcién amplia y detaliada del servicio contratado, el servidor publico encargado de Ia
recepcidn, debera anotar nombre, firma, matricula y fecha de recepcién. Asimismo, deber4 presentar ia
“Opinion del Cuniplimiento de Obligaciones en Materia de Seguridad Social", vigente y positiva, en el caso
de que se encuentre al corriente de dichas obligaciones, el administrador del contrato fa validard,
anotando la leyenda “validada por; nombre, firma y fecha”.

El prestador del servicio elaborard la faclura a nombre del Instituto Mexicano el Seguro Social, R.F.C.
IMS-421231-145, con domicilio en Av. Paseo de la Reforma nimero 476, Calonia Judrez, Delegacion
Cuauhtémoc. Cddigo Postal 06600, Ciudad de México. ' '

Previo a la entrega de la factura, el prestador dei servicio deberd acudir af Area de Recursos Financieros,
dependiente de !a Coordinacién de Servicios Adminisirativos y Mejora de Procesos de ia Direccion de
Prestaciones Médicas, ubicada en Calle Hamburgo No. 18, Sétano, Colonia Juérez, Delegacion
Cuauhtémoc, Cludad de México, C.P. 06600, de lunes a viernes de 9:00 a 14:00 horas, para revision de la
misma y recabar el sello de afectacion presupuestal. Para su pago, el prestador del servicio debera
anexar copias del contrato, de la pliza de garantia de cumplimiento y garantia del servicio,

"EL PROVEEDOR” debera expedir sus facturas en el esquema. de facturacién electronica CFDI
{comprobantes fiscales digitales por intemet), fa recepcion de las mismas sers a través del Portal de
Servicios al Proveedor, y deberan ser proporcionadas en su formato XML; fa validez de las mismas serd
determinada durante la carga y tinicamente las facturas fiscalmente validas seran procedentes para pago.
“El PROVEEDOR” deber4 proporcionar a las reas financieras una representacion impresa de 1a misma
que cumpla con las especificaciones nomadas por el Semvicio de Administracién Tributaria (SAT), la
representacion impresa por sf misma no serd sustento para pago si no se hace fa carga del XML del cual
s€ origind 0 si la misma no es una representacion fiel del XML origen.

En caso de que el Proveedor presente su factura con errores o deficienclas, éstos se Je harén saber por
parte de "EL INSTITUTC" dentro del término estipulado para ello, v el plazo de pago se ajustard en
téminos del articulo 90 del Reglamento de la Ley de Adauisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector  Piblico. El Proveedor podrd consultar esta informacién en Ja liga:
htip:/www.imss.gob.mx/proveedores, la cual permanecers publicada hasta 12 fecha de vencimiento que
tenia programado el contra recibo. Lo anterior permitiré que el Proveedor a las 72 horas posteriores a fa EE
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expedicion de contra-recibo, cuente con la informacién sobre la procedencia o improcedencia de su
tramite.

La recepcion de la(s) Factura(s) Electronica(s) seré a través del Portal ce Sewvicios a Proveedor y
deberan ser proporcionadas en su formate XML; la validez de las mismas sera determinada durante la
carga y Unicamente las facturas fiscalmente vélidas seran procedentes para pago. £l Proveedor deberd
proporcionar a las &reas financieras una representacion impresa de la misma que cumpla con las
especificaciones normadas por el SAT, la representacion impresa por si misma no serd sustento para
pago si no se hace la carga del XML del cual se origind o si la misma no es una representacion fiel del
XML origen.

El pago se realizara mediante transferencia electronica de fondos, a través del esquema electrdnico
interbancario que el IMSS tiene en operacidn, a menos que el Proveedor acredite en forma fehaciente ia
imposibilidad para ello, para 1o cual se insertard en los contratos lo siguiente:

“El Proveedor acepta que “EL INSTITUTO", le efectte el pago a través de lransferencia electronica, para
tal efecto proporciona la cuenta ntmero CLABE ___ del Banco ____ Sucursal ___ a
nombre de (el Proveedor)”.

E! pago se depositard en la fecha programada de pago, st la cuenta bancaria del Proveedor estd
contratada con BANAMEX, HSBC, BANORTE, SANTANDER o SCOTIABANK, si la cuenta pertenece a
un banco distinto a los mencionados, EL INSTITUTQ" realizara la instruccidn de pago en la fecha
programada, y su aplicacion se llevard a cabo el dia habil siguiente, de acuerdo con lo establecido por el
CECOBAN.

Asimismo, “EL INSTITUTO", aceptara del Proveedor, que en el supuesto de que tenga cuentas liquidas y
exigibles a su cargo, aplicarlas contra los adeudos gue, en su caso, tuviera por concepto de cuotas obrero
patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 B, de la Ley de Seguro Social.

Los Proveedores que otorguen servicios a “EL INSTITUTO", y que celebren contratos de cesién de
derechos de cobro, deberan notificardo a “EL INSTITUTO", con un minimo de 5 (cinco) dias naturales
anteriores a la fecha de pago programada, entregando invariablemente una copia de los contra-recibos
cuyo importe se cede, ademds de los documentos sustantivos de dicha cesion, de igual forma los que
celebren contratos de cesidn de derechos de cobro a traves de factoraje financiero conforme al Programa
de Cadenas Productivas de Nacional Financiera, S.N.C., Institucion de Banca de Desarrollo.

En caso de que “E! PROVEEDOR” reciba pagos en exceso debera de reintegrar dichas cantidades més
los intereses correspondientes, conforme a la tasa que establezca ia Ley de Ingresos de la Federacion,
para los casos de prérroga cuando existan créditos fiscales, los intereses se calcularan sobre las
cantidades en exceso y se computaran por dias naturales desde la fecha de entrega hasta la fecha en
que se ponga efectivamente las cantidades a disposicion de "EL INSTITUTO"

El pago de los servicios quedara condicionado proporcionalmente al pago que el Proveedor deba efectuar
por concepto de penas convencionales por atraso.

MECANISMOS DE COMPROBACION Y VERIFICACION DEL SERVICIO CONTRATADO.-
El documento que se levantara para constatar la prestacion del servicio, sera e! Original de la boleta de

entrega debidamente validada, conforme a las condiciones de prestacion del servicio y esta debera venir
anexa en la factura para el pago de los servicios.
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XM, PLAZO, LUGAR Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.
PARA PARTIDA 1

PLAZO: La prestacién del sevicio iniciard a partir del dia habil siguiente al comunicado del failo,
conforme a lo establecido en el numeral | de! presente documento, atendiendo fos requerimientos citados
en el numeral 1l del Anexo Técnico y liX de! presente documento, siendo la recoleccion en ef transcurso
de las 24 horas de funes a viernes, dicha notificacion se le realizard al Proveedor mediante correo
electronico por la Coordinacién de Donacion y Trasplantes de Organos, Tejidos y Célufas, la cual se
generara el mismo dia hahil de la solicitud de prestacién del servicio y el dia habil previo en caso de
requesir el servicio en fin de semana o dia festivo.

LUGAR: Las entregas se realizaran en la Direccién Médica de las Unidades Hospitalarias receptoras y
del Centro Médico Nacional Siglo XXI, asi como del Centro Médico Nacional “La Raza” citadas a
continuacion, las 24 horas los 365 dias del afio, mismas que se efectuaran atendiends ios requerimienios
que indiquen las Unidades, las cuales dependiendo de su ubicacidn geogréfica el acceso se realizarg por
via terresire o aérea, conforme a o estipulado en el numeral 1l del Anexo Técnico.

