INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

24 UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
WY HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL NGmero
CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA SIM006S

TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

IMSS

CONTRATO ABIERTO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO DE RENTA DE EQUIPO
MEDICO (DRILL - CRANEOQTOMO), QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL INSTITUTO
MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, REPRESENTADO EN ESTE ACTO POR EL DR.
ROBERTO ABRAHAM BETANCOURT ORTIZ, EN SU CARACTER DE APODERADO
GENERAL, REPRESENTANTE LEGAL Y DIRECTOR DE LA UNIDAD MEDICA DE ALTA
ESPECIALIDAD: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
“IGNACIO GARCIA TELLEZ" EN MERIDA, YUCATAN, QUE EN LO SUCESIVO SE
DENOMINARA “EL INSTITUTO" Y, POR LA OTRA LA PERSONA MORAL DISTRIBUIDORA
OMEGAMED SURESTE, S.A. DE C.V., A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA
“EL PROVEEDOR", REPRESENTADO POR EL C. JOSE CARLOS LOPEZ ZAMORA, EN SU
CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL, A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES
DENOMINARA “LAS PARTES"”, AL TENOR DE LAS DECLARACIONES Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

DECLARACIONES.

I “EL INSTITUTO" declara a través de su Apoderado Legal, que:

11 Es un Organismo Publico Descentralizado de la Administracién PuUblica Federal,
con personalidad juridica y patrimonio propio, que tiene a su cargo la organizacién y
administracién del Seguro Social, como un servicio publico de cardcter nacional, en
téerminos de los articulos 4 y 5 de la lLey del Seguro Social. Estd facultado para
celebrarlos actos jurfdicos necesarios para la consecucion de los fines para los que fue
creado, de conformidad con el articulo 251 fraccién IV de la Ley del Seguro Social.

.2 Conforme a lo dispuesto en los articulos 251 A, de la Ley del Seguro Social, y 146,
147 y 148 fracciones I, XVI y XXl del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del
Seguro Scocial, asi como en términos del Quinto Testimonio de la Escritura Publica
numero 91,298 de fecha 26 de septiembre de 2019, otorgado ante la fe del Licenciado
Benito ivan Guerra Silla, Titular de la Notaria Publica NUmero 7 de la Ciudad de México,
inscrito en el Registro Plblico de Organismos Descentralizados bajo e folio niimero 97-
7-03102019-192537, de fecha 03 de octubre de 2019, en cumplimiento a lo ordenado en
los articulos 24 y 25 Ley Federal de las Entidades Paraestatales, asi como 40, 41, 45 y 46
de su Reglamento, el Dr. Roberto Abraham Betancourt Ortiz, en su caricter de
Apoderado General, Representante Legal y Director de la Unidad Médica de Alta
Especialidad: Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional *lanacio Gareja
Téllez” en Mérida, Yucatan, Registro Federal de Contribuyentes\ es
un servidor plblico adscrito a la misma que cuenta con facultades legales para celebrar
el presente contrato, quien podrd ser sustituido en cualquier momento en su cargo o
funciones, sin que por ello, sea necesario celebrar un convenio modificatorio.

.3 De conformidad con el articulo 2 fraccién Il Bis y 84 pentltimo péarrafo del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico,
numerales 2.2, 417 y 5.3.15 inciso ¢}, de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social,
suscribe el presente instrumento el C_Dr. Jorae Efrain Bricefic Mezquita, Titular de la
Divisiébn de Cirugia, con R.F.C.,‘ facultado para administrar el
cumplimiento de las obligaciones que aeriven del objeto del presente contrato, guien
podrd ser sustituido en cualquier momento, bastando para tales efectos un
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

= UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
@ 'HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL Nimero
CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA S3IMO00G8

TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

IMSS

comunicado por escrito y firmado por el servidor puablico facultado para ello,
informando a “EL PROVEEDOR" para los efectos del presente contrato.

L4 De conformidad con articulo 2 fraccion | del reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y numeral 2.6 inciso c), de
las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos Y
Servicios del instituto Mexicano del Seguro Social, suscribe el presente instrumento el C
Mtro. José Angel Ramirez Solis, Director Administrativo, con R.F.C,,

facultado para realizar las gestiones necesarias para la formalizacion dei presente
instrumento jurfdico y participacién como area contratante en el contrato.

1.5 De conformidad con articulo 2 fraccién | del reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y numeral 2.6 inciso c), de
las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos %
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, suscribe el presente instrumento el C.
Mtro. Edgar Fabidn Cubells Gutiérrez, Jefe del Departamento de Abastecimiento,
con RF.C., I :c.!tado para realizar las gestiones necesarias para la
formalizacion del presente instrumento juridico v participacién como drea contratante
en el contrato.

.6 De conformidad con articulo 2 fraccion Il del reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, numerales 2.7 Yy 424 de
las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos %
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, suscriben el presente instrumento el
C. M. EN C, Ulises Rosado Quiab; Director Médico, con R.F.C., vy Dr.
Jorae Efrain Bricefio Mezquita, Titular de la Divisién de cCirugia, con R.F.C.,

facultados para suscribir el presente instrumento juridico \Y
participacion como areas requirentes en el contrato.

L7 De conformidad con articulo 2 fraccién Il del reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, numerales 2.8 Yy 4.25 de
las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos N
Setvicios del Instituto Mexicano del Seguro Social suscribe el presente instrumento el C.

Dr. Jorae Efrain Bricefio Mezquita, Titular de la Divisién de Cirugia, con R.F.C,,
facultado para suscribir el presente instrumento juridico

parucipacion como area técnica en el contratoe.

1.8 La adjudicacién del presente contrato se realizé mediante el procedimiento de

Licitacién Puablica Nacional LA-50-GYR-050GYR063-N-101-2023, al amparo de lo
establecido en los articulos artfculo 134, de la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, y de conformidad con los articulos 3 fraccién IX, 26 fraccién I, 26 Bis fraccidn
i, 27, 28 fraccién |, 29, 30, 32, 33, 33 Bis, 34, 35, 36, 36 Bis, 37 y 47 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP), 39, 42, 43, 46 v
48 de su Reglamento, de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de
Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacidon de Servicios y demés disposiciones
aplicables en la materia.

1.9 “EL INSTITUTO" cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante el
dictamen de disponibilidad presupuestal con nimero de Folio 0000459470-2023, de
fecha 12 de octubre de 2023; autorizado por el Titular de la Divisién de Finanzas de la
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
— UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
@ HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL } Ntlmero
IMSS CENTRO MEDICO NACIONAL "IGNACI'O CARCIA S3M0068
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

Unidad Médica de Alta Especialidad Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional
“lgnacio Garcfa Téllez", Mérida, Yucatan, mismo que se adjunta como Anexo 1 {uno).

.10 Para efectos fiscales las Autoridades Hacendarias le han asighado el Registro
Federai de Contribuyentes N° IMS421231145.

LT Tiene establecido su domicilio en calle 41 ndmero 439 por 34 Colonia Industrial, Ex
terrenos El Fénix, Cédigo Postal 97150, en la ciudad de Mérida, Yucatan mismo que
sefiala para los fines y efectos legales del presente contrato.

Il. “EL PROVEEDOR" por conducto de su representante declara que:

Il Es una persona moral constituida de conformidad con las leyes de los Estados
Unidos Mexicanos, segln consta en la Escritura PUblica Ndmero 109 Folio 78 Volumen
B, de fecha 25 de febrero de 2013, pasada ante la fe del Doctor en Derecho Héctor José
Victoria Maldonado, Notario PUblico Nimero dos de la Ciudad de Mérida, del Estado
de Yucatan, inscrita en el Registro Publico de la propiedad y el comercio bajo el folio
mercantil electrénico ndmero 54483, de fecha 11 de marzo del 2013; bajo la
denominacion “DISTRIBUIDORA OMEGAMED SURESTE, S.A. DE C.V..", cuyo objeto
social es, la compra, venta, renta, comercializacién, distribucién, importacién y
exportacién de toda clase de maquinaria, equipos, aparatos e instrumentos y
materiales de curacién de medicién clinica y en general de equipos e insumos
necesarios para la elaboracién de prétesis e implantes médicos y/o dentales y en
general cualquier mercancia que exista en el mercado nacional con todo lo
relacionado a la medicina.

.2 El C. José Carlos Lépez Zamora, en su cardcter de Administrador Unico, cuenta
con facultades suficientes para suscribir el presente contrato y obligar a su
representada, como lo acredita su personalidad en términos de la Escritura Publica
ndmero 109 Folio 78 Volumen B, de fecha 25 de febrero de 2013, pasada ante la fe del
Doctor en Derecho Héctor José Victoria Maldonado, Notario Pubiico Niimero dos de
fa ciudad de Mérida, Yucatan, instrumento que bajo protesta de decir verdad
manifiesta no le ha sido limitado ni revocado en forma alguna.

I3 Relne las condiciones técnicas, juridicas y econdmicas, y cuenta con la
organizacion y elementos necesarios para su cumplimiento.

L4 Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes DOS1302255F9,

1,5 Bajo protesta de decir verdad, esté& al corriente en los pagos de sus obligaciones
fiscales, en especifico las previstas en el articulo 32-D del Cédigo Fiscal Federal vigente,
asi como de sus obligaciones fiscales en materia de seguridad social, ante el Instituto
del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores (INFONAVIT) v el Instituto
Mexicano del Seguro Social (IMSS); lo que acredita con las Opiniones de Cumplimiento
de Obligaciones Fiscales y en materia de Seguridad Social en sentido positivo, emitidas
por el SAT e IMSS, respectivamente, asf como con la Constancia de Situacién Fiscal en
materia de Aportaciones Patronales y Entero de Descuentos, sin adeudo, emitida por el
INFONAVIT, las cuales se encuentran vigentes y obran en el expediente respectivo.
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. . INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
- UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
@ HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL 3 NiGmero
IMSS CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACI'O GARCIA $3M0068
TELLEZ”, EN MERIDA, YUCATAN

1.6 Tiene establecido su domicilio en Calle 27 No. 493 por 56 A y 58, de la colonia
Itzimna, de la Ciudad de Mérida Yucatdn, con Cédigo Postal 97100, Teléfonos:
9992529211 Correo electrénico: jclopez@omegamedsureste.com., mismo que sefiala
para los fines y efectos legales del presente contrato.

- M. De“LAS PARTES":

U1 Que es su voluntad celebrar el presente contrato y sujetarse a sus términos y
condiciones, para lo cual se reconocen las facultades y capacidades, mismas que no les
han sido revocadas o limitadas en forma alguna, por lo que de comun acuerdo se
obligan de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS,

PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.

“EL PROVEEDOR" acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO" la prestacién del
SERVICIO DE RENTA DE EQUIPO MEDICO (DRILL - CRANEOTOMO), al amparo del
procedimiento de contratacién sefialado en los antecedentes de este instrumento,
en los términos y condiciones establecidos en este contrato y sus anexos, que forman

parte integrante del mismo, gggg;;ggg
g¥at :
Sidn2kE
Los anexos que se relacionan a continuacién son rubricados de conformidad por “LAS gg"g;;g%
PARTES", y forman parte integrante del presente contrato. g;i;‘gagé‘i
AT2aEE
- g 43027
Los Anexos que forman parte integrante del presente contrato, se enuncian a g‘g%ggf—j?g
continuacién. sf} ie
. foyg2ad
Anexo 1 {uno): "Dictamen de Disponibilidad Presupuestal” agsg"g i -
Anexo 2 (dos): “Anexo Técnico, Términos y Condiciones, propuesta técnica y econémica z‘ggi‘% ‘é§
de “EL PROVEEDOR", Acta de Junta de Aclaraciones, fallo”. 1.i0a i
Anexo 3 (tres): “Documento de designacién de Administrador del Contrato”, cgopuogEs o
Anexo 4 {Cuatro): “Junta de Aclaraciones” que se encuentra disponible en la péagina Eﬁ gg? g-g—% §
gubernamental de CompraNet. ;":fi .gé%g% gg
ignigggg? %5 o
SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO. g‘giﬁgg‘" g Eg H
g g 3 s k=3
FEdig Ea i ¢
“EL INSTITUTO" pagarad a “EL PROVEEDOR" como contraprestaciéon por los servicios g-ggﬁ‘jggg%;g
objeto de este contrato, la cantidad minima de $312,000.00 (Son: trescientos doce mil §u§‘§~§a§§ §§£§T§E
pesos 00/100 Moneda Nacional); mas Impuesto al Valor Agregado (LV.AJ), v la gg:gggg:‘g §§§g§§
cantidad mdxima de $780,000.00 (Son: setecientos ochenta mil pesos 00/100 333 ;%g sg%ih
Moneda Nacional); més el Impuesto al Valor Agregado (L.V.A.). §§§§3n g §§§?§§

Ef precio unitario es considerado fijo y en moneda nacional {pesos mexicanos) hasta que
concluya la relacion contractual que se formaliza, incluyendo todos los conceptos v
costos involucrados en la prestacién del SERVICIO DE RENTA DE EQUIPO MEDICO
(DRILL- CRANEOTOMO), por lo que “EL PROVEEDOR" no podré agregar ningun costo
extra y los precios serdn inalterables durante la vigencia del presente contrato.