CONDICIONES PARA LA ENTREGA: La transportacion para la preservacion de los tejidos, se efectuara
de la siguiente manera:

Para Tejido Corneal, seré entregado en un frasco contenedor el cual contendra optisol GS que preserva
el tejido comeal durante su traslado al lugar de entrega, para garantizar que no sufra ninguna alteracion
en sus condiciones y propiedades. Los frascos contenedores de optisol deberdn ser retomados al
hospital de origen bajo las mismas condiciones de temperatura controlada de 2 a Soc

El tejido corneal debera entregarse en empaque individualizado para evitar que durante el proceso de
trastado a la Unidad de destino sea manipulado.

La entrega del tejido comeal deberd realizarse en un plazo méximo de 18 hrs horas posteriores a la
recoleccidn en promedio, con la finalidad de que la Unidad Hospitalaria receptora, programe ef trasplante
a la brevedad y no se incurra en el supuesto de que el tejido sea inviable, dado que conforme transcurren
los dias, €l conteo celular disminuye y las posibilidedes de rechazo por parte del paciente se incrementan.

Serd responsabilidad tinica y absoluta del Proveedor aplicar la !ogfsﬁca adecuada, desde el proceso de
recoleccién y custodia del Hospital de Especialidades del CMN SXXI y del Hospital de General ‘Dr,
Gaudencic Gonzdlez Garza" del Centro Médico Nacional “La Raza“, asi como de las Unidades

Hospitalarias Donadoras seglin sea el casc, hasta la entrega en el destino final de los tejidos corneales
asignados.

Para tejido corneal, ef traslado se realizard utilizando un sistema de empaque, calificado y de material
plastico, que garantice la temperatura en 4° C por un tiempo de minimo 96hrs el empague deberd permitir
el aislamiento de las temperaturas, asi mismo debera contener una caja de cartén corrujado al interior que
permitan mantener en buenas condiciones los ffascos con Optisol, separados y verticales, en la cual se
introducira los frascos con las corneas correspondientes.

Durante la recepcion del tefido estard sujeto a una verificacion visual aleatoria, con objeto de revisar que
se entreguen conforme a las condiciones solicitadas, considerando cantidad, empaque Yy envases en
buenas condiciones.
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En caso de pérdida, dafic 0 atraso en ia entrega de los tejides serd absoluta responsabilidad del
Proveedor, y éste realizard los trdmites de recuperacion correspondientes a los tejidos comneales
afectados.

La transportacion del tejido, asi como su aseguramiento, serd responsabilidad del Proveedor, hasta que
éstos sean recibidos de conformidad en ta Unidades Hospitalarias de destino.

El Proveedor, debera entregar el tejido comeal requisitande e! original de la boleta de entrega, la cual
tendrd el membrete del Proveedor de que se trate y deberd ostentar el sello de recepeion de ia Unidad
Médica que corresponde, asi como el nombre y firma de la persona que recibe el tejido comneal.

Las comeas viajan debidamente conservadas en optisol, y deberan ser empaquetadas y transportadas
en forma manual por una persona designada por ¢l PROVEEDOR. En todos los casos se realizara el
traslado en el sistema de empaque antes mencionado misma que, serd adquirida por el proveedor
ganador, [0 anterior con el objeto de mantener Ia temperatura en fa que viajan.

Cabe resaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de la prestacion del servicio establecidas, el
Instituto no dara por aceptado el servicio.

EL servicio podré ser requerido de lunes a domingo las 24 horas del dia los 365 dias del afio y podran
requerirse 2 servicios el mismo dia al mismo destino o diferente.

PARA PARTIDA 2

PLAZO: La prestacion det servicio iniciard a partir del dia habil siguiente al comunicado del fallo, de
acuerdo a lo establecido en el numeral | def presente documento, atendiendo los requerimientos citados
en el numeral IV del Anexo Técnico y IIX de! presente documento, El Proveedor deberd entregar las CPH
al Banco Central de Sangre del Centro Médico Nacional “La Raza”, en un periodo que no debera ser
mayor a 20 horas posteriores a la recepcion de las células, para de esta manera evitar que la CPH sea
inviahie.

La recoleccion se realizard conforme al numeral | del presente documento.

LUGAR: Las entregas de las Células Progenitoras Hematopoyéticas, recolectadas por el Proveedor en
las Unidades Hospitalarias Donadoras establecidas en el numeral Il del Anexo Técnico, se realizardn en
la Direccion Médica del Banco Central de Sangre del Centro Médico Nacional “La Raza”, ubicado en
Jacarandas y Seris S/N, Col. La Raza, C.P. 02990, Delegacion Azcapotzalco, Ciudad de México, durante
ias 24 horas det dia de lunes a viemes.

CONDICIONES.-

La de Coordinacion de Donacién y Trasplantes de Organos, Tejidos y Células, informara al Proveedor, por
medio de correo electrdnico, con dos dias habiles de anticipacion, el lugar de la Unidad Hospitalaria
Donadora, para recolectar el CPH, estipulando para tal efecto en el correo, el nombre y cargo de la persona
responsable de realizar la entrega del tejido al Proveedor. La recoleccién en cada una de fas UHD, se
realizard en los Bancos de Sangre de las mismas y junto con el tejido (CPH), se anexard la
documentacion y muestras de sangre materna (4 tubos con sangre) mismo que se entregaran en el Banco
Central de Sangre como a continuacion se describe:
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1. Escrito fibre emitido y firmado por el Director de Ja Unidad Médica Donadora o por el Jefe del
Banco de Sangre de la misma, con el cual se realiza la entrega formal del tejido.

2. Expediente do identificacién clinica que contenga historia clinica completa, carta de
consentimiento informado y folleto de  autoexclusion.

3. Muestras de sangre matema corectamente identificadas con el nombre y nimero de seguridad
social, las cuales son:

+  Dos tubos Vacutainer tapon rojo 6 mL {sin anticoagulante)
¢ Un tubo Vacutainer tapdn blanco {PPT Plasma, con gel separador y EDTA)
¢ Untubo Vacutainer tapdn fila 4 mL (con anticoagulante K2 EDTA).

Con la finalidad de que los tejidos conserven sus propiedades, o semvicio de recoleccion, custodia y
traslado, se realizara con cajas de transporte de bioldgicos, de acuerdo a las especificaciones citadas

en la Norma Mexicana NOM-253-SSA1-2012, para la disposicidn de sangre, en ia cual se trasladaran ias
bolsas contenedoras de sangre de cordén urnbilical {CPH), asf como contar con monitores de temperatura
certificados y mediante los cuales se extraeran las graficas de temperatura después de la entrega. Dicha
caja y monitor serén requisito técnico indispensable para poder realizar la prestacién del sewvicio. El

proveedor ganador, deberd en todo momento de preservar las bolsas en un rango de temperatura de entre
2a8.

El acceso a las Unidades Hospitalarias Donadoras, dependiendo de su ubicacién geogréfica se realizara
por via terrestre y en ocasiones se requerir de transporte aéreo, 1o cual se establece en e cuadro
estipuiado en el numeral IV del documento Anexo Tégnico.

Durante su recepcion, las CPH estaran sujelas a una verificacion visual aleatoria, con objeto de revisar que
se entreguen conforme a las condiciones requeridas en el presente procedimiento, considerando cantidad,
empaque y envases en buenas condiciones, asi como el rango de temperatura sea ¢l indicado.

En caso de pérdida, daiio en la entrega de las CPH, serd absoluta responsabilidad del Proveedor su

reposicin y de realizar los tramites legales requeridos, en caso de que no sean repuestos [os bienes, se
aplicaré la penalizacion correspondiente,

Seré responsabilidad tnica y absoluta del Proveedor, aplicar la logistica conforme a las normas aplicables
desde el proceso de recoleccion y custodia de las CPH, hasta la entrega en e! destino fingl,

La transportacion de las CPH, asi como su custodia, serd responsabilidad del Proveedor, hasta que éstos

sean recibidos a entera satisfaccién por parte del personal del Banco Central de Sangre del Centro Médico
Nacional "La Raza".

El Proveedor deberd entregar las CPH, requisitando en original la boleta de entrega, la cual deberd
contener el nimero de CPH recibidas de las Unidades Hospitalarias Donadoras, Que deberan coincidir con
las entregadas en el Banco Central de Sangre del Centro Médico Nacional “La Raza’, identificando al
responsable de la recepcion, con el nombre completo, cargo, matricula y seilo del inmueble.

Las bolsas para recoleccion seran otorgadas por el Banco de Central de Sangre, mismas que seran
solicitadas a la Direcci6n del mismo.

Cabe resaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de la prestacion del senvicio establecidas, el
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TIPO DE ABASTECIMIENTO.- Se requiere de una sola fuente de abastecimiento por el 160% del servicio
para cada una de las partidas.

EXISTENCIA DEL SERVICIO.- La Coordinacion de Donacidn y Trasplantes de Organos Tejidos y Células,
cuenta con el servicio mencionado, sin embargo su vigencia concluye el 31 de diciembre de 2017.

AREA REQUIRIENTE Y TECNICA- Et Area requirente del servicio es la Coordinacion de Donacion y
Trasplantes de Organos, Tejidos y Células, cuyo Titular es el Dr. José Alfonso Yamamoto Nagano, misma
que seré la responsable de realizar &l dictamen de evaluacion técnico de 'as propuestas que presenten los
proveedores participantes en el procedimiento de adquisicion, asimismo, firmaran con ese cardcter ¢
contrato o contratos que resulten.

ATERTAMENTE.

Dr. José o Yamamoto Nagano.
Titular de la Coordinacién de Donacion y Trasplantes de
Organos, Tejidos y Células.
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INSTITUTO MEXICANC DEL SEGURO S0CIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION UNIDAD
. Qu e s t DE ADMINISTRACION

D ia g nQSt iC Sm COORDINACION DE ADQUISICION DE

BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE-ADQUISICION

Laboratorios de Analisis Clinicos DE BIENES DE INVERSION Y ACTIVOS
DMVISION DE CONTRATACION DE ACTIVOS ¥ LOGISTICA
PRESENTE

ANEX0®
PROPUESTA ECONOMICA

FECHA: 12 ABRIL DE 201
NOMBRE 0 RAZON SOCIAL: QUEST DIAGNGSTICS MEXICO S. DE R DE C.v

DOMICILIO:  TORRE WG MONTECITO A 38 PISO 9 OFICINA 19, COL. NAPOLES 0155-4160-1215
DELEGAGION BENITQ JUAREZ C.P.03810 MEXICO DISTRITO FEDERAL 0165- 41601218 0155- 4160-1200

CORREQ ELECTRONICO: ViclorManuel X Gomez@QuestDlagnostics.com No. DE PROVEEDQR iM3S $ 5.088.315 00

DESCRIPCION DEL BERVICID

PARA TEJIDO CORNEAL CUYD ORIGEN ES EL CENTRO MEDRCO NACIONAL SIGLO X): PRECIO EN M.N.
Servicio de recoleceion y custadia de lejida comeal del Hospitel de Especialidades dsl Centro Médico Nanional “Sigio XXV". ubicado en Av. Cuauhiémoc Mo, 33D, Col 5 40000
Doctores, Cdl. da Mécico CP 06720, incluye la devolucidn te los frascos de optisol s Ceniro Médico Nacioral ~Siglo XX,
SUBTOTAL | § 400.00
IVA $ 64.00
TOTAL § 464.00

PRECIG TOTAL DE LA PROPOSIGION; CUATROCIENTOS PESOS 004 00 M.N.
LOS PRECIOS OFERTADOS SERAN FIJOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO.

LIC. VICTOR MANUEL GOMEZ CERVANTES REPRESENTANTE LEGAL

OIVISION DE CONTRATOS

ANEXOS ;



UUYo

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION UNIDAD

) Qu es t DE ADMINISTRACION
D l a g nNos t i ' Sm COORDINAGION DE ADQUISICION DE
el BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE ADQUISICION

DE BIENES DE INVERSION Y ACTIVOS

DIVISION DE CONTRATACION DE ACTIVOS Y LOGISTICA
PRESENTE

Laboratorios de Analisis Clinicos

o ANEROE, % P T s T
ERORUESTA _EUQH_I\DM{CSJ.

FECHA  12DE ABRL DE 2018
HOMBRE O RAZON SOCIAL: QUEST DIAGNOSTICS MEXICO §. DERL. DECY
DOMICILIY:  TORRE WTG MONTECITO # 38 PISO 9 OFICINA 18, COL. NAPQLES

0155-4180-1215
0165 4160-1218 0155-.4160-1200

GELEGACKIN BENITO JUAREZ C.F.03810 MEXICO DISTRITG FEDERAL
GCORPEQ ELECTRONICO: VictorManual X.Gomez@QuesiDiagnostics.com e DE PROVEEDOR IM3S $ 5 088 416 90

RIGEMN ES EL CENTRO IﬁEDICO NACIONAL “LA RAZA™ PRECIO EN MW,
Sericio de recolceitn y custodia de tefido corneal del Hospital General "Dr. Gaudencio Gonzalez Garza® del Centro Médico Nacional “La Raza”, ublcado en Av. -Valleio
5MNLol. La Raza, G.P 02990, Delegacon Azeapotzalos, Cludad de México, incluye la devolucidn de Ios trascos de oplisol al Centra Médico Macional "La Raza™ ingiuye la} § 400 00
devolocian de os frascos de oplisol al Centro Médico Nacional “La Raza”.
SUBTOTAL $ 40000
VA $ 64,00
TOTAL $ 464.00

PRECIO TOTAL DE LA PROPOSICION: CUATROCIENTOS PESOS 00/100 M.N.
L0OS PRECIOS OFERTADOS SERAN FIJOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO.