TERCERA. ANTICIPO, e

P "I’d -
Pagina 4 de 20 %ﬁ%




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGUROQ SOCIAL

[ — UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
‘_.;) HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL NGmero
CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA S3IM006G8

IMSS

TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

Para el presente contrato “EL INSTITUTO" no otorgard anticipo a “EL PROVEEDOR"

CUARTA. FORMA Y LUGAR DE PAGO.

“EL INSTITUTO" efectuara el pago a través de transferencia electrénica en pesos de los
Estados Unidos Mexicanos, a mes vencido (otra temporalidad o calendario establecido)
o porcentaje de avance (pagos progresivos), conforme a los servicios efectivamente
prestados y a entera satisfaccién del administrador del contrato y de acuerdo con lo
establecido en el Anexo 2 (dos); que forma parte integrante de este contrato.

El pago se realizard en un plazo maximo de 20 (veinte) dias naturales siguientes,
contados a partir de la fecha en que sea entregado y aceptado el Comprobante Fiscal
Digital por Internet (CFDI) o factura electrénica a “EL INSTITUTO", con la aprobacion
(firma) del Administrador del presente contrato.

El computo del plazo para realizar el pago se contabilizara a partir del dfa habil siguiente
de la aceptacién del CFDI o factura electrénica, y ésta relina los requisitos fiscales que
establece la legislacion en la materia, el desglose de los servicios prestados, los precios
unitarios, se verifique su autenticidad, no existan aclaraciones al importe y vaya
acompahada con la documentacidn soporte de Ia prestacion de los servicios facturados.

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

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

El CFDI o factura electrénica debera ser presentada en original y copia de la factura que
retina los requisitos fiscales respectivos, en la que se indique el servicio prestado,
namero de proveedor, nimero de contrato, en su caso, el nimero de la(s) orden(es) de
reposicion, que ampara(n) dicho servicio, nlimero de alta, o el documento que avale la
entrega del servicio prestado, nlimero de fianza y denominacién social de la
afianzadora, misma que deberd ser entregada en el Departamento de Finanzas chjeto
de este contrato, ubicado en, calle 34 ndmero 439 por 41, colonia Industrial, Codigo
Postal 97150 de la ciudad de Mérida, Yucatan, Tel. 999 922 5656, Ext. 61612 en el horario
de 8:00 a 13:00 horas de lunes a viernes.

Las facturas que amparen el servicio, deberdn contener la firma de recepcién y de
autorizacion para el tramite de pago de acuerdo a lo establecido en el “Procedimiento
para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos para tramite de pago” vigente.

En caso de que “EL PROVEEDOR" presente su factura con errores o deficiencias,
conforme a lo previsto en el articulo 90 del Reglamento de la Ley, “EL INSTITE}O"
, o
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
= UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
@ HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL 3 Ndmero
IM$ CENTRO MEDICO NACleAL "IGNACIP GARCIA S3IMO0068
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

dentro de los tres dias habiles siguientes a la recepcién, indicara por escrito a “EL
PROVEEDOR" las deficiencias que se deberdn corregir.

“EL PROVEEDOR" recibird de “EL INSTITUTO" el pago del servicio prestado, a través del
esquema electrénico intrabancario que tiene en operacién, con las instituciones
bancarias siguientes: Banamex, S.A, BBVA Bancomer, S.A, Banorte, S.A, Scotiabank
Inverlat, S.A, HS.B.C, S.C. y Santander, S.A, para tal efecto debera presentar su peticién
por escrito en El Departamento de Finanzas, objeto de este contrato ubicado en, calle
34 numero 439 por 41, colonia Industrial, Cédigo Postal 97150 de |a ciudad de Mérida,
Yucatan, Tel. 999 922 5656, Ext. 61612 en el horario de 8:00 a 15:00 horas de lunes a
viernes, indicando: razén social, domicilio fiscal, nimero telefénico y correo eiectrénico,
nombre completo del apoderado legal con facultades de cobro v su firma, ndmero de
cuenta de cheques (hdmero de clabe bancaria estandarizada), banco, sucursal y plaza,
asf como, niimero de “EL. PROVEEDOR" asignado por “EL INSTITUTO".

En caso de que “EL PROVEEDOR" solicite el abono en una cuenta contratada en un
banco diferente a los antes citados (interbancario), "EL INSTITUTO" realizarad la
instruccidn de pago en la fecha de vencimiento del contra recibo y su aplicacién se
llevard a cabo al dia habil siguiente, de acuerdo con el mecanisimo establecido por el
Centro de Compensacién Bancaria (CECOBAN]),

Anexo a la solicitud de pago electrénico (intrabancario e interbancario) “EL §§§§§‘§=§§ :
PROVEEDOR" debera presentar original y copia de la cédula del Registro Federal de a§°§§,§%§ o
Contribuyentes, poder notarial e identificacién oficial; los originales se solicitan g'%‘giggi ,ﬁig
Unicamente para cotejar los datos y le serdn devueltos en el mismo acto a “EL ”;-“E%i’%é }}'j‘,
PROVEEDORY, Rpigsityl My
fpepit oc
“EL PROVEEDOR" podra solicitar a “EL INSTITUTO", a través del Departamento de gaggz';fi? Qn
Finanzas, objeto de este contrato ubicado en, calle 34 nimero 439 por 41, colonia a’«_ﬁﬁi;"if
Industrial, Codigo Postal 97150 de la ciudad de Mérida, Yucatan, Tel. 999 922 5656, EXt. 2 ﬁé’gégﬁ
61612 en el horario de 8:00 a 15:00 horas de lunes a viernes, por escrito y previo al cobro §n§i§i§§
de cualquier factura, que de conformidad con lo dispuesto en el articulo 40 B, UIIMO c,arerer 8
parrafo, de la Ley del Seguro Social, en el supuesto de que durante la vigencia del ;Eg?gg?s_g i
presente contrato, se generen cuentas por liquidar a su cargo, liquidas y exigibles a §j ‘35—%{%& Eg
favor de “EL INSTITUTO”, le sean aplicados como descuento en los recursos que le &2 ‘g‘égéa% i
corresponda percibir con motivo del presente instrumento jurfdico, contra los adeudos §§§§§%F?§ ,?% i
que, en su caso, tuviera por concepto de cuotas obrero patronales. g%gggg ] Eg% :
LRI RHE
“EL PROVEEDOR" cumplird con la inscripcién de sus trabajadores en el régimen °§§%§a§§§%§%§§
obligatorio del seguro social asf como el pago de las cuotas obrero patronales a que %g«_gg%i{gg;gggg
haya lugar, conforme a lo dispuesto en la ley del seguro social. “EL INSTITUTO" podra 35781 3§ §-§§5§.§
verificar en cualquier momento el cumplimiento de dicha obligacién. §§§§:§“na§ §§§§§§
[Tt L4 SEn
“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 IMSS" las compense con el o los pagos que tenga que hacerle por %
concepto de contraprestacion por la contratacién de bienes o servicios.
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“EL PROVEEDOR" podra optar por cobrar a través de factoraje financiero conforme al
Programa de Cadenas Productivas de Nacional Financiera, S.N.C., Institucién de Banca
de Desarrollo con el IMSS.

En caso de gue “EL PROVEEDOR" reciba pagos en exceso deberd reintegrar las
cantidades pagadas en exceso més los intereses correspondientes, conforme a la tasa
dque establezca la Ley de Ingresos de la Federacién, en los casos de préiroga 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
ponga efectivamente las cantidades a disposicién de “EL iNSTITUTO".

YEL PROVEEDOR", que celebre contrato de cesién de derechos de cobro, debera
notificarlo por escrito 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, ademas de los documentos sustantivos de
dicha cesidn. El mismo procedimiento aplicard en el caso de que el proveedor celebre
contrato de cesién de derechos de cobro a través de factoraje financiero conforme al
Programa de Cadenas Productivas de Nacional Financiera, 5.N.C., Institucion de Banca
de Desarrollo.”

“EL PROVEEDOR", se obiiga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor del IMSS
previamente validados en el Portal de Servicios a Proveedores, salvo justificacién vy
comunicacién por parte del mismo ai Administrador del Contrato para su autorizacién
expresa, debiendo éste informar a las dreas de trdmite de erogaciones de dicha
justificacion y Reposicidn del CFDI en su caso.

Al notificar a "EL PROVEEDOR” la aplicacién de una pena convencional, el
Administrador del Contrato deber# solicitar a las dreas de contabilidad (en Organos
Normativos, OOAD o en UMAE} la emisién del CFDI de ingreso por dicho concepto y
entregarlo a “EL PROVEEDOR" para que se compense contra los adeudos que tenga el
IMSS para con “EL PROVEEDOR” o, para que en su defecto, éste proceda a pagar al
IMSS la pena convencional.

El pago de Jos bienes, arrendamientos o servicios quedard condicionado
proporcionalmente al pago que “EL PROVEEDOR"” deba efectuar por conceptos de
penas convencionales y/o deducciones. En ambos casos, el IMSS 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 procederd 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 articulo 95 del RLAASSP,

“EL PROVEEDOR", durante la vigencia del presente contrato, se obliga a presentar a
“EL INSTITUTO", junto con el CFDI respectivo la constancia positiva y vigente emitida
por el INFONAVIT y la "Opinién del Cumplimiento de Obligaciones en materia de
Seguridad Social” vigente, positiva y validada por el administrador del contrato, la cual
electrénica

términos

pagina
en

puede ser consultada a través de la
http/Awww.imss.gob.mx/tramites/cumplimiento-obligaciones,
requeridos por “EL INSTITUTO”

los
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El pago objeto del presente contrato, quedard condicionado propaorcionalmente al pago
que “EL PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales por
atraso.

TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

El CFDI o factura electrénica se deberd presentar desglosando el impuesto cuando
apligue.

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

Para efectos de trémite de pago, “EL PROVEEDOR" deber3 ser titular de una cuenta
bancaria, en la que se efectuard la transferencia electrénica de pago, respecto de la cual
debera proporcionar toda la informacién y documentacién que le sea requerida por “EL
INSTITUTO", para efectos del pago.

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

El pago de la prestacién de los servicios recibidos, quedard condicionado
proporcionalmente al pago que “EL PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de
penas convencionales y, en su caso, deductivas.

En caso de pago en moneda extranjera, indicar la fuente oficial que se tomaré para
llevar a cabo la conversién y la tasa de cambio o la fecha a considerar para hacerlo,

La fuente oficial para la conversién de la moneda extranjera serd el Banco de Méxicoy la
fecha a considerar serd |a gue establezca “EL INSTITUTO",

Para el caso gue se presenten pagos en exceso, se estard a lo dispuesto por el artfculo 51,
parrafo tercero, de la “LAASSP",

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

La prestacién de los servicios, se realizard conforme a los plazos, condiciones y
entregables establecidos por “EL INSTITUTO" en el Anexo 2 (dos), el cual forma parte
del presente contrato. ‘

Los servicios seran prestados en los domicilios sefialados en el Anexo 2 (dos) vy fechas
establecidas en el mismo.

En fos casos que derivado de la verificacién se detecten defectos o discrepancias en la
prestacion del servicic o incumplimiento en las especificaciones técnicas, “EL
PROVEEDOR" contara con el plazo sefialado en el Anexo 2 (dos) posteriores a la
recepcion; para la reposicidn o correccién, contados a partir del momento de la
notificacién por correo electrénico y/o escrito, sin costo adicional para “EL INSTITUTO".

SEXTA. VIGENCIA,
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TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

“LAS PARTES" convienen en que la vigencia del presente contrato serd del 13 de
octubre de 2023 al 31 de diciembre del 2023,

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

“LAS PARTES" estan de acuerdo que “EL INSTITUTO" por razones fundadas y explicitas
podra ampliar el monto o la cantidad de los servicios, de conformidad con el artfculo 52
de la "LAASSP", siempre y cuando las modificaciones no rebasen en su conjunto el 20%
(veinte por ciento) de los establecidos originalmente, el precio unitario sea igual al
originalmente pactado y el contrato esté vigente. La modificacién se formalizara
mediante la celebracién de un Convenio Modificatorio. -

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

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

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

Cualquier modificacion al presente contrato deberd formalizarse por escrito, y debers
suscribirse por el servidor publico de “EL INSTITUTO" que lo haya hecho, o guien lo
sustituya o esté facultado para ello, para lo cual “EL PROVEEDOR?" realizara el ajuste
respectivo de la garantia de cumplimiento, en términos del articulo 91, tltimo pérrafo
del Reglamento de la “LAASSP", salvo que por disposicién legal se encuentre
exceptuado de presentar garantia de cumplimiento.

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

OCTAVA. GARANTIA DE LOS SERVICIOS,

Para la prestacién de los servicios materia del presente contrato, no se requiere que “EL
PROVEEDOR" presente una garantia por la calidad de los servicios contratados.

NOVENA. GARANTIA (S).

A) CUM_PLIMIENTO DEL CONTRATO.
Conforme a los artlculos 48, fraccién 11, 49, fraccién |, de la “LAASSP"; 85, fraccién I, 103
de su Reglamento y 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, “EL

PROVEEDOR" se obliga a constituir una garantfa la cual en caso de ser indivisible por el
cumplimiento fiel y exacto de todas las obligaciones derivadas de este contrato; caso de

UFIEINA ‘CPLFIN “TINN

ser divisible, la cual sélo se hard efectiva en la proporcién correspondiente al .
M
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IMSS CENTRO MEDICO NACIONAL “EGNACIp GARCIA S3M0068
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

incumplimiento de la obligacién principal, mediante fianza expedida por compafifa
afianzadora mexicana autorizada por la Comisién Nacional de Seguros vy de Fianzas, a
favor del Instituto Mexicano del Seguro Social, por un importe equivalente al 10%
{diez por ciento) del monto total del contrato, sin impuestos. Dicha fianza debera ser
entregada a “EL INSTITUTO”, a mas tardar dentro de los 10 {diez) dfas naturales
posteriores a la firma del contrato.

Si las disposiciones juridicas aplicables lo permiten, la entrega de ia garantia de
cumplimiento se podr3 realizar de manera electrénica.

Cuando la garantfa de cumplimiento se presente a través de una fianza, se deberd
observar el "Modelo de pdliza de fianza de Cumplimiento”, aprobado en las
Disposiciones de caracter general publicadas en el Diario Oficial de la Federacion, el 15
de abrit de 2022, que se encuentra disponible en CompraNet.

No obstante lo anterior, en el supuesto de que el monto del contrato adjudicado sea
igual o menor a 900 (novecientos) dias de Unidad de Medida y Actualizacién (UMA)
vigente, “EL PROVEEDOR" podrd presentar la garantfa de cumplimiento de las
obligaciones estipuladas en el contrato, mediante cheque certificado, por un importe
equivalente al 10% (diez por ciento), def monto maximo total del contrato, sin considerar

el Impuesto al Valor Agregado, a favor de “EL INSTITUTO" de acuerdo con el
procedimiento siguiente:

. El cheque debe expedirse a nombre del instituto Mexicano del Seguro Social.

) Dicho cheque deberd ser resguardado, a tftulo de garantia, en la Unidad Médica

de Alta Especialidad Hospital de Especialidades Centro Médico Nacional “Ignacio
Garcia Téllez", en Mérida, Yucatan.

. El cheque serd devuelto a mas tardar el segundo dia hébil posterior a que el
Instituto constate el cumplimiento del contrato. En este caso, la verificacién del
cumplimiento del contrato por parte de “EL INSTITUTO" deberd hacerse a mas
tardar el tercer dia habil posterior a aquél en que el proveedor de aviso de la
terminacion de los servicios correspondientes. ‘

En caso de que "EL PROVEEDOR" incumpla con la entrega de la garantfa en el plazo
establecido, “EL INSTITUTO", podrd rescindir el contrato y dar4 vista al Organo Interne
de Control para que proceda en al ambito de sus facultades.

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

En caso de incremento al monto del presente instrumento juridico o rmodificacién al
plazo, “EL PROVEEDOR" se obliga a entregar a “EL INSTITUTO", dentro de los 10 {diez
dias) naturales siguientes a la formalizacidn del mismo, de conformidad con el tltimo
parrafo del articulo 91, del Reglamento de la “LAASSP", los documentos modificatorios
o endosos correspondientes, debiendo contener en el documento la estipulacién de
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IMSS

que se otorga de manera conjunta, solidaria e inseparable de la garantfa otorgada
inicialmente.

TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

Cuando la contratacidn abarque mds de un ejercicio fiscal, la garantia de cumplimiento
del contrato podra ser por el porcentaje que corresponda del monto total por erogar en
el ejercicio fiscal de que se trate, y deberd ser renovada por “EL PROVEEDOR" cada
ejercicio fiscal por el monto que se ejercerd en el mismo, la cual debera presentarse a
“EL INSTITUTO" a mds tardar dentro de los primeros diez dfas naturales del ejercicio
fiscal que corresponda.

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccién, el servidor publico facultado por “EL
INSTITUTO", procederd inmediatamente a extender la constancia de cumplimiento de
las obligaciones contractuales y dard inicio a los trdmites para la cancelacién de las
garantias de anticipo y cumplimiento del contrato, lo gue comunicard a “EL
PROVEEDOR",

DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR".

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

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

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

d) Proporcionar la informacién que le sea requerida por la Secretarfa de la Funcién
Puablica y el Organo Interno de Control, de conformidad con el articulo 107 del
Reglamento de la “LAASSP".

DECIMA PRIMERA. OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO".

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

b)Realizar el pago correspondiente en tiempo y forma.

¢) Extender a “"EL PROVEEDOR", por conducto del Administrador del Contrato, la
constancia de cumplimiento de obligaciones contractuales inmediatamente
due se cumplan éstas a satisfaccién expresa de dicho servidor ptablico para que
se dé tramite a la cancelacién de la garantia de cumplimiento del presente
contrato.

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

“EL INSTITUTO" designa como Administrador(es) del presente contrato al C. Dr. Jorge
Efrain _Bricefio Mezquita, Titular de [a Divisién de Cirugia, con R.F.C.,

\quien dard seguimiento y verificard el cumplimiento de los derechos y
obligaciones establecidos en este instrumento. Anexo 3 (tres).
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TELLEZ”, EN MERIDA, YUCATAN

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

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

“EL INSTITUTO", a través del administrador del contrato, podrd aceptar los servicios que
incumplan de manera parcial o deficiente las especificaciones establecidas en este
contrato y en los anexos respectivos, sin perjuicio de la aplicacién de las deducciones al
pago due procedan, y reposicidén del servicio, cuando la naturaleza propia de éstos lo
permita.

DECIMA TERCERA. DEDUCCIONES.

En su caso de aplicar, “EL INSTITUTO" aplicard deducciones al pago por el ¢ gprasse
incumplimiento parcial o deficiente, en que incurra “EL PROVEEDOR" conforme a lo Eg g:i%gg :
estipulado en las cldusulas del presente contrato y sus anexos respectivos, las cuales se ggog%%ga .
calcularan por el porcentaje sefialada en el Anexo 2 (dos) sobre el monto de los 'Egéz.gi :f??
servicios, proporcionados en forma parcial o deficiente. Las cantidades a deducir se "Z“Eg TEI
aplicaran en el CFDI o factura electrénica que “EL PROVEEDOR" presente para su "483f3 gi bt
cobro, en el pago que se encuentre en tramite o bien en el siguiente pago. gggg-ﬁ{gsg g 3}‘
gsegesdl "
De no existir pagos pendientes, se requerird a "EL PROVEEDOR" que realice el pago de :°i§§ .35 g
la deductiva a través del esquema e5cinco Pago Electrénico de Derechos, Productos y 358353 _'g_‘§ j:g»@
Aprovechamientos (DPA’s), a favor de “EL INSTITUTO". En caso de negativa se i, nggg
procedera a hacer efectiva la garantfa de cumplimiento del contrato. ors 1;1;0” g
IZELEEL N
Las deducciones econdmicas se aplicardn sobre la cantidad indicada sin incluir gg é.“; %E £,
impuestos. rad ;§§§§§ E%
MM S
La notificacion y célculo de las deducciones correspondientes las realizard el §§5‘§21§§§ §§; §
administrador del contrato de “EL INSTITUTO", por escrito ¢ via correo electrénico, <531 y -igqgéé 3
dentro de los dfas contemplados en Anexo 2 (dos) posteriores al incumplimiento §§§a§;;§§%§§
parcial o deficiente. §"’j§§§g§ §£§§§§
ifaaiig §§%§§;
DECIMA CUARTA. PENAS CONVENCIONALES, §s§§§§§§ i
[FRTR:Y aw IS
En caso que “EL PROVEEDOR" incurra en atraso en el cumplimiento conforme a lo
pactado para la prestacién de los servicios, objeto del presente contrato, conforme a lo )
establecido en el Anexo 2 (dos), parte integral del presente contrato, “EL INSTITUTO" L/
por conducto del administrador del contrato aplicara la pena convencional equivalente .
al porcentaje sefialado en el Anexo 2 (dos) o en su defecto al 2.5% {dos punto cinco ﬂ/’

por ciento), por cada dia de atraso sobre [a parte de los servicios no prestados, de
conformidad con este instrumento legal y sus respectivos anexos. )
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El Administrador del contrato, notificard a “EL PROVEEDOR" por escrito o via correo
electrénico el célculo de fa pena convencional, dentro del término y dias sefialados en el
Anexo 2 {dos), posteriores al atraso en el cumplimiento de la obligacién de que se
trate.

El pago de los servicios quedard condicionado, proporcionalmente, al pago gue “EL
PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales por atraso; en el
supuesto que el contrato sea rescindido en términos de lo previsto en la CLAUSULA
VIGESIMA CUARTA DE RESCISION, no procederd el cobro de dichas penas ni la
contabilizacién de las mismas al hacer efectiva la garantfa de cumplimiento def
contrato.

El pago de la pena podrd efectuarse a través del esquema e5cinco Pago Electrénico de
Derechos, Productos y Aprovechamientos (DPA’s), a favor de la Tesorerfa de I3
Federacion, o la Entidad; o bien, a través de un comprobante de egreso (CFDI de
Egreso) conocido comUnmente como Nota de Crédito, en el momento en el que emita
el comprobante de Ingreso (Factura o CFDI de Ingreso} por concepto de los servicios, en
términos de las disposiciones juridicas aplicables.

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

Cuando "EL PROVEEDOR" quede exceptuado de la presentacién de la garantfa de
cumplimiento, en los supuestos previsto en la “LAASSP”, el monto méaximo de las penas
convencionales por atraso que se puede aplicar, serd del 20% (veinte por ciento) del
monto de los servicios prestados fuera de la fecha convenida, de conformidad con o
establecido en el tercer pérrafo del articulo 96 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico.

DECIMA QUINTA. LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS.

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

DECIMA SEXTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL.

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

DECIMA SEPTIMA, TRANSPORTE.
“El. PROVEEDOR" se cobliga bajo su costa y riesgo, a trasportar los bienes e insumos
necesarios para la prestacidn del servicio, desde su lugar de origen, hasta las

instalaciones sefialadas en el Anexo 2 {(dos) del presente contrato.

DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS Y DERECHOS.
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Los impuestos, derechos y gastos gue procedan con motivo de la prestacion de los
servicios, objeto del presente contrato, serdn pagados por “EL PROVEEDOR", mismos
que no seran repercutidos a "EL INSTITUTO",

“EL INSTITUTO" sdlo cubrird, cuando aplique, lo correspondiente al Impuesto al Valor
Agregado (IVA), en los términos de la normatividad aplicable y de conformidad con las
disposiciones fiscales vigentes.

DECIMA NOVENA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.

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

VIGESIMA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS.
“EL. PROVEEDOR" sera responsable en caso de infringir patentes, marcas o viole otros

registros de derechos de propiedad industrial a nivel nacional e internacional, con
motivo del cumplimiento de las obligaciones del presente contrato, por lo gue se obliga

a responder personal e ilimitadamente de los dafios y perjuicios que pudiera causar a ¢ erzagpe
“EL INSTITUTO” o a terceros. Eg;: i
g
De presentarse alguna reclamacion en contra de “EL INSTITUTO", por cualquiera de las g‘ﬁ*_% _;gg-;
causas antes mencionadas, “EL PROVEEDOR?, se obliga a salvaguardar los derechos e ; 9 ggia
intereses de “EL INSTITUTO" de cualquier controversia, liberdndola de toda éggg}i&sﬁ
responsabilidad de cardcter civil, penal, mercantil, fiscal o de cualquier otra indole, ggggi-’;%;
sacandola en paz y a salvo. g5, % ’g‘g
[1] =]
afefsdg,
En caso de que “EL INSTITUTO" tuviese que erogar recursos por cualquiera de estos g%% $H
conceptos, “EL PROVEEDOR" se obliga a reembolsar de manera inmediata ios recursos igguféié% )
erogados por aquella. C‘;*Eﬁgf sy g
i |
. - a §4aF5 -
VIGESIMA PRIMERA, CONFIDENCIALIDAD ¥ PROTECCION DE DATOS PERSONALES. ﬁg g.f- % : ?i
ggﬁga r3 e g?
"LAS PARTES" acuerdan que la informacién que se intercambie de conformidad con las gﬁﬁﬁﬁ“g?% ﬁg ;
disposiciones del presente instrumento, se trataran de manera confidencial, siendo de ?%gag §§‘L gg §
uso exclusivo para la consecucion del objeto del presente contrato y no podra difundirse t;__gié ‘;1} R
a terceros de conformidad con lo establecido en las Leyes General y Federal, 438%ja}3 ;;ﬁ,%%ﬁ
respectivamente, de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, Ley General de %‘g"‘ g'%gg §;§§§§
Proteccion de Datos Personales en posesidén de Sujetos Obligados, y demds legislacién %;-,‘5%%'5%‘3 ﬁ;i%;;?
aplicable. g8Bg5 a8 Expley
P 2E2T3s<] HEED

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

Por tal motivo, “EL PROVEEDOR" asume cualquier responsabilidad que se derive del
incumplimiento de su parte, o de sus empleados, a las obligaciones de confidencialidad I
descritas en el presente contrato. /
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Asimismo “EL PROVEEDOR" deberd observar lo establecido en el Anexo aplicable a la
Confidencialidad de la informacién del presente Contrato.