LiC. VICTOR MANUEL GOMEZ CERVANTES REPRESENTANTE LEGAL
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INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURD SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRAGION UNIDAD

) Quest et

: D i a g no St l C Sw COORDINACION DE ADQUISICION DE

) BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

COORDINACION TECNICA DE ADQUISICION

Laboratorios de Analisis Clinicos DE BIENES DE INVERSION Y ACTIVOS
DIVISION DE CONTRATACION DE ACTIVOS v- LOGISTICA

PRESENTE

T Ay
|| PROPUESTAECONOMIGA

FECHA. 12 DE ABRIL DE 2018

ROMERE O RAZON SOCIAL: QUEST DIAGNOSTICS MEXICO S. OE RL. DE GV,

DIMICILIC:  TORRE WITC MONTECITO 3 38 PISO © OFICINA 19, COL. NAPOLES EE-A160-1215
DELEGACION BENITO JUAREZ C.P,03810 MEXICO DISTRITG FEDERAL 0155-4160-1218 0155 41601200
CORREQ ELECTRONICO: Victodanuel.X. Gomez@{iuestiagnostics.com Mo. DEPROVEEDORIMSS s 5088316 00

1| DESCRECION DEL BERVICID

ORAS:

Ll =

PARA TEJI CORNEAL CUYO ORIGEN SON LA UNIDADES HOSPITALARIAS DONAD

PRECID EN M.

Recoleccion, Custndia y rasiedo de Comeas de las Unidsdes Hospitalarias donadores ai Hospital da Especiatidades del Cenbo Médico Naclonal Siglo JXt ubicado en Ay,
Cuziiiemoc Mo, 330, Col. Docteres, Ciudad do México C.P. 06720 y a1 Hospital General 'Dr. Gaudencio Gonzalez Ganza', ubicado en Av. Vallsip 8N, Col. La Raza, CPJ § 250378
02590, Detegacion Azcapoizako. Ciudad de México,

SUBTOTAL {s 2.503.75
VA $ 415.00
TOTAL 3 3.008.75

FRECI) TOTAL DE LA PROPOSICION: DOS MIL QUINIENTOS NOVENTA Y TRES PESOS 76100 M.
LOS PRECIOS OFERTADOS SERAN FLIOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO.

LIC. VICTOR MANUEL GOMEZ CERVANTES REPRESENTANTE LEGAL

ANEXOS
DIVISION DE CONTRATOS
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INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOGCIAL

Qu S t DIRECCION DE ADMINISTRACION UNIDAD

DE ADMINISTRACION
D l = g Nno St { C Sw COORDINAGION DE ADQUISICION DE
RIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE ADGUISICION

DE BIENES DE INVERSION Y ACTIVOS

DIVISION DYE CONTRATAGION DE ACTIVOS ¥ LoGisTICA

PRESENTE
ANE KOs

[ PPDPUESTA l:f‘ul'i[.li‘u'lﬂ A

FECHA  12DE ABRIL DE 2018
NOMBRE 0 RAZON SOCIAL: OUEST DIAGNOSTICS MEXICO . DE RL DE GV,

DOMICILID: - TORRE WIC MONTECITO# 38 PISO 9 OFICIMA 18, COL. NAPOLES
DELEGACION BENITQ JUAREZ €.P.03810 MEXICO DISTRITO FEDERAL

0165-4160-1215
0155-4180-1218 0155-4160-1200

CORREC ELECTRONICO: Victoranuel X, Gomez@QuestDiagnostics com

No. DE PROVEEDOR IMSS H 5.088.316 00

DESERIPCH

UN DELSERVICI
UMIDADES HOSPITALARIAS RECEPTORAS DEL TEADC CORNEAL -

fi B fnAR H X R
Ere. v i d . “r k il ar =, b

. VA o TOTRE
Hospital de Espacialidades No. 2 Prolongacion Guetrera efn, Gol. Centro, Cd. Obrspdn, Sonora C.P. 85530 §  650000| § -3 1,054.08) § 754208
Hospital de Esecialidades No. 71 gl;;ooﬁewluciﬁn No. 2650 Orents, Col. Toredn Jardin, Tomedn, Coahvila C.P, $ 5.34400| s s pss.0d| s §.190 04
I, . Av. Lincoln y Fids! Vetdzquez s, Cof. Nueva Morelos, Monterrey, NuewnLeon ] . .
Hnspital de Especiafidades No. 25 CP 84320, § - 534500 % $ #55.04 § 6.199 04
Hosgital de Traumatologla y Oriopadia “Lomas Verdes™ I';aa:u;;lpan Edo de Mex, Av. Lomas Vertes sin Col. Ex Ejklo Del Ore.CP. 5 77500] 5 s 124.00] § S
osuhal General de Zona No 33 Monterrey . Av. Fedt i, Goméz ¥ Av Ezédiiiel & Chaivdz 50, TP, 4070, Modsrraly Fiveve s sam|s s w504l s L
’ Ledn C.P, 64010, . '

, . Paneo e fos orgeres y ivd Adolo Liper Maeos s Cot Lo -
Hosphal ue Especlidades No. 1 UMAE 5 C.P. 37320, Leén, Guangjulo § 48070018 73712| 3 5.344 12
Hospial de Especiabdates, CMN Cccidente Belsario Dominguez Ne. 100. Co. Oblatos, Sector Libartad, Guadslaera $ asoofs 71z 3 53412

Jehsca €. 44340
Hospltal de Pediatns, CMN Octidsnle {Belisario Daminguez Na. 736, (ol Oblatos, Sector leanad Guedalajara, $ asoro]s 12| 8 534412
Jaliser C.P. 44340

. o Ciudad de Meéxico, Av. Cuauhiémoc No. 330 Col. Dociores. Delegacion.
HospllattlieEspeciahdadss,CMN Sigo XX Cuay . Ciudad de Meéxic C.p D720, 3 1701001 § 2i216] 5 197316
Hospial Senersl, CM La Raza g;.g::m;o &in, Col. La Raza Delagacion Azcapotzaico, Giutad de Méxiso C.P. s vl omunlls .
Rospital de Especialidages, CMN Manue! Avils Camacho 12 Norte Ho. 2004, Gol Cantro. Pizebla, Puebla € P, 7200 § 4482008 niz| s 518812
Hiospital de Traumaloiogia y Ortapedia G.M.N "Gral. Div.  |Puebla, Pusbla, Diagonal Defunsores de la Repiblica s Col. Amor, CP, ) $ 4
Masisel Avila Catacho’ 22140 448200 % nrzi s §,199.12
Hosiel o Espaciadaces o 14 CMN verauz Vi, (A g“;“gg;‘g“ 86 Cervanies y Padila sh, Gol. Formando Hogar. Vereeruz, $ 534008 8504 | 3 619004
frospal o Traumainiogia . Voo dalaFuente |, a0 de M. Av. Gt 15 i o, Magdlena d 188 saknas G.P. 07760 s 2600 %16 3 2216
Hospilal General Regional No. 1 Heévoes de Notupetaro sin, Gol. Centro, Morefia. Michoacan C.P, 58200 $  4507.00| % Tzl s 534412

, . av. T No. 205. Con Pradess, Tra Seceitn, San Luis Potost, SLP, _ i
Hospital Genersl Regione! No. 50 e e s aso7o0l § a1zl s 534 12
Hosgtal Ganers! Regional No. 198 *Fidel Veldsquez® :ﬂdomde mm esquina Gustavo Baz, Col Indusingl. Tietnepantia. C.P. 54090, $ 20000 ¢ asod s e

- Calzaga del Hueso sfn, Col. Ex Haclenda Coapa. CP 04820, Detsgacion| $

HGZ 32 Vilia Coapa e . Ciulad g México 170%001 8 216] 8 1,973.16
Hospital Generat da Zons No. 1 Av Normal No. 200, Col. Silvestre Dorador, C.P 34070, Durango, Dgo $ 6088001 § arigg) § 7.062 OB
Hospital General de Zona Mo, 1 Durango Durango, Dgo., Av Normal No 200, Gol. Sivestre Darador .P. 34070 $ 6088.00] % 4r408( 8 7,062 08

. Elpidio Cortes s/n esq. Bertonio , Col, San Pedvo Xalpa, C.P. 2718 Delegacin 5 .
Hospital General de Zona Mo. 48 San Pedre Xalpa Ico. Cisdad de México ) 1701.06] § 134318

LOS PRECIOS OFERTADOS SERAN FLIOS DURANTE LA VIGENGIA DEL CONTRATO.

LiC. VICTOR MANUEL GOMEZ CERVANTES REPRESENTANTE LEGAL

~ ANEXOS
HIVISION DE CONTRATOS
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Laboratorios de Analisis Clinicos

FECHA; 12 DE ABRIL DE 2019-

VANEXGY

|| PROPUESTAECONOMICA

NOMBRE O RAZON SOCIAL: QUEST DIAGNDSTICS MEXICO 5. DERL.DECV.
DOMICILIY:  TORRE WTC MONTECITO # 38 PISO 6 OFICINA 18, COL. NAPOLES
DELEGACION BENITO JUAREZ C.P.03810 MEXICO DISTRITO FEDERAL

CORREQ ELECTROMICO: VictorManual. X.Gomez @QuestDiagnostics.com

Vvao

INSTITUTQ MEXICANG DEL SEGURD SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRAGION UNIDAD
OE ADMINISTRACION

COORDINAGION DE ADQUISICION DE
BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE ADQUISICION
DE BIENES DE INVERSION Y ACTIVOS

DIVISION DE CONTRATACION DE ACTIVOS Y LOGISTICA

PRESENTE

0155-4160-1215
0155-4160-1218

0155-4160- 1200

Ho. DE PROVEEDOR IMSS $ 5088316 00

iJ'Es-::ch_l:‘::_H DELBERVICI

UNIDADES HOSPITALARIAS DONADORAS DE TEJIDO CORNEAL

UNIDAD HOSPITALARIA UBICACION AEREO TERRESTRE VA, TOTAL
Hospitsl o Especiaiidades No 2 Prolongacion Guetiero sin, Col. Ceatro. Cd. Obregdn. Sonora G.P, 85130 H 430400 | % B § F04.04| 5007 G4
Hospital de Especiahdades No, 71 Bivd. Revolucion No. 2650 Orienty, Gol. Tarredi darlin, Tormedn, Costwila C.P. 27200 | § 315100 | § H “s04d8)s 388516
Haspital de Especialdades No. 25 S i Ve L GRS ROREE RSty SR CPls  austen|s s 504161 5 655,18
Hospitel Genaral de Zona Na. 33 Mantshay évp F::&: Gomez y Av. Ezequis! e, Chawez sh, CP, 54010, Monterey Nuevo Ledn) s 315ta0 | § s s0018] 5 R
Hospnal de Gardiologia Mo. 34 Monletrey Av. Abraham |mcaln sin, Col Valle Varde, C.P, 84730 Monterray, M.L. H 315100 | & 3 0418 | § 1555 1R
Hoapital de Traumalolegia y Ortopedia No 21 fv. Pino Suarez y 15 de maya sin. Col. Gentre, C.P. 54000, Monterrey, Nuevo Ledn $ 316100 | § B § 50416 8 385416
Hocpital Ganeral Zona. 17 Monteriay F. Lazang y Rebla S/N, Benito Judvez. Montamey, N.L. 3 3115100 | § § LCRUT Y 3655 16
Husprtal Genere! Zona. 14 Hermesillo Republica de Cuba no. 93 Col. Mimsoles, Hermosillo, Son. $ 513800 | $ - $ 822.0B1 § 506008
Hosplist General Zonz. .48 Loe Mochis Boulevard Lojez Maleos y Fuantas de Jupiter SN, Lae Fuenies Aliome, Sinaloa 3 430400 | § 3 103,04 § §.067.04
Hospits! General Regional H.G. R_ 180 Tiajomulea gzrr_etera a San Sehaetign E| Grande-Santa Fe 1000, Las Dumbms_a Tigjomukce del s 218300 | § ) 5 506,08 ] § +.006.08
ifiige. Jalisco
HG.2MF 1 LaPaz Pualrlo Nusvo La Paz, Ban Calfonia Sur H 513800 | § H B22.08) & 9.960.08
Hospitad General Regionet 1 Cuiacdn Francisco Zerca ¥ Andrade y Gams SV, Mguel Alemén, Cufacén, Sin. H 1,34400 1 & 5 215.04| & 1.550 04
Hoepital de.Fepacialidades Mo “gnacic Garcia Teflez Mérida  {Cakte 34 X 41 nim 348, Col. industnal, Extemanos Bl Fénix, C.P. §7150 Merida, Yuc, $* 83200 | & - $ 153121 § 985,12
Haspital Genesal Zona. 1 Zecetecas Interior Alameda No, 45, Gol, Canfro, Zacatacas, Zec. 3 439400 | § S iod| $ [ACET |
Hospitat General Regienal 6 Tamauipas m’m Adofo Lope2 Matevs y Avendn Zopolal, Lee Conchilas, Ciudad Madere, $ 3,884,00 $ % 62304 § 451704
R sy R GRS D Menuall - onat Defanscres do ka Repbiica si. Gol. Amor, P, T2140, Pushla, Puebla $ s asaoe]s el 5853 12
Hespital de Traumalotogia y Orinpedia "Lomas Verdes™ Av. Lomae Verdes sin. Col. Ex Ejde Del Ovg, C.P. 53120, Naucalpan, Edo de Mixico 15 H 330.00) & 5904) 5 2,908 04
. u . |Aw. Colector 15 s/, Col. Mugdaiena de tae Salinas, C.P. 07760, Delegacitn Gustavo A s . .
Hospital de Traumatotogle "Dr. ictorio de [a Fuente Narviez e o e $ FEAC I 3B.18] § WLIE
Lioupital Ganersl Regiongl 32 Vil Coapa Calkzade dei Hueso s/n. Cal. Ex Hatienda Coapa, C.P. 04820. Delegacion Coyoecan, s g 22500} § 16| 5 202 13
i * “" Clusad ds Méico - %. 218
Hospital Generat Regional 1 Querstarg Avenida 5 de febrero y Calzada de Zamgoza Centro, Qro, Qro, 5 EH 1007.00] § 18112 & 1.168.12
Hogpital General Regional 25 Zaragoza Avenida Zeraqaze Mo 1840, Juan Escutia kiapelaps, Ciuded do Méxleo $ 5 2600] 8 6] § 262.18
Hospita! General Zone con UMF .1 Pachusa Avenida 2 de marzo No. 406, Cantro Texcoco, Méx. 5 - 5 7I500] $ 12400 § £90.00
Carvan Banta tziecalace, Ciuded de;
Hospital Ganers Zona, 30 tziecaloo ::':;" elias Cales y Emfiono Carranza Ho. 473, Banta Ana (ztacalaco 5 5 2003 B16|3 2216
{Hospita} General Regional . 106 Ecatepec Avenida Cenlral eftra Calls Piednd y Frisca SN, Ecatepes de Morsios, México § - 5 TI5.00| 3 124.00) 899 90
Hospial General Regional. 36 Pusbla 10 p no. 2121, San Alsjandro Pusbla, Pye. $ - s aemo0ls 35,08 § 2654 08
Hospital General Reglonal 187 Texcoss Avenida 2 de marzo No. 406, Gentro Tercooo, Méx. L] § 775.00{ § 12400 | & £59.00
ospital Ganetal Zona. 2+4 Trongaso P.M:l :;ancasoo del Paso y Troncoso Mo, 144 Granjes Mérko lztacaico, Cludad dey o 5 2600} %.18| 8 . 1&
Hozpital Genere! Reglongt 1 Acapuics Eeia N St nfonendt Alla Progroeo S, Fransieo Vil Acapuloo de dubrez,| o - |5 zawmos|s 2608 ¢ 2.799.08
i i X | Valla Benitol
Hosplai Genersi Zone 1-A Venades ‘?a_bnal Iél;:mr:ﬁnf: Romero ¢e Tereres y Nicolns Sen Juan No, 222 del Valls Ben % B s w5001 ¢ 618] 3 %216
Juéraz, Ciuded Mérico
Hosgpilal General Regional 1 Cuernavaca {Averida Plan de Aynla Exq. Avenida Cantral /N, Centio Cusmavaca. Mor $ $ 775.001 3 124,00 $ 559,00
Hospilal General Reylonal 2 Aguescalisntes Avenlda de los tonos ne. 102, Fraccionamlenty Dpcakents, Aquascabiantes, Ags. 5 - $ 100700 % 161.12] § 1168 12
Hespital General Regional, 47 ztspalapn —— daf ahan'y Combatt do Geleya SN Viceite Guerrero lztapalaps, Cludad de) s 2eools 016} 3 %216
- : P T —— —
Hriospikal General Regional 1 Agusscalieries Boulowerd Juso Maria Chivez No 1202 o $ - |s  ooro|s witzls 1.184.12
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Laboratorios de Analisis Clinicos