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

Con fundamento en el articulo 55 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y 102, fraccién Il, de su Regiamento, “EL INSTITUTO" en el
supuesto de caso fortuito o de fuerza mayor o por causas que le resulten imputables,
podra suspender la prestacién de los servicios, de manera temporal, quedando obligado
a pagar a “EL PROVEEDOR", aquellos servicios gue hubiesen sido efectivamente
prestados, asf como, al pago de gastos no recuperables previa solicitud y
acreditamiento,

Una vez que hayan desaparecido las causas que motivaron la suspensién, el contrato
podra continuar produciendo todos sus efectos legales, si “EL. INSTITUTO" asi lo
determina; y en caso que subsistan los supuestos gue dieron origen a la suspensién, se
podra iniciar la terminacién anticipada del contrato, conforme lo dispuesto en la

cldusula siguiente,
VIGESIMA TERCERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.

“EL INSTITUTO" cuando concurran razones de interés general, o bien, cuando por
causas justificadas se extinga la necesidad de requerir los servicios originalmente
contratados y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones
pactadas, se ocasionarfa algin dafio o perjuicio a “EL INSTITUTO", o se determine la
nulidad total o parcial de los actos que dieron origen al presente contrato, con motivo
de la resolucién de una inconformidad o intervencién de oficio, emitida por la Secretarfa
de la Funcioén Publica, podréd dar por terminado anticipadamente el presente contrato
sin responsabilidad alguna para “EL INSTITUTO", ello con independencia de lo
establecido en la clausula que antecede,

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

Publico.
VIGESIMA CUARTA. RESCISION,
“EL INSTITUTO"” podrd en cualquier momento rescindir administrativamente el

presente contrato y hacer efectiva la fianza de cumplimiento, cuando “EL. PROVEEDOR"
incurra en incumplimiento de sus obligaciones contractuales, sin necesidad de acudir a
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los tribunales competentes en la materia, por lo que, de manera enunciativa, mas no
limitativa, se entendera por incumplimiento:

a) La contravencién a los términos pactados para la prestacién de los servicios,
establecidos en el presente contrato.

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

c) Si cede los derechos de cobro derivados del contrato, sin contar con la
conformidad previa y por escrite de “EL INSTITUTO".

d) Si suspende total o parcialmente y sin causa justificada la prestacién de los
servicios del presente contrato.

e) Si no se realiza la prestacion de los servicios en tiempo y forma conforme a lo
establecido en el presente contrato y sus respectivos anexos.

f} Si no proporciona a los Organos de Fiscalizacién, la informacion que le sea
requerida con motivo de las auditorfas, visitas e inspecciones que realicen.,

g)Si es declarado en concurso mercantil, 0 por cualquier otra causa distinta o
andloga que afecte su patrimonio.

h)Si no entrega dentro de los 10 (diez) dias naturales siguientes a la fecha de
firma del presente contrato, la garantia de cumplimiento del mismo.

i) Sila suma de las penas convencionales o las deducciones al pago, igualan el SIBZESSEE
monto total de la garantia de cumplimiento del contrato y/o alcanzan el Eg’gr _§§§g i
20% (veinte por ciento) del monto total de este contrato cuando no se haya ggﬁg%gggg L
requerido la garantia de cumplimiento; % Bhdl.ar M6

J) sidivulga, transfiere o utiliza la informacién que conozca en el desarrollo del B8 Z8523%a 1!

imi i ; By2egafsg My
cumplimiento del objeto del presente contrato, sin contar con la égg;&i*gn et )
autorizacién de “EL INSTITUTO" en los términos de lo dispuesto en la ggggﬁ"?’%i 5"5 &
CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA DE CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION gsg}‘ggé‘g L
DE DATOS PERSONALES del presente instrumento juridico; afe 3 .;;s s

K)Si se comprueba la falsedad de alguna manifestacién, informacién o g%; §§§§ ;i;:}@
documentacién proporcionada para efecto del presente contrato; %g }ﬂ.;;g

I} En general, incurra en incumplimiento total o parcial de las obligaciones cema ,,;§;F &
que se estipulen en el presente contrato y sus anexos o de las disposiciones ﬁ E“S in.§ i
de la "LAASSP" y su Reglamento. 53t §§§§§ i

m) Cuando "EL PROVEEDOR" y/o su personal, impidan el desempefio ﬁg; ;§§§§§ %%
normal de labores de “EL INSTITUTO" boakeiy s i

n)Solo para proveedores extranjeros. Si cambia de naclonalidad e invoca la ?%Sgggggg ﬁgg g
proteccion de su gobierno contra reclamaciones y 6rdenes de “EL ﬁggggéogn—gg
INSTITUTO". gsfidaag il

o} Cuando se compruebe que “EL. PROVEEDOR" haya entregado bienes con §§i§§%?§_§§§i§§
descripciones y caracteristicas distintas a las pactadas en el presente %g“ggggg L
instrumento jurfdico. 2“§§ég3§ §§§§§5

sHRENS S BREEeE

p)En caso de que “EL PROVEEDOR" no haga la devolucién o reponga los
bienes que le hayan sido solicitados, conforme a las condiciones que se
establecen en el presente instrumento juridico.

g} Cuando con motivo de las modificaciones realizadas al contrato en términos <w/
de lo dispuesto por el Artlculo 52 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Pdablico, no entregue en el plazo .
estipulado para tal efecto, la ampliacién de la pdliza correspondiente.
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r} Cuando la autoridad competente, revoque, cancele o se extinga la
autorizacion, licencia o permiso otorgados para la prestacion de los
servicios objeto del presente contrato.

s) En el supuesto de que la Comisién Federal de Competencia, de acuerdo a
sus facultades, notifique a “EL INSTITUTO" la sancidén impuesta a “EL
PROVEEDOR", con motivo de la colusién de precios en que hubiese
incurrido durante el procedimiento adjudicacién, en contravencién a lo
dispuesto en la Ley Federal de Competencia Econémica y el articulo 34, de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

t) Si se sitUa en alguno de los supuestos previstos en el artfculo 50 y 60 de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

u)En caso de gue durante la vigencia del contrato se reciba comunicado por
parte de la Secretaria de Salud, en el sentido de que "EL PROVEEDOR" ha
sido sancionado o se le ha revocado el Registro Sanitario.

v) En caso de que durante la vigencia del contrato la renovacién de! Registro

Sanitario no resulte favorable por la autoridad sanitaria; o bien se reciba

comunicado por parte de la Comisién Federal contra Riesgos Sanitarios

(COFEPRIS), en el sentido de que “EL PROVEEDOR" ha sido sancionado o

se |le ha revocado el Registro Sanitario, Licencia Sanitaria o Autorizacién de

Responsable correspondiente,

Si “EL PROVEEDOR" no permite a “EL INSTITUTO" la administracién
verificacion a que se refiere la cldusula correspondiente del present
contrato.

w) Y
(S]

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

Transcurrido dicho término “EL INSTITUTO", en un plazo de 15 {quince) dias hébiles
siguientes, tomando en consideracion los argumentos y pruebas que hubiere hecho
valer “EL PROVEEDOR?", determinard de manera fundada y motivada dar o no por
rescindido el contrato, y comunicard a “EL PROVEEDOR" dicha determinacién dentro
del citado plazo. :

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

Iniciado un procedimiento de conciliacién “EL INSTITUTO" podra suspender el tramite
del procedimiento de rescisién.

Si previamente a la determinacién de dar por rescindido el contrato se realiza la
prestaciéon de los servicios, el procedimiento iniciado quedard sin efecto, previa
aceptacién y verificacién de “EL INSTITUTO" de que continda vigente la necesidad de la
prestacion de los servicios, aplicando, en su caso, las penas convencionales
cofrrespondientes.
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“EL INSTITUTO" podré determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el
procedimiento advierta que la rescisién del mismeo pudiera ocasionar algan dafio o
afectacion a las funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, “EL INSTITUTO"
elaborara un dictamen en el cual justifigue que los impactos econdémicos o de
operacién que se ocasionarfan con la rescisién del contrato resultarian mas
inconvenientes.

TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

De no rescindirse el contrato, “EL INSTITUTO" establecersd con *EL PROVEEDOR", otro
plazo, que le permita subsanar el incumplimiento que hubiere motivado el inicio del
procedimiento, aplicando fas sanciones correspondientes. El convenio modificatorio
que al efecto se celebre debera atender a las condiciones previstas por los dos Ultimos
parrafos del articulo 52 de la “LAASSP",

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

Si se llevara a cabo la rescisién del contrato, y en el caso de gue a “EL PROVEEDOR" se
le hubieran entregado pagos progresivos, éste deberd de reintegrarios mas los intereses
correspondientes, conforme a lo indicado en el articulo 51, pdrrafo cuarto, de la
“LAASSP".

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

VIGESIMA QUINTA, RELACION Y EXCLUSION LABORAL.

“EL PROVEEDOR" reconoce y acepta ser el dnico patrén de todos y cada uno de los
trabajadores que intervienen en la prestacién del servicio, deslindando de toda
responsabilidad a “EL INSTITUTO" respecto de cualquier reclamo que en su caso
puedan efectuar sus trabajadores, sea de fndole laboral, fiscal o de seguridad social y en
ningln caso se le podréd considerar patrén sustituto, patrén solidario, beneficiario o
intermediario.

“EL PROVEEDOR” asume en forma total y exclusiva las obiigaciones propias de patrén
respecto de cualquier relacidn laboral, que el mismo contraiga con el personal que
labore bajo sus d6rdenes o intervenga o contrate para la atencién de los asuntos
encomendados por “EL INSTITUTO", asl como en la ejecucidn de los servicios,

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

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

la presente clgusula.
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VIGESIMA SEXTA. DISCREPANCIAS.

“LAS PARTES" convienen que, en caso de discrepancia entre la convocatoria a la
licitacidn publica, la invitaciéon a cuando menos tres personas, o la solicitud de
cotizacién y el modelo de contrato, prevalecerd lo establecido en la convocatoria,
invitacion o solicitud respectiva, de conformidad con el articulo 81, fraccién IV, del
Redlamento de la "LAASSP".

VIGESIMA SEPTIMA. CONCILIACION.

“l.LAS PARTES" acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas
de la ejecucion y cumplimiento del presente contrato podrin someterse al
procedimiento de conciliacién establecido en los articulos 77, 78 v 79 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector PUblico, y 126 al 136 de su

Reglamento.
VIGESIMA OCTAVA. DOMICILIOS.

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

VIGESIMA NOVENA. LEGISLACION APLICABLE.

“LAS PARTES" se obligan a sujetarse estrictamente para la prestacién de los servicios
objeto del presente contrato a todas y cada una de las cldusulas que lo integran, sus
anexos que forman parte integral del mismo, a la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico, su Reglamento; Cédigo Civil Federal: Ley Federal de
Procedimiento Administrativo, Cédigo Federal de Procedimientos Civiles; Ley Federal
de Presupuestoy Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

TRIGESIMA. JURISDICCION,

“LAS PARTES" convienen que, para la interpretacién y cumplimiento de este contrato,
asl como para lo ho previsto en el mismo, se someterén a la jurisdiccion y competencia
de los Tribunales Federales en la Ciudad de Mérida, Yucatdn, renunciando
expresamente al fuero que pudiera corresponderles en razén de su domicilio actual o

futuro,

FIRMANTES O SUSCRIPCION.