FECHA  12DE ABRILDE 2018

ANEXC &

' PROPUESTA ECONOMICA

NOMBRE O RAZON SOCIAL: QUEST DBAGNOSTICS MEXICOS. DE R.L. DE 0.V,
DOMIGILIO:  TORRE WTC MONTECITO # 38 PISO § OFICINA 19, COL. NAPOLES
DELEGACION BENITC JUAREZ C.P 03810 MEXICO DISTRITO FEDERAL

CORREQ ELECTRONICO: Vicioridanuel X.Gomez@QuestDiagnostics.com

[Hospital Gansal Regional 200 Tecamas

| DESCRIBCIONDEL SER
Cametere México Pachuca Km. 42, Lote 31. Toutmac. Méx,

uoyy

INSTITUTO MEXIGANO DEL. SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION UNIDAD
DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE ADQUISICION DE
BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE ADQUISICION
DE BIENES DE INVERSION Y ACTIVOS

DIVISION DB CONTRATACION DE ACTIVOS ¥ LOGISTICA

PRESENTE

11585-4160-1215
0155- 41801218 0155- 4160-1200
No. DE PROVEEDOR IM$S § 5.088.216 90

124001 &

$ - s 175.00) § 842.00
_ tAvemida Rio Magdalena mh'e Atervirano de Hidelgo No. 289, Tizapen San Angel Alver) _ "
Hospital General Regional & San Angel N Cladad de $ $ 2500 § B8l 8 262.18
Hospta! Gareral Regional 251 Metepac Arbel de la Vida y 505 Sur ne, 501, Col. Bosques de Matepac, Metopeo, Méx $ - 15 T75.00 124.00] 8 499,00
Hospila! de Traumatologia y Ortopedia “Lomas Vardes® Naucalpan, Edo de Max Av. Lomas Vardes sn Cof, Ex Efido Del Oro, C.P. 53120 H B 3 7500| 3 124001 5 258,00
Hospital de Especiakiades No. 1 Ledn. Gio.. Av. Paseo de log Insiwgenten y Bivd, Adolfo Lopaz Mateos i1 Col, Los)
rey Parere G5, 37320 - $ $ 243008 386,08 & 2799.08
el da Enpacialidades, NN Gcok Guadaiegars, Julisoo, Belisaric Cominguex No. 100 Gl Obios, Secior LaTad G.F, 5 _ 5 241300| 5 386.08| § 219808
Hospial do Pediira, O Occkioms :;Wa. Jnlisca. Belsario Dominguez No. 735 Col, Obkos. Secior bertad P $ - ts il 5.0 8 —
Huzpilal de Espacielidades, CMN Sitlo X1 México [LF.. Av. Cusuhiimoc No. 336 Col Doclores, Delag. Cusuhtémoc C.E0IT20 | $ H 226.00] § B.16{5 22,16
Hospitel General. GMN la Raza Cuttad do Mésioo, Av. Vallelo s Cal. La Raze Delagacion Azeapazaleo C.P. 02090 § - 18 228.00) 8 B.16{ § 26218
Hoapitsl ds Espaclelidades. CMMN Manuel Avila Camezho Pugbis. Pusble, 2 Noria No. 2004 Cof, Cenfro C.P. 72000 $ - 45 sl 38.08] 5 2,654 08
Eﬁgm“b"‘ ¥ Orfopedia CHIN Gl DI Wanaell o Diagonal Detensores de i Repdbioa sh Col. Amor, CP. 72640 3 s asszools nraz|s 10912
Hospial ds Especiafdedes No 14 CMH yoracna, Vet.. A Cuohioc 6, Guvenis o ol Fomands Foger CP) ¢ - |8 ausio|s 50416 § 385518
Foepitat da Treumetologle 'Dr. Victorio de Ja Fuents Nacvaez” | Cluded de Mex. Av. Crtor 16 8/ Go, Masdnlndellldmc.r 07760 $ - s z8.00] 8 d18ls 2.1
Hospltal General Regional No, 1 Moreka, Michoachn, Hiroes de hi #/n Cal, Centro s § 241300] s 38608 § 3700.08
Hospital Ganeral Regional No 50 San Lo Petnel. 5.L.P., Av Tenyianariga No. 206 Col, Prads, Tra Seesitn C.P. 78347 | 3 = |5 241300] s £ 279308
Hospital General Regional No- 196 F'dst Velasuez” oo, de Nex, Fiheto Gomez eeqira Guslaro Baz. Col, Indusiial Tehepartn) ¢ $ oS 12400} 8 86.00
. o'uwdeuouruc.u.damuaomm&mmcoupacpmﬂ _ -
HGZ 32 Vika Cosna Dulbrichio Goyoscar 5 H 28.00] 8 3160 8 %26
Hosnile! General de Zonz No. 1 Durango Durango, Dgo Av. Normal No, 230, Gol. Sitealre Dovadar G.P. 34070 $ 6.088.00| 3 4rhos| 5 §74.08
{Hosphal st do Zoe No 48 S Poso K S de Merioo Efidio Cores s aeq Beroro . ol San Pedo Xalpa, CP. 2TTH ¢ - (s mm|s %15 221
Jel7hmichis fzcapolreio
LOS PRECIOS OFERTADOS SERAN FLIOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO.
LIC. VICTOR MANUEL GOMEZ CERVANTES REPRESENTANTE LEGAL

ANEXDS

DIVISION DE CONTRATOS






<! .
i@@ 0090

INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURD Socla
Direccién de Administracién
Unidad de Adguisiciones e Infraestructura
Coordinacién de Adquisiclon de Bienes y Contratacion de Servicios
Coordinacién Técnica de Adquisicién de Blenes de inversién y Activos
Divigi6én de Contratacién de Activos y Logistica

Notificacién de Adjudicacién
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En la Ciudad de México, siendo las 13:00 horas del 8 de mayo de 2018, en la sala de juntas de la Division de
Contratacion de Activos y Loglstica; se reunieron los servidores pliblicos cuyos nombres y firmas aparecen al final del
presente documento, con objeto de llevar a cabo la Adjudicacién Directa Nacional numero AA-050GYRO019-E41-
2018, para la contratacién del Servicio de recoleccién, custodia y traslado de Tejido Corneal de donacién
cadavérica, para el ejercicio 2018, evento presidido por el Licenciado Sergio Marcelo Aguilar Esparza, Titular de la
Division de Contratacion de Activos y Logistica, de la Coordinacién Técnica de Adguisicién de Bienes de Inversion y
Activos, de la Coordinacién de Adquisicion de Bienes y Confratacion de Servicios de este Instituto, conforme a|
numeral 8.1.3.2.2.3 del Manual de Organizacién de la Direccién de Administracién y el numeral 5.3.8 de lag Politicas,
-Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios de este Instituto, —-—--

Adjudicacién

De conformidad con los articulos 134 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 26 fraccion lil, 26
Bis fraccion |, 28 fraccién 1, 42 quinto pamrafo, 43 dltimo parrafo y 47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico (LAASSP), Ja Division de Contratacién de Activos Y Logistica, lleva a cabo Ia
Adjudicacién Directa Nacional nimero AA-050GYR019-E41-2018, para la contratacién del servicio citado en el
parrafo que antecede, derivada del procedimiento de Invitacién a Cuando Menos Tres Personas Nacional Electronica
numero IA-050GYR019-E10-2018, cuyo fallo se lievé a cabo el 4 de abril de 2018 en el cual fue declarada desierta

la Partida 1 para la contratacién del Servicio de recoleccion, custodia y traslado de Tejido Corneal de donacién
cadavérica, para el gjercicio 2018.

De conformidad con fo establecido en el articulo 37, fracci6n fl, y 42 quinto parrafo de la LAASSP, se menciona el
participante que presenta cotizacién solvente conforme al oficic 09 98 01 2C1000/CDTOTC/AI/2018/0081 signado

por el Titular de la Coordinacién de Donacién y Trasplantes de Organos, Tejidos y Células para el presente
procedimiento: : : - ‘
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1.- Quest Diagnostics México, S.de R.L. de C.V.

Con fundamento en el articulo 134 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y de conformidad
con el articulo 37 fraccién IV, 42 quinto parrafo y 43 Uitimo pérrafo de la LAASSP, en virtud de que la proposicion
-cumple los requisitos legales, su propuesta técnica es soivente, se determina adjudicar la Partida 1 para la
contratacion del Servicio de recoleccion, custodia y traslado de Tejido Corneal de donacién cadavérica, para el
gjercicio 2018, a Quest Diagnostics México, S. de R.L. de C.V., asimismo se sefiala que para tal compromiso se

cuenta con disponibilidad presupuestal para el ejercicio 2018, de acuerdo a lo establecido en el Dictamen de
Disponibllidad Presupuestal Previo No. 0000029062-2018. :

E| monto minimo adjudicado a Quest Diagnostics México, S. de R.L. de C.V., es por la cantidad de £679,560.00
(Seiscientos setenta y nueve mil quinientos sesenta pesos 00/100 M.N.) y el monto méximo susceptible de ser
ejercido es por la cantidad de $1,698,900.00 (Un millén seiscientos noventa y ocho mil noveclentos pesos
00/100 M.N.} ambos importes incluyen et Impuesto al Valor Agregado (IVA).

La vigencia del servicio sera del siguiente dla habil al comunicado de la adjudicacién a! 31 de diciembre de 2018, —--

Es importante remarcar que el ejercicio de los montos adjudicados debera guardar estricta relacion con los precios
unitarios ofertados por la persona adjudicada en su proposicién econémica para el servicio objeto del presents

procedimiento, que se anexa como parte integrante del presente documento y deberd formar parte integral del
confrato que derive de la prestacion del servicio.

De conformidad con lo establecido en el articulo 37 fraccion V, se informa al Representante Legal de Quest
Diagnostics México, S. de R.L. de C.V., gue debera pr§s

ato correspondiente :; ::az:ad::
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Notificacién de Adjudicacion
Adjudicacién Dirécta Naclonat Néme#d: AMGSIOTROTDEAI200

mayo de 2018, en la Division de Contratos, ubicada en: Calle Durango nimero 291, Décimo Piso, Colonia Roma
Norte, Cédigo Postat 06700, Delegacion Cuauhtémoc, Ciudad de México, en dias habiles con un horario de 09:30 a
14:00 y de 16:00 a 18:00 horas, lo anterior, de conformidad a lo establecido en el articulo 46 de la LAASSP, para lo
cual se le notifica que previamente debera de entregar copia ¥ presentar original para cotejo en la Divisién de
Contratos de los siguientes documentos: :

Para la firma del contrato debera presentar los siguientes documentos:

Persona moral:
a. Acta constitutiva y, en su caso, sus respectivas modificaciones.
b. Poder notarial del representante legal que firmara el contrato.

Persona fisica:
a. Acta de nacimiento o carta de naturalizacion.

Para ambos:
a) lIdentificacion oficial vigente y con fotografia del representante legal.

b) Cédula de Registro Federal de Contribuyentes.

c) Comprobante de domicilic con vigencia no mayor a 3 meses.

d) En su caso, escriio de estratificacion de empresa en términos del articulo 3 de la Ley para el Desarrollo
de la Competitividad de la Micro, Pequefia y Mediana Empresa.

@) Escrito en términos del articulo 50 y 60 de la LAASSP.

f) Opinion positiva de cumplimiento de obligaciones fiscales emitida por el SAT vigente a la firma
del contrato, en términos del articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la Federacion.

g) Opinién positiva de cumplimiento de ohligaciones en materia de seguridad social vigente a la
firma del contrato emitida por el IMSS, en términos del articulo 32-D del Cédigo Fisca! de la
Federacion y del Acuerdo ACDO.SA1 HCT.101214/281.P.DIR publicado en el DOF el 27 de febrero
de 2015.

h) Escrito bajo protesta de decir verdad que no desempefia empleo, cargo o comision en el
servicio plblico o, en su caso, que a pesar de desempeiiarlo, con la formalizacién del contrato
correspondiente no se actualiza un conflicto de interés. (Ley General de Respensabilidades
Administrativas DOF 18-07-2016).

i) Constancia vigente de situacion fiscal emitida por el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda
para los Trabajadores (INFONAVIT) en los términos establecidos por las “Reglas para la
obtencién de la constancia de situacion fiscal en materia de aportaciones patronales y entero de
amortizaciones” publicadas en el Diario Oficial de la Federacién (DOF) el 28 de junio del 2017.