Previa fectura y debidamente enteradas “LAS PARTES" del contenido, alcance y fuerza
legal del presente contrato, en virtud de que se ajusta a la expresion de su libre voluntad
Y que su consentimiento no se encuentra afectado por dolo, error, mala fe ni otros vicios
de la voluntad, lo firman y ratifican en todas sus partes, por triplicado, en la Ciudad de
Mérida, Yucatdn, el dfa 27 de octubre de 2023,
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Contrato
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IM$ CENTRO MEDICO NACIPNAL “IGNACIO GARCIA S3IMO068
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

Se elimin- el
dato
Por lo anterior expuesto, “EL INSTITUTO" y "EL PROVEEDOR", manifiestan estar consistente en:

conformes y enterados de las consecuencias, valor y alcance legal de todas y cada una  [REG PO

de las estipulaciones que el presente instrumento juridico contiene, por lo que lo datos

ratifican y firman. correspondiente
a una persona

f2sica

POR: “EL INSTITUTO" identificada o
identificable y
cuya difusi-n
puede afectar la
esfera jurddica

de la misma.
MEDICA DE ALTA
ESPECIALIDAD: HOSPITAL DE
_ ESPECIALIDADES DEL CENTRO ‘_ o
N\ . MEDICO NACIONAL “IG[‘IACIO fundamento en
/ DR. ROBERTO ABRAHAM GARC{A TELLEZ"” EN MERIDA los art’culos
BETANCOURT ORTIZ. YUCATAN, APCDERADO e
— GENERAL Y REPRESENTANTE CRre e
i LEGAL. Transparencia y
/ f[ Acceso a la
TITULAR DE LA DIVISION DE Informaci-n
/ CIRUGIA DE LA U.M.AE., _ Priblica
DR. JORG E{FRA’m BRICENO ADMINISTRADOR DEL
MEZQUITA CONTRATO Y AREA ggg%‘g’gﬁ‘ﬁ
REQUIRENTE Y AREA TECNICA Mpbghie
§-:§93§§ ;—;;Q}
DIRECTOR MEDICO DE LA i LT
umak,vArearequiriNe. | |GG ;ggg e
Fangs LM
§i5§53§ & ;i“;; G
S - S DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE :§;§§ %
- LA UM.AE, Y AREA B
MTRO/JOSE MIGELRAMIREZ CONTRATANTE. 5‘;8@ Sef BRI
oLis M\ itandl
/ FHIE
P JEFE DEL DEPARTAMENTO DE =«§§i= el S
¢ ‘55;;4 ABASTECIMIENTO DE LA B o
MTRO, Et;%p(ﬁ FABIAN CUBELLS | U.M.A.E., Y AREA CONTRATANTE. $¥ 5t :gg% g%
/CUTIERREZ. ‘giﬁﬂp Paid
P*Q- “EL PROVEEDOR" P§§§"§* §§ §§§ :
s saifobiloagt ¢
i hagtinh
gpﬂcégg FRTEET]
fipziges Egg%gg
B i
i EH

REPRESENTANTE LEGAL DE LA PERSONA
MORAL DISTRIBUIDORA OMEGAMED
SURESTE, S.A. DE C.V.

C. JOSE CARLigg PEZ ZAMORA DOS1302255F9
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Anexo 1 (uno}
“Dictamen de Disponibilidad Presupuestal”
>




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOGIAL

DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERAGION FINANGIERA
DELEGACION Yuealan
DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIQ

2

i:] Dictamen de Irversién

FOLIO:  Q000469470-2023
Dictemen do Goslo

Dependencia Soficliante: [a3 Yucatan
| 331801 H Espgcialidedes { UMAE
l 200219 Quirofanas
Conceplo: RENTA DE EQUIPO MEDICO
Fecha Elaboracion: [ s2rioro23
Tolal Gomprometido {en pesos): 3 1,743,199.00
Cuenta: 42061310 ARREND Y EQ INSTRUM MEDICO Unldad de lnfermacién: 331804 Cenlro de Coslos: 2002
Partida Presupuestaria SHCP: 324041 Arrendamlanio de Equipe ¢ Instrumental Médico y de Laborator
Fgmﬁtﬁotﬁ‘hﬁwmm\«:ﬂ‘nﬂ
I _enve | _ res I MAR_ ] ABR | wmAY | Jud JUL [_aco | sep [_oer T wov_ | oic
[ 0.0] 0.0} 0.0j 0.0] 00/ g0 0.0] 00| 00]  12614] 2408} 241
PSSECNIUE [3a £3% 5 03 (L5381
| 0.0} 0.0] 0.9] 0.0] 0.9] 0.0] 0.0} 00| 0.0] 0.0] 0.0] ‘

£l presente documenlo de oxistencla do respaldo presupuestario se emite en téminos de lo sefiatado en el numeral 7.5.9.4 de la Norma
, 144 v 148 del Reglamento Interior del

Prestpusstarta def insliluto Mexlcano del Seguro Social {IMSS), v de lo establacido on of arifculo 8°

IMSS, es respansabllidad del drea solicliante 6l deslino y aplicaclén de fos recursos. Tamblén se Informa que aste documento tnlcamenle
tendra valldez para ef eferclelo fiscal en curso, y quo con base en la revisién que se ofeciud en ol Sistoma Flnanclero PREI-Millenium,

en of Mddula de Centrol de Compromisos, on la combinacisn unldad de Informacién y cenlro do gostos, los montos sefialades quedan

comprometldos para dar Iniclo a las gestlones de adqulsicion de blenes y sorviclos con base al marco normalivo vigente.

ATENTAMENTE

/%’?Y ; L ; | I
DiA_| MES | ARO |

LB I7A VEGA JORGE MELCHOR' DICTAMINADO DEFINITIVO
\

r RICTAMEN DEFINITIVO

GO}:JTRATO No.

3 00

MpoRTE DEFITRVGTEN BigDsy: .

X

i

Clave: 8170-008.001
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Anexo 2 (dos)
“Anexo Técnico, Términos y Condiciones, propuesta técnica y econémica de “EL
PROVEEDOR", Acta de Junta de Aclaraciones, fallo".




Unidad Médica de Alta Especlatidad

m Hospital de Especlalidadas,
Centro Médico Naclonal,

@ @ "lgnacio Carcla Téllez* Mérida, Yuc
Dilracclén Médica

1445220813

Mérida, Yucatdn, a 04 agosto de 2023,

E| Anexo Técnice para la contrataclén de servicio de renta de equipo médico 2023,
{Aspirador Ultrasénico-Neuronavegador Arrendamiento de equipo médlco y Drlll-Craneotomo para el
fresado 6sec con todo y las fresas necesarlas para la cirugia)

a) Descripclén amplia y detailada de los.bienes o serviclos solicitados, caracteristicas, aspecificaciones
técnicas, ynidad de medida, ¥ en su caso equipos, consumibles y accesorios asoclados a la contratacion de
los bienes requerldos, cantldades por partida, indicando en todos los casos las correspondientes claves SAl,
PRE} Millenium (en el caso de blenes terapéuticos se debe indicar las claves del CBI de Insumos pata la
Saiud o la del Compendio Naclonal de Insumos para la Salud ; en caso de bienes de consumo, la clave del
CGA; y para Servicios Médicos Integraies, la clave del CSMI) En todo caso, los blenes y servicios materla del

requerimiento, deben Inclulr la clave CUCOP que le corresponda,

Serviclo de renta de equipo médico (Aspiradof Ultrasénico-Neuronavegador Arrendamiento de equipo
médico y Drill-Craneotomo para el fresado éseo con todo y las fresas necesatias para la cirugfa) tiene

como objetivo proveer al Instituto Mexicano del Seguro Social de equipo, instrumental, blenes de consumo

de vanguardia v de personal técnico, necesario para el apoyo de la realizacién de los procedimientos

quirdrgicos, conforme a la descripeldn, requisitos i cantidades a contratar especificadas en:

Partida 1 “Aspirador Ultrasénico y Neuronavegador”
CBII ¢ Descddpeibn amplia y detallada de los blenes o serviclos sollcltados, ‘Unidad de Cantidad | Cantidad
ucop - caracterfsticas, especificaclonas téenlcas madlda Minima { Mdaxima
000 Arrendamiente de equipo médico { Neuronavegador- Sistema gulada por | Rents de un
$31.829.0736 | 324 2 Imagen para clrugia) equipo Médleo 5 12
' fenta de un C
531.829.0736 { 32400002 Arrendamtento de equipo médlco (Aspirador Ulteasénico) equipo Médico 5 i2
Partida 2 “Drill, Craneotomo” .
ol Cue Descripetén amplia y datallada de los blenes o servicios sollcltados, Unidad de Cantldad | Cantidad
op caracterlsticas, especificactones téenicas medida Minima | Mdxima
Arrendamitento de equipe médico { Prilf, Craneetomo para el fresado 6seo | Renta de un -
531.829.0736 | 32400002 con todo y las fresas necesarias para a elrugla) equipo Médico 52 139

b) En caso de que se requieran pruebas, debetd Indicar el método de evaluacién y el resultado mfnimo que
debe obtenerse al ejecutar las pruebas, sl se requiere verlficar el cumplimiento de las especificaclones
solicitadas de acuerdo con la LIC, cuando ésta resulte aplicable, dicha comprobacion sera elaborada por el

Area Técnica, i

No requiere

Unicamente se podrd solicltar la presentacldn de muestras cuando se cuente con el personal técnico
capacitado y certificado para realizar las pruebas, mismas que deberdn realizarse conforme ia LIC a las
Norimas: Oficlal Mexicana, Estdndar [antes Mexlcana), Internacional, de Referencia, o Especlffcagién Técnica,

No requlere

paseo de la Refotrnn Ho, 476, Mozzanine Qriente, Col, Iudrez, Adealdin Coauhtémoc, C. P, 06600, Cludad de Méxleo ¥ 2023

Tek 55 5236 2700, Ext. 10000, 10000, vewwrlings.gohamx thet Lo
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Unldad Médlea da Alta Espaclalidad
Hospital de Especialidades, .

Centro Mddico Macfona),

“lgnacle Garcla Téllez” Mérids, Yue

Direccién Médica

En el caso de insumos para la salud, las plezas requeridas para prueba de la CCILE deberén entregarse
dentro del plazo que ésta establezca y serén con cargo al proveedor, lo cual estard previsto en la

canvocatorla del procedimlento de contratacién.

cfe are

¢) En aquellos casos en que el Area Requirente modlfique la especificacién téenica de algln bien que no se
encuentre regulado por el Compendio Nacional de Insurnos para la Salud expedido par el Consejo de
Salubridad General, el Cuyadro Bésico y Catdlogo de Instrumental y Equipo Médico emitidos por la Cornlsidn
Interinstituclonal del Cuadro Bésico y Catédlogo de Insumos del Sector Salud y. el CBI respecto de las
especificaciones estipuladas para ese mismo blen en el efercicio anterior, debers acompafiar a su
requisicion, un dictamen medlante el cual el Area Técnica acredite que con ello ho se limita la libre

partlcipacién, concurrencla y competencla econémica,

No requiere

d) En aquellos casos en que el Area Requirente, modifique las especificaciones téchicas de un bien
respecto de las estipuladas en el gjercicio anterlor, debers presentar un dictamen en el.que justifique gue
los requilsitos contenidos en las especificaciones técnicas del blen, no limitan de ninguna forma la itbré
participacion, concurrencia y competencia econdimica; dichos camblos deberén. ser validados durante la
etapa de la Investigacién de rmeicado con objeto de que los cambios ‘efectiados no limiten la_libre
participaclén, concurrencia y competencla econdmica, y de ser el caso, los camblos deberdn desprenderse

de ésta.

Mo re ere

La investigacién de mercado solo se podrd utllizar en -una sola ocaslén para cada unoc de los
procedimientos de contratacién publica, salvo que estén compuestos por varlas partidas se podié esgiimir

enh uno o varlos de éstos,

Aplica’

e) Normas: Oficlal Mexicana, Estdndar (antes Mexicana), Internacional, de Referencla o Especificaclon
Técnica, que resulte aplicable a los bienes o serviclos requeridos, conforme a la LIC con base en lo sefialado
en el numeral 4.28.4 de las presentes POBALINES y, en su caso, el Registro Sanitario correspondiente.

El licitante deberd presentar como parte de su Propuesta Técnica, copla simple de los registros sanitarios
en anversoy reverso, vigentes y su dltima actualizaclén (refrendo o prérroga segtin corresponda) expedidos
por la COFEPRIS. En su caso su comprobante de el tramite de prérroga, de los equipos médicos ofertados,
debidamente Identlficados y referenciados conforme al articulo 376 de la Ley General de Salud, Asf cormo
coplas simples del oficio de registro sanitario sometido a prorroga y el acuse de recibo del tramite de

prérroga del registro sanlitario presentado ante de la COFEPRIS,

En el caso de que algtn equipo no requiera de reglstro sanltarlo el licitante debers presentar documento
expedido por la COFEPRIS o publicado en el DOF, en el que se sefiale que el Insumo ho reqjulere de registro
sanitario. S

Los equipos médicos y el Instrumental quirdrgico deberan ser de Ja mejor calldad apegados a las normas

Cficlales mexicanas y de los estdndares internacionales. .

» NORMA Oficlal Mexicana NOM-241-S5A1-2012, Buenas précticas de fabricacidn para
establocimientos dedicados a la fabricacion de dispositivos médicos. . .

raseo de la Reforina Ho, 478, tez2inlne Orlente, Col. Judtez, Alcatdia Cuauhtémos, ¢, P, 06600, Cludad de México

Tsl, 65 5238 2700, Ext, 10000, 100006, wowweliss.goinims X
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+  NORMA Oficial Mexicana NOM-137-SS$A1-2008, Etlguetado de dispositivos médicos.

+  NORMA Oficial Mexicana NOM-240-SSA1-2012, Instalaciéh y operacién de la tecno vigliancla.

f) Bl Anexo Técnico no deberad contener Informacion relativa a la suficlencia presupuestaria, precios de
cantratacion o al tipo de procedimliento de contratacién.

El Anexo Técnlco debers estar flrmado autégrafamente en la titima hoja, y rubricado en todas las
demds, por los servidores publicos responsables de su alaboracién do! Area Requlrente o, en su caso,
Técnfaa, los cuales deboran ser:

Area Técnlea, Admipistradof del Contrato y
drea pequirejte

M. En C, Ulises Rosado Quiab Dr. Jorge Efrah:}léﬂfcﬂo Mezquita
Direceién Médica de ]a UMAE Jefe de Divisién de Cirugla
/

Paseo de la Eoforma No, 476, Mozzanthe Qrlante, Col, Judrez, Alealdla Cusuhtémoc, C. P. 06600, Cludad de t4éxlco
Tel, 55 5238 2700, Ext, 10000, 16000, wyyvnimss.gob.anx
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDIGAS
Unldad de Atancién Médica

GOB}E RNO DE ") Coordinacién de Unidades Médicas de Alta Especlalidad

Dlrecclén UMAE, Hospital de Especlalldades Centro Médico Naclonal

M E X I C O B “lgnaclo Garcla Téllez” en Mérlda, Yucatan
'MSS Direccitn Médica

Divislén de clrugla

Mérida, Yucatidn, a 04 de agosto de 2023,

Términos y condiciones en medio imprgso y electrénico {archivo editable) del blen o serviclo por

_ contratar. '

SERVICIO DE RENTA DE EQUIPC MEDICO 2023

(NEURONA}IEGADOR-ASP!RADOR ULTRASONICO y DRILL-CRANEOTOMO PARA EL
FRESADO OSEQ CON TODO Y LAS FRESAS NECESARIAS PARA LA CIRUGIA)}

Incluiran lo que se sefiala a continuacién, en sl orden que se indica, seguin sea el caso:
A) Vigencia de la contratacion y ejerciclo presu puestal al que corresponda.

Et procedinﬁiento de contra_taciéﬁ serd con un cdntréto ablerto con el perfodo de vigencia a partir del fallo
at 31 de diciembre de 2023,

B) P'ia"z,o'de entrega del bien, arrendamiento o.serviclo, Indicando en su caso, el calendario con programa y
condiciones de entregas que corresponda. )

Fecha de Iniclo del servicio Integral sollcitado: A partir de faflo de la presente licitacion,

Plazo de fa entrega del Servicio, A partir de fallo de la presente licitacién previa hotificacién al prbveedor.

C) Criterio de evaluacién de proposiciones conforme a lo dispuesto por los articulos 51,52y 53 del RLAASSP.

El presente procedimiento de contfatacién se llevars a’cabo a través de drlterlo de evaluacién binario,
mediante el cual sélo se adjudica a qulen cumpla los requisitos establecidos por la convocante 1%
oferte el precio més bajo de conformidad con lo establecido en los articulos 36 BIS fraccién | de la

LAASSP.

Con fundamento en el artfeulo 29, fraccidn Xl de LAASSP, las proposlciones que se reciban en el acto de
presentacion y apertura de proposiciones, se evaluaran a través del critetlo de evaltiacion binario. .

3ustiﬁ__¢aéﬁ§rj de crifqr_iq de evaluacién: i

+  Portratarse de un setviclo de renta equipo. estandarizadas en el mercado, _ A
+ - Es un serviclo de renta de equlpo que sirve de apoyo para los clrulanes puedan llevar a cabo

las clruglas, '

+  Esta evaluaclén no afecta la solvencia de Ias proposiciones.

El Area Técnica reallzara el anélisis detallacio de las ofertas técnicas bajo los siguientes criterlos;

Los licitantes deberan cumplir ' con la documentaclén sollcltada, va que se verificara
documentalmente que se incluya la Informacién, documentos y requisitos solicitados en la propuesta
técnica de esta Convocatorla, la cual deberd contener una descripclén amplia y detallada del servicio
ofertado con sus especlficaciones técnico-médicas, En caso de que 1o se presenten los docuimentos
conforme a lo solicltado o no sean los requeridos, la proposicién serd desechada, /é

1.

Calie 24 Ho. 439, pot calle 41, Ex Terrenos el Fénlx Col, Industelal, Munlciplo de Mérda, €., 87150, en o] Eslado o Yucotsn.
Tel, {87319) D26-5656 Ext.61634, wavwimssgobumx
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
. Unldad de Atenclén Médlca
Coordinacién de Unldades Médicas de Alta Especinlidad

‘?) 5 Direcclén UMAE, Hospltet de Especlalidades Centro Médlco Nactonal
y 3 “lgnaclo Garcla Téilez" en Mdérlda, Yucatén

IMSS Dlrecelén Médlca
Divislén de clriigla

Se verlficard la descripcion técnica del serviclo ofertado por el licltante, la cual deberé ser legible,

2.
amplla ¥ detallacla incluyendo los equipos, el Instrumental v fos blenes de consume tanto b4sicos
como complementarios que sean ofertados, conforime a lo solicitado en el Anexo Técnico,

3. Se comprobard la inclusién de las marcas, modelos y/o fabricantes indicados en su propuesta y la

congruencla gue guarda con los anexos técnicos, folletos, catélogos, fotograflas, instructivos vio
manuales del fabricants, que envie el licitante como sustento de la propuesta técnica gue presenta.

4. Se veriflcard la correspondencla de los registros sanitarlos con la referencia técnica del licitante, de los
aquipos presentgdos, ‘ . e )

D} Licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones que debe cumplir o aplicarse al bien o

serviclo a contratar,

El licltante debera presentar escrito libre en papel membretado del licitante y debldamente
digitalizado o escaneado con la flrma del rapresentante legal en el que manlfieste que la empresa y su
personal se comprometen durante la prestacién del servicio y una vez adjudicado tendrd la
obligacién de dar cumplimiento de las sigulentes Normas Oficlales, que apliquen estrictamente a su
actividad asf como favorecer el cumplimiento por parte de la Unidad Médica, slendo estas: T

Norma Oficlal Mexicana NOM-045-$5A2-2005, para la vigllancla epidemiolégica, prevencidn vy
control de fas infecclones nosocomlales. DOF: 20/11/2009. Para lo cual se mantendrd debldarrente
limpio y esterilizados [os equipos e [nstrumental a fin de evitar contaminaclones. :

» NORMA Oficlal Mexicana NOM-241-SSA1-2021, Buenas practicas de fabricacién de dispositivos
. médicos, ) ) L i

NORMA Oficial Mexicana NOM-240-5SA1-2012, Instalacién y operaclén de la tecro vigilancia,
El no presentar el escrito con el compromiso, serd causal de desechamiento.

4

E) Documentacién técnica necesarfa como pueden ser: folletos, catédlogos, foetograflas, manuales entre
otros, en caso de que se requleran para comprobar sus aspecificaciones,

Para los EQUIPQS MEDICOS, INSTRUMENTAL, BIENES DE CONSUMOS BASICOS Y COMPLEMENTARIOS
raflas,

en Jos que participe & nte deberd tregar xos técnicos, folletos, catdlogos y/o fo

Instructivos o manuales de uso para corroborar las especificaclones, caracteristicas v calidad de los
mismos, éstos podrdn presentarse en ¢l Idioma del pals de origen de los bienes, acompafiados de una

traducclén simple al espafiol asf mismo para una melot identificacién se soliclta que se prosenten
debidamente referenclados con el ndmero de sistema y clave del insumo o car acteristica respectiva,
La_no presentaclén de este punto serd causal de desechamlentg, - e - -

1alos,, donde se sumintstrardn o colocardn. los blenes o donde se

F} Visitas a las instalaclones institucion
prestaran los serviclos, en su caso, L

NO APLICA o ' R

(3 A

o B A N A I S L AN
AR N R NN E RO /2

PR RO ST P R Ao

N
Loy S [
SENOEEE

»

g IR{t‘ﬁrd'o

2022100

048 LEEL FIVTALE B E FIRE A A




DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atencién Médlca

Coordinaclén de Unidades Médicas de Alta Espaciatidad

GOBIERNO DE 248
‘5) Dlrecclén U.MAE. Hospital de Especlalidadas Cantro Médlco Macional

M E X E C O “lgnacie Garcla Téllez” en Mérida, Yucatén
MSS Direccién Médica

Divisidn de clrugla

G) si se requiere efectuar visitas a las Instalaciones de los licitantes. Se deberd precisar puntualmente, el
objetoy el resultado que se espera obtener de la misma, a efecto de que se plasme en la convocatoria.

APLICA

H) Las penas convencionaies y deducciones al pago de conformidad con lo dispuesto en el lineamiento
55,8 de las presentes POBALINES, :

Se realizaran de conformidad con lo indicado en el documento denominado Términos y Condiciones, en su
numeral By J), ef cual forma parte Integrante de la presente Convocatorla, por atraso en la prestacién del

serviclo 0 en el Incumplirntento de cualquiera de las obligaclones contractuales de conformidad con ios
establecido en los articulos 83 de la LAASSP, 86 de su Reglamento, v Jos numerales 558 y 55.8] de las

POBALINES en el IMSS vigentes y 4.3.3 del MAAGMAASSP.

lLas Deductivas/Deducciones se realizaran de conformidad con lo Indlcado en ef documente denominaco
Términos y Condiciones, en su numeral B y J), el cual forma parte integrante de la presente Convocatoria;
de conformidad con lo establecido en los artfcudos 53 Bls de la LAASSP, 97 de sy Reglamento, v los
numerales 558y 55.8. de las POBALINES en el IMSS vigentes y 4.3.3 del MAAGMAASSP,

La penallzacion se calculara a partir del dfa sigulente en que concluye el plazo o fecha convenlida para
Inlclar la prestacion de los serviclos,

En caso de que se lleve a cabo la aplicacidén de penas convencionales los Administradores del Contrato,
deberan remitir cualguier informacién relacionada con dicha aplicacién al Area Requirente, para los efectos

a que haya lugar,

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

Pca = %d x nda x vspa.

‘Dénde:

Calle 34 Mo, 439, por calie 41, Tx Terrenos &) Fénlx Col, Industiial, Munlciplo da Mdrida, C.P. 99150, on ¢f £stade de Yucatan,
Tel (999) 926-5656 EXLG1634, v dtass,gob.m
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%d=porcentaje determinado en la convocatoria, invitaclén, cotizacién, contrato o pedido por cada dia de

atraso en el inlclo de la prestacién del servicio.
Pca = pena convencional aplicable,

nda = ndmero de dias de atraso.
vspa = valor de los serviclos prestadoes con atraso, sin VA,

I} En su caso, mecanismos requeridos al proveedor para responder por defectos o vicios ocultos de los
bienes o de la calidad de los serviclos,
£l proveedor se obliga para con el Instituto, a responder por los dafios y/o perjulcios que le pudiera causar a

éste o a terceros, sl con motivo de la entrega de los bienes adquiridos vicla derechos de autor, de patentes
y/o marcas u otro derecho reservado a nivel hacional 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 Propledad
industrial,

En caso de que sobrevinlera alguna reclamacion eh contra del Instituto por cualquiera de las causas antes
mencionadas, la Unica obligacién de éste serd la de dar aviso en el domiclifo previste en este instrumento a
el Proveedor, para que ésta lleve a cabo las acciones necesarias que garanticen la liberaclén del Instituto de
cualquier controversia o respohsabllidad de cardcter cvil, mercantll, penal o administrativa que, en su casa,

se ocasione,
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atenclon Médlca

Coordinaclén de Unfdades Médleas de Aita Especlalidad

GOBIERNODE | EX]
ol @ £ Direcelén UM.AE, Hospltal de Especlalldades Centro MédIco Naclonal

M E X I C 0 “lgnaclo Garefa Télloz® en Mérida, Yucatan
M$ Direceldn Médica

Division de clrugla

El proveedor se obllga a responder por su cuenta y rlesgo de los dafios y/fo perjuicios que por Inobservancia
o negligencia de su parte, lleguen a causar a el Instituto y/o a terceros, con motlve de las obligaciones
pactadas, o blen por los defectos o viclos ocultos en los blenes entregados, de conformidad con lo
establecido en el artfculo 53 de la ley de adgulsfclones, arrendamientos v servicios del sector pablico.

J} Garantfas de anticlpos, cumplimiento, defectos o viclos ocultos de blenes, calldad de servicios y de
operacion y funclonamiento, que en su caso apliquen, las cuales deben indicar, segtin sea ef caso:

¢ Plazo para notificar al proveedor.