En caso de que el licitante: .
a) No se encuentre registrado ante este instituto o,

b) Cuente con Registro Patronal pero se ‘encuentre dado de baja o;
No tenga personal que sea sujeto de aseguramiento obligatorio, de conformidad
con lo dispuesto por el articulo 12 de la LSS.

lo siguiente:

No podra obtener la citada Opinion, por lo cual dicho licitante podra dar cumplimiento a tal requerimiento presentand\

1. Documento emitido por este Instituto {resultado de la consulta en el sistema para obtener la
Opini6n), en el que se haga constar que no se puede emitir la Opinién de cumplimiento, de
conformidad con la Regla Quinta del Anexo inico del ACDO.SALHCT.101214/281.P.DIR; -—--———

Pagina 2de 4




-

5 2

© 0092
INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL

Direcclén de Administracién
Unidad de Adquisiciones e Infraestructura
Coordinacién de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Serviclos
Coordinaclén Téenica de Adquisicidn de Blenes de Inverslén y Activos
Divisién da Contratacién de Activos y Logistica

Noitfificacion de Adjudicacién -
= s EATARY _,.t:_-:. . = i‘._:_‘-_‘ % “ ')_';Ii.'.:-,. L R W 'V-,’- : C =

[ Escrito libre, bajo protesta de decir verdad, que no le es posible obtener la multicitada Opinidn,
justificando el motivo y anexando el documento en el que conste que no se puede emitir la misma y;

.  En el caso de que el licitante manifieste que presta sus serviclos a través de trabajadores
subcontratados con un tercero, debera de presentar en tal caso, junto con la documentacion citada
en los dos parrafos anteriores , la Opinion de cumplimiento de obligaciones del subcontratante,
desde luego, vigente y positiva (lo anterior en términos del articulo 15-A de la LSS).

En caso de que el participante forme parte de un grupo comercial y uno de los entes que forma parte del grupo se
encarga de administrar la plantilta laboral de todas las empresas que lo conforman, serd necesario que exhiba el
documento que acredite la subcontratacion para situarse en el supuesto del parrafo anterior.

En caso de que el licitante no cuente con trabajadores debido a que celebrd contrato de prestacion de servicios con
otra empresa que es la que tiene contratados a los trabajadores (outsourcing), debera presentar dicho contrato, asi
como escrito libre en el que manifieste que no se encuentra obligado debido a tal situacion y opini6n positiva vigente
de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social de la empresa subcontratada emitida por el IMSS. --

En caso de que el licitante no cuente con trabajadores, debera presentar escrito libre en el que manifieste que no se

encuentra obligado a inscribirse ante el IMSS, por lo que no puede obtener la opinién de cumplimiento de
obligaciones en materia de seguridad social. : :

Para los casos de confratos que se formalicen con personas fisicas que presien sus servicios por si mismos y por lo
tanto no cuentan con un Registro Patronal ni tengan trabajadores registrados en el Instituto, el particular debers de
manifestar mediante escrito libre, bajo protesta de decir verdad, que no le es posible obtener la multicitada
Opinién, justificando el motivo y anexando el documento (resultado de la solicitud de Opinién que le da el
Sistema institucional) en el que conste que no se puede emitir la misma. _

En el caso de aquelios patrones (proveedores o contratistas y sus subcontratados) que tengan més de un Registro
Patronal ante el Instituto y alguno o mas de uno de estos Registros no se encuentre al corriente en el cumplimiento
de las multicitadas obligaciones, no se podra considerar que se encuentra al corriente en el cumplimiento de
dichas obligaciones, aun cuando el registro patronal que haya utilizado para el contrato que se trate si se

encuentre al corriente en sus pagos, por lo que debera regularizar todos sus Registros a efecto de poder
obténer la Opinion positiva. - :

En caso de que el participante cuente con trabajadores contratados bajo el régimen de honorarios asimilados a
salarios, deberé presentar el{los) contrato(s) con los que acredite el régimen de contratacién, asi como escrito libre
en el que manifiesie que no se encuentra obligado a inscribirse ante el IMSS debido a tal situacion, por 1o que no
puede obtener la opinién de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social.

En caso de que el licitante se encuentre inscrito en el Registro Unico de Proveedores y Contratistas de CompraNet,
debera remitir inicamente la documentacion referida en los incisos: f), g), h) e i).

Asimismo, se le comunica que de conformidad con lo sefialado en el articulo 84 del Reglamento de la LAASSP, el

servicio objeto de este procedimiento de contratacion podra darse el dia natural siguiente al de la presepte
notificacion. ' NN

El servicio debera prestarse de conformidad con los términos y condiciones y anexo técnico emitidos por el are;
requirente que rigen la presente contratacion.

Acto seguldo conforme con el articulo 48 de la LAASSP se informa al Representante Legal del Proveedor, que

debera entregar en la citada Division de Contratos, la Garantia de Cumplimiento del Contrato dentro de los diez dias
naturales posteriores a la firma de los mismos.

AMEXCS
DIVISION DE CONTKATOS
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" Addicacién Directs Nactonal Nfmeras AAJSOGYRIIBE-20%

No existiendo otro asunto que tratar, se da por terminado este procedimiento a las 13:30 horas del dia de su fecha
de inicio, esta acta consta de 4 (cuatro) hojas, anexandose como parte integrante de la misma, 6 (seis) hojas que
corresponden a la copia de la propuesta economica adjudicada por lo que fa rubrican al margen y firman al calce
para la debida constancia de notificacién de la misma y efectos legales procedentes, todos los que intervienen en
todas y cada una de las hojas que integran el acta, misma de la que se les entrega copia.

Por el Instituto Mexicano del Seguro Social:

Titular de la Division de Contratacion de Activos y Logistica

Sergio Makt,ﬁt//Aguilar Esparza/
\
Representante de la Coordinacion de Donacion y Trasplantes ;
de Organos, Tejidos y Células A
PEdro Paz Solis \

Las firmas que anteceden corresponden al procedimiento de Adjudicacién Directa Nacional nimero AA-
050GYR019-E41-2018.

Fin del evento
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ANEXO 4

“OFICIO DE DESIGNACION DE ADMINISTRADOR DEL CONTRATO”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 2 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA
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MEXICO | &

GOBIERNO DE LA REPUBLICA. % iy

Direccién de Prestaciones Médicas |
. Unidad de Atencin Médica . 0 0 5
Coordinacién de Donacion y Trasplantes de Organos. ‘:?) J
Tejidos y Célylas l M$

OFICIO No. 09 99 01 201000/CDTOTC/AI12018/0032

Ciudad de México, a 25 de abril de 2018

LIC. SERGIO MARCELO AGUILAR ESPARZA

Titular de la Divisién de Contratacién de . . - r

Activos y Logistica b by % g &

PRESENTE ‘

Me refiero a la contratadion del s&fvicio de ‘re custodig™y trééiado del tejido corneal de

Adquisiciones, Arfendamien sy
informar que el suserits fu €0
mismo se desigtier st Dr. Pg
Técnicos parer aslstir al servidar

dispuesto en el numeral':4.24.6 y - 24.7

Sin otro paﬂ‘fcwar lemU“W°

iy

Con copla:

= Dr. Héctor David Mart#
= Lle. Fabiéin B. Garcla Otvel&:™

PPS/AAT/oalc
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