El Instituto, por conducto de la unidad médica de aita especialidad:; hospital de especialidades
Centro Médico Macional "lgnacio Garcla Téliez” de Mérida, Yucatan, podra solicitar al virtual
proveedor (licitante adjudicado), el canje o devolucién de los blenes que presenten defectos a
simple vista, especificaciones distintas a las establecldas en el contrato, en sts ahexos o viclos
ocultos, deblendo notificar al proveedor dentro del perlodo de 3 {tres) dlas héblies sigulentes al

momento en que se haya percatado del vicio ¢ defecto. '

En caso de que el Instituto durante la vigencia del contrate o la garantfa de cumplimiento reciba
comunicado por parte de la Secretarla de Salud, en respuesta a las notificaclones enviadas, de que
ha sido sancionado el virtual proveedor (licitante adjudicado)} o se le ha revocado el Registro
Sanitario, se podré en su caso, Inlclar el procedimiento de resclsién administrativa del contrato.

» laexistencla de consumibles y refacclones, en su casc.

Se deberd garantizar la disponibilidad de los equipos médicos v bienes de consumo Béslcas Y
bienes de consumeo complementarios en condiciones &ptitna para llevar a cabo los

procedimientos,

Si alguno de los equipos o bienes de consumo necesario yfo complementario presentara alguna
falla o defecto, el proveedor debera sustituirle de inmediato por otro de iguales caracterfsticas a las

requeridas, sin costo para el Instituto.

+ Plazoy condiciones de canje o devolucion del blen,
No aplica
« Caducidad de los blenes,

No aplica

+ Centros de serviclo (domiciios y horarios} y reporte técnico.

Mo aplica
+  Periodo de garantfa,

APLICA durante toda la vigencia del contrato v de acuerdo a la cldusula J) /

Calle 34 Mo, 439, pot callo 41, Ex Terranos ¢l Fénkx Col. lndustiial, Munielpio de Mérlda, €0, 27150, en ef Eslade o Yereatdn,

Vel, 1599] 9265656 Ex{.61614, v linssgobanx Y
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DIRECCION DE PRESTAGIONES MEDICAS

Unldad de Atencién Médlca

Coordlnaclén de Unldades Médlcas de Alta Especialidad

Dlracetén UM.AE. Hospltal de Especlalidades Centro Médico Nacional
“lonnclo Garcla Téllez" en Mdrlda, Yucatsn

Dilrecclén Médlea

Divistén de clrugfa

*  Tlempos mé&ximos de reparacién o atencidn de fallas.

El proveedor debers reponer los equlpos e instrumental gue sean reportados por falla o
descompostura, en un plazo que no excederd de 3 (tres} dias naturales, contados a partir de la

fecha de su notificacién.

* Garantla de rano de obra y/o partes.

No apllcg
¢  Mantenimientos correctivos v/o preventivos.

Se solicita que al Inicio del servicio entregue un calendarlo de rmantenimlento preventivo y
corrective en acorde a la vigencia del contrato. '

+  Ensucaso, sl se requiere capacitacién, solicitar programa para la misma.

No aplica

Porcentaje a requerir por concepto de garantfa de cumplirmlento en los té&rminos del heamiento
5.5.5 de estas POBALINES,

El prestador de servicios, para garantizar el cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones
estipuladas en el contrato, debers presentar la garantfa de cumplimiento dentro de los diez dfas
naturales sigulentes a la fecha de firma del contrato, en términos del artfculo 48 de la LAASSP, la
cual serd indlvisible y serd a través de una fianza expedida por aflanzadora debldamente
constituida en términos de la Ley de instltuclones de Seguros y de Flanzas, por un Importe
equivalente al 10% (diez por ciento) del monto maximo adjudicado establecldo en el contrato, sin
considerar ¢l IVA, la cual se constituird en términos del articulo 49 de la LAASSP, articulo 103 de sy
Reglamento; asl como el numeraf 4.24.4, inciso ) de Jlas POBALINES. )

No obstante lo anterior, en el suptiesto de que el monto méximo del contrato adjudicado sea Igual
© menor a 900 UMA's, el licitante adjudicado podra presentar la garantfa de cumplimlento de las
obligaciones estipuladas en el contrato, a través de cheque de caja, depdsito de dinero canstituido
a través de certificado o bilfete de depdsite expedido por Institucién de crédite autorizada o
depdsito de dinero ante el IMSS, por un Importe equivalente al 10% (diez por ciento), del monto

maximo adjudicado del contrato, sin considerar ol IVA.,

La garantfa de cumplimiento a las obligaciones del contrato, se itberar medlante autorizacién por
escrtto del adminlstrador del contrato designado por parte del IMSS, slempre y cuando el prestador
de los serviclos haya cumplido a satisfaceldn con todas las obligaclones contractuales,

k} Precisar la forma de pago para lo cual deberan especificar el tipo de moneda v si se realizard en una sola
exhlbicién o pagos progresivos conforme a las entregas programadas en el contrato respectivo.

La forma de pago serd por SERVICIO DEVENGADO, conforme a 1o ostablecldo en la LEY de Politlcas, Bases
¥ Lineamlentos En Materla De Adquisiclones, Arrendamlentos Y Servicios Del Institute Mexicano Del

Seguro Soclal.

7150, on ol Estado de Yucatdn,
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atenclén Médlca

El licltante adjudicado deberd presentar posterlor a la fecha del corte de los servicios 25 de cada mes, la
factura electrdnica y el reporte de procedimientos efectuados en el perlodo asl como los repottes
individuales de los equipos médicos utilfzados durante el procedimiento con la firma de médico due

utilizo el equipo,

Bl pago se realizard en los plazos normados por el Departamento de Finanzas de Unidad Médica de Alta
Especialidad, en el "Pracedimlento para la recepcién, glosa y aprobacién de documentos presentados para

(.'oordlnac!ﬁn d¢ Unldades Médicas do Alta Especlalldad

Direceldn U.M.AE Hospital de Especialidades Centro Médlco Naclonal
‘ignaclo Garela Téllez™ en Mérlda, Yucatan

Direccién Médica

Dlulstén de clrugfa

tramite deé pago", sin que éstos rebasen los 20 (veinte) dfas naturales posteriores a aquel en que el

Proveedor presente en €] Departamento de Fihanzas y Sistemas,

El licitante adjudicado deberéd presentar posterlor a ia fecha del corte (25 de cada mes), los sigulentes
documentos para efecto de pago;

Original y copia de la Factura electrénica con los requisitos fiscales respectivos, en la que se indique
el servicio prestado, reporte mensual de procedimientos realizados por el proveedor, niimero de
proveedor, nimero de contrato, nimero de fianza y denominacién soclai de la afianzadora,

« Reporte mensual de pacientes atendidos en e] mes,

Hola membreta que utllfza la empresa gue como evidencla de la atenclén proporcionada con los

slgulentes datos:

1) Nombre del paciente.
2} Namero de seguridad social con el agregado rmédlco,
3} Fecha de Procedirniento.

4} Tipo de equipo médico utllizado,

5 Nombrey firma del medico que realizo la cirugia

+

7 Precio Unitario del Procedimienta,

El pago se realizard mediante transferencla electrénica de fondos, a través del esquema electrénico
Interbancario que el Instituto tlene en operacién, a menos que el Proveedor acredite en forma fehaciente la

|mp05|b|ifdad para ello,

£l pago se depositara en la fecha programada para tal efecto, sl la cuenta bancaria de El Proveedor estd
contratada con BANAMEX, S.A, BANORTE, S.A, HSBC, S.A, SANTANDER, S.A. 0 SCOTIABANK INVERLAT, S.A,
sl la cuenta pertenece a un Banco distinto a los rnencionados, El Instituto realizaré la instruccién de pago
en la fecha programada, y su apficaclén se llevard a cabo el dfa habil slgulente de acuerdo con lo

Establecido con el Centro de Compensacion Bancaria {CECOBAN)

E}l presente contrate y su dictamen presupuestal deberdn estar registrados en el Sistema de Recursos
Institucionales (PREI) para el trdmite de pago correspondiente.

En caso de que El Proveedor presente su factura con errores o deficlencias conforme a lo previsto en el
Artfcuio 90 del Reglamento de la Ley de Adgulsiclones, Arrendamientos y Setvicios del Sector Publico, El
Instituto dentro de los 3 (Tres} dias héblles sigulentes a la recepcldn, indicara por esctlto a El Proveedor, tas

deflciencias se deberdn corregir,.
El Proveedot para efectos de transferlr los derechos de cobro deberd contar con el consentimiento de EI

Instituto, para lo cual deberd notificarlo por escrito a El Instituto, con un minimo de 5 {cinco) dfas naturales
anterfores a la facha de pago programada, entregando invarlablemente una copla de los contra-reclbos
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DIRECCI_ON DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atenclén Médica

Coordinacién de Unklades Médicas da Alta Especlalldad

GOBIERNO DE 24
- @ Dlrecclén UM A.E. Hospltal de Especlalidadas Centro Médico Naclonal

M E X I C O “Ignaclo Carcla Téllez™ en Mérlda, Yucatan
IMSS Dlrecclén Médica

Divislén do chrugfa

cuyo importe se cede, ademés de los documentos sustantivos de dicha cesién. El mismo procedimiento
aplicard en el caso de que El Proveedor celebre contrato de cesién de derechos de cobro a través de
factoraje financiero conforme al Programa de Cadenas Productivas de Nacional Financiera, SN.C.,

Institucion ce Banca de Desarrollo.

El pago de la prestacidn del servicio, quedard condicionado proporcionalmente al pago que El Proveedor
deba efectuar por concepto de penas convenclonales por atraso,

[} Establecer los mecanismos de comprobacion, supervisién y verlficacién de los bienes o de los servicios
contratados y efectivarmente entregados o prestados, asl como del cumplimiento de las requisiclones de

cada entregabile,

El administrador del servicio realizar4 la verificacién del consumo por cada paclente de acuerdo al formato
de Reporte individual de squlpos utilizados en los procedimientos,

El Area Requirente, sefé la responsablé de determinar y analizar las necesidades de adquisicién de bienes Y
prestacién de servicios, integrar la requisicién y realizar la selicltud al Area Contratante,

M) En caso de que se soliclte el otorgamiento de anticlpo, debers sefialarse el porcentaje y forima de
amortizacion del mismeo, el cual debe ajustarse a las disposiciones establecidas en los artfculos 13, 45
fracclones IXy X de la LAASSP y 81 fraccidn V del RLAASSP, y el humeral 4.2.7 del MAAGAASSP. Asfcomo fa

lustificacién para el otorgarmiento del anticipo,
No_aplica

Firmados en la-ditima hoja, y rubricados en todas, por los servidores puibiicos del Area Requirente yfo
Técnica responsables de su elaboracién y autorlzaclén, a saber:

Area téenica, Admiylstradoy del Contrato y
ori Aven fequirepte
o
M. En C, Ulises Rosado Quiab Dr. Jorge Efvaiy Bricefio Mezquita
Titular de la Direccién Médica de In UMAE Jefe de Plvision de Cirugia

Calla 34 No, 439, por calle 41, Ex Terrenos ef Fénix Col industslal, Municlplo de térida, C.P. 97150, en ol Estado de Yucaldn,

Tel, (539) 926-5656 Ext,.61634, venvnfmssgobang :
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DOCUMENTOS SOLICITADOS

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

CMN “IGNACIO GARCIA TELLEZ” MERIDA, YUCATAN,
PARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO

QFICINA DE ADQUISICIONES

LPN No. LA-Q506YR083.N-101-2023
SERVICIO ARRENDAMIENTO DE EQUIPD MEDICO DRILL CRANEQTOMO PARA FRESADO
QSEQ CON TODAS LAS FRESAS NECESARIAS PARA CIRUGIA

9 (O 6

NEURO

CONVOCANTE:
ANEXO NUMERBG 8 (SEIS)
PROPOSICION ECONOMICA
DIA HMES ARO

FECHA: 7 | ocTuRRE | 707
NOMBRE DEL LIGITANTE; DISTRIBUIDORA OMEGAMED SURESTE S.A DE GV, RFC; DDS102:65F)
DOMICALE. CALLE 27 Ho, 483 POR $6A Y §8 COL, ITAMNA G.F. 97100
ESTRATIFICACION ) PEQUENA  EMPRESA
TEL 95% 2620214 FAX CORRED Jclopsz@omegamedsurssle.com

SE ARECAN A LA DESCRIFLRON 1 CONEY MONES SOLICTARAS POA EL 455 Y QUE SE IMDICAN EH LOS ANE1GS NUMERO | {INO) DE ESTA

L8 SEAVICIOS
2 i1} 0, LACELLTEARY NANT202Y

FROPUESTOS,

LI AL LICA NAC

IHSTITUTG MEXS ANG DEL SEGURC SOCIAL,
. DEPARTAMENTO DE ABASTECHIENTO
CONFORME A LAS UASES DE LA LICTATKR PUBLICA HATKINAL LA-GRWN R3¢ 1 NI01-203Y, PARA LA ADIUDICALISN DEL CONTRATO RELATIVG AL

FEXFDESCRITOS EN EL ANEY O NGHRIERSS 1 {UNTS QUE A CONTINUATION PRESENTAMGS A USTED NUESTRA FROBOSY )N ECONOMICA, MISMLA AUE CUBRE EL SERYICIO
CONLAS ESPECHK STIONES SOUCTANAS B} LA FRESENTE LICTACHN PUDLICA NACIONAL:

SERVICIOARFENDAMIENTO DE QUIPD MECSCO [DRN 1, €9 NETOMO PARA £ FATSAGO OSEQ CON TONG ¥ LAS FRESAS NECESARISS PARA LA CIRUCIA| PAPA £L E)ERT IO

| [Aresdamisnto g enupo médoo { D Craieona fard o slm:j 5
Fesado S5en Con tods ¥ 1as fre1as necefanas paid fa exuda) FrReio

] $5.639.09 $3LT 0 ) §74b bog o

AL s npstase]s  Tnorsw
id LRI FO P T

LE AL S wisicoold  anissc s

§
; 3
CANTIDAD MININIA: TRESCIENTOS SESENTA Y UN MIL NOVECIENTOS VEINTE PESOS 00/100 MN
CANTIDAD MAXIMA SON NOVESCIENTOS CUATRO MIL GCHOS IENTOS PESES 00100 MN
LOS PRECIOS OFERTADOS PERMANECERAN FIJ0S DURANTE YA VIGENCIA’DEL CONTRATO.

MERIDA YUCATAN

oyl

JOSE CARL(S Logez AMORA
BISTRIBUIDORA OMEGAMED SYRESTE §.A DEC.V.
{DOS13022656F1)

www,omegamedsureste.com.mx

Calle 27 #493 x 58 y 56-A Col.; Itzimna, C.P. 97100, Mérida, Yucatan, Tel.: (999) 2529211




DISTRIBUIDORA

SURESTE ORTHOPEDICS ~ SPINE  NEURO

SRR SIRTITID RN S I T ST e b5

DOCUMENTOS SOLICITADOS
DOCUMENTO PARA DAR CUMPLIMIENTD AL PUNTO 6.2 INCISO |

INSTITUTQ MEXICANG DEL SEGURQ SOCIAL

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

CMN “IGNACIO GARCIA TELLEZ" MERIDA, YUGATAN,
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO

OFICINA DE ADQUISICIONES

LPN No. LA-050GYR063-N-101.2023 _
SERVICIO ARRENDAMIENTO DE EQUIPQ MEDICO DRILL CRANEOTOMO PARA FRESADO

OSEO CON TODAS LAS FRESAS NECESARIAS PARA CIRUGIA
CONVOCANTE:

PARTIDA 2
SERVICIO DE ARRENDAMIENTO DE EQUIPO MEDICO: DRILL O CRANEOTOMQO PARA
FRESADD OSEOQ, :
ANEXO NUMERO 1 (UNO)

REQUERIMIENTO
El Anexo Téenlco para [a contrataclén de serviclo de renta de equlipo médlco 2023,

{Aspirador Ultrasénico-Neuronavegader Arrendamiento de squlpo médico y priil-Cranectomo
para el fresado dseo con todo v las fresas riecesarlas para la cirigfa)

a) Descripelén amplia y detallada de los blenes o servicios solicitados, caracter(sticas, especificacionas
técnicas, unidad de medida, ¥ en su caso- equipos, consumibles y accesorlos asoclados a a
contrataclon de 1os bienes requeridos, cantidades por partida, indlcande en todes 65 ¢asos las
correspondlentes claves SAL PRET Millenium {en el caso de blenes terapéutices se dabe indicar lag
claves def CBI de Insumos para la Salud o la del Compendia Nacional de Insurios para la Salud ; en
caso de bienes de consumo, la clave del COA; y para Servicios Médicos Integralés, la clave del CSMI}
En todo caso, los bienes y servicios materia del réquerimisnio, deben Incluir la clave CUCCP que |

corresponda,

Sarvicio de renta de equipo médlica (Aspirador Uitrasénico-Neuronavegador Arrgndamiento de
-equlpo médico y Drill-Cranentomo para e fresado éseo con todo y ias fresas necesarlas para la
clrugia) tene como objetivo proveer al Instituto Mexicano del Seguro Soclal de equlpo, Instrumental,
blenes de consumo de vanguardia y de perscnal técnico, necesatle para el spoyo de la reslizaclén de
los procedimientos quirGrgices; conforme & la descripeién, requisitos y cantidades. a contratar

especificadas en:

Partida 2 ¥Drill, Craneotomo”
Desorlpelén amplla y detaliada de los bignes o sorvicios Unidad de | Cantldad | Cantidad /

el Cucop sollcitados, caracteristicas, especificaciones tdenicas modida Minlma | Maxima
) ‘ Rentade un z oy
i .
Artendamilents de equipo médico [ Orill, Craneotomo para &l gquipo a2 130

3318250736 | 32400002 frecacdo ddeo con tode v Ias fresas ncdsarias parala clrugla) Médtico

www.omegamedsureste.com.mx

Calle 27 #493 x 58 y 56-A Col.: itzimna, C.P. 97100, Meérida, Yucatan. Tel.; (999) 2529211
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b) En caso de que se requieran pruebas, deberd indicar 6] métode de avaluacin y al resultade
minimo que debe chtenerse al elecutar las pruebas, sf se requisre verificar ef cumpilimiento de las
especificaciones solfcitadas de acuerdo cori la LIC, cuando ésta rosulte aplicable, dicha
comprobacién serd elaboracia por ol Area Técnlca.

requiere

Onicameme se podra solleitar la presentacion de muestras cuando 36 cuente con el personal téenico
capacitads ycertificado gara realizar las pruebas, mismas que deberdn roslizarse conforrme la LIC a
fas Normas: Oficial Mexlcana, Estandar {antes Mexicanal, Internacional, de fsférencis, o

Especificacién Técnica.

No requiers

En el caso de insumos para la salud, las piezas requeridas para prueba de la CCILE deberdn
emntregarse dentro del plazo que éstd establezca y 58tan con cargo af proveedor, lo cual estard
previsto en la convocatoria del procedimiento de Contratacion,

No requjere

¢} En aquellos casos en que el Area Requlrente modiflque la especificacisn técnlca de algun hien que
no se encuentre regulado por e Compendlo Naclonal de Insurnos para la Salud expedido por ef

Consejo de Salubrldad General, et Cuadro Bdsico ¥ Catdlogo de Instrumental ¥ Equlpo Médico:

emitidos por la Comislén interinstitucional del Cuadro Bésicoy Catdlogo de Insumes del Sector Salud
y el CBI respecto de las especificaciones estipuladas para ese mismo blen en el-gjercicio anterlor,
daberd acompaiar a su requisicidn, un dictamen mediante el cual el Area Técnlea acredite que con
eflo no se limita fa libre participacion, concurrencia Y competencla econdmica,
atulers

d) En aquellos casos en que ol Area Requirente, modifique las espacificaciones téenicas de un bien
respecto de fas estipuladasen i ejercicio anterlor, deberd presantar un dictaren en ¢l que justifique
quefos requisitos contenidos en las sspecificaciones técnicas del bien, no imitan de ninguna forma
lalibee participacion, concurrencia ¥ competencia econdmics; dichos cambios debardn ser valldados
durante fa etapa de Ia investigacién de mercado con objeto de que los cambios efectuadaos no
limiten ia libre participacién; concurréncia Y competencla econémica, y deé ser al caso, los cambios
debardn desprenderse de ésta.

equjere _
La investigacién de mercado solo se podré utllizar en una sola ocasion para cada unc de los

procedimientos de contratacion pablica, saivo que estén compuestas por varlas partidas se podrd
esgrimir en uno o varios de 4stos.

Aplics

&) Normas: Oficlal Mexicana, Esténdar {antes Mexicana), Internacional, de Referencla o Especificacién
Téenlca, que resulte aplicable a Jos bienes & serviclos requerldos, conforme a la LIC con base en la
senalado en el numeral 4.28.4 de las presentas POBALINES v, en su caso, el Registro Sanitatlo

cofrespondiente.

El licitante deberd presentar como parte de su Propuesta Técnica, copia simple de los registros
sanitarfos en anverso y revarso, vigentes v su Gltima actualizacion (rafrendé o prérroga segln
cofresponda) expedidos por la COFEPRIS. En sy caso su comprobante de ef trdmite de prérroga, de
los equipas médices ofertados, debidamente identificados y reférenciados canforme al articulo 376

www.omegamedsureste.com.mx

Calle 27 #1493 x 58 y 56-A Col.: itzimna, C.P. 97100, Mérida, Yucatan. Tel.: (999} 2529211
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de la Ley General de Salud, Asl como coplas simples del oficio de ragistro sanltarlo sometido &
prorroga v el acuse de rectho del trdmite de prorroga del registro sanltario presentado ante ds 1a

COFEPRIS,

En ol caso de que algun equipo no requiera de reglétro sanitarlo &t ficitante deberé presentar
documento expedido por ia COFEPRIS o publicado en el DOF, en el que se seiale que el Insumo no

requiere de registro sanitario.

Los equipds médicos y el instrumental quirirglco deberdn ser de Ia mejor calidad apegados a las
norimas

Oficiales msxicanas y de l6s estdngdares internaclonales.

¢ NORMA Oficial Mexicana NOM-24)-SSA1-2012, Buenas prdcticas de fabricacién para
establecimientos dedicados 2 |3 fabricacion de dispositivos médicos,

+  NORMA Oficial Mexicana NOM-137-55A1-2008, Etiquetado de dispositivos médicos.

*  NORMA Oficlal Mexicana NOM-240-5SA1-2012, instalacion y operacldn de la tacno vigilancia,

Términos ¥ condiclones del blan o servicio pror contratar.

SERVICIO DE RENTA DE EQUIPO MEDICO 2023

(NEURONAVEGADOR-ASPIRADOR ULTRASONICO y DRILL-CRANEOTOMO PARA. EL
FRESADO OSEQ CON TORO Y LAS FRESAS NECESARIAS PARA LA CIRUGTA}

Incluiran lo que se sefala a continuacidn, en el arden que se indica, segln sea el caso:

A} Vigencia de la contratacién y efercicio presupyestal al queé corresponda.

Et precedimiento de contratacian serd con uh contrato ablerto con el perfodo de vigencia a partis

delfallo af 31 de diclembre de 2023,

. B} Plazo de entrega del blen, arrendamiente o serviclo, indicande en su caso, el calendario con
programa y condiciones de entregas que corresponda.

Fecha de inlclo del sepviclo intagral solictado: A partir de faillo do la présente licltaclén,

Plazo de la entrega del Servicie, A partir ce fallo de [a presente licltacidn pravia notificaclén al
proveedor.
C} Criterto de evaluacién de proposiclones conforme & lo dispussto por fos artlculos 51, 52 v 53 del
RLAASSH.

El presents protedimiento de& contratacién se llevara a cabo a través de criterio de evaluaclén
binario, medlante el cual séio se adjudica a quien cumpla los requisitos establecidos por la
convecante y oferte el precio mas bajo de conformidad con lo establecide en los articulos 36 8IS
fracelén | de la LAASSP,

Con fundamento en el artlculo 29, fraccidn XN de LAASSP, las proposiciones gue se reclban en el
acte de presentacidn y apertura de proposiciongs, se evaluaran a tiavés del criterio de evaluacidn

binario,

Justificactén de criterio de avaluacidn:

www,omegamedsureste.cony.mx
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+  Portratarse de un serviclo de renta equipo estandarizadas en @l mearcado.
+  Esun serviclo de renta de oquipo gue slrve de apoyo para los clrufanos puedan llovar a

cahe las cirugfas,
*+  Estaovaluacién no afecta la solvencia de las proposiclones.

El Area Técnlca realizars ef andlisis detaliado de las ofertas téenleas bajo los siguientes criterios:

1 Los Jicitantes deber&n cumpli con fa documentacion -selicitada, ya que se verificard
documentalmente que se incluya la Informacidn, dotumentos y requisitos solicitados en ia
propuesta técnlea de esta Convacatorla, la cual deberd contener una deseripcién amplia v
detallada del serviclo ofertado con sus especificaclones téenico-médicas, En caso de que no se
presenten los docurmentos ¢ohfarme @ lo solleitado o no sean los requeridos, la proposicion serd

_desechada.
Severificard la descripcién técnica del sarviclo ofertade por ellicitants, la cual debers ser legibte,

amplis y detallada Incluyendo los equlpos, ef instrumental Y los bienes de consumo tanto
baslcos como complementarlos que sean ofertados; conforme a lo solficitado en el Anexo

« Téenico. ‘
2. Se comprobard la Inclusion de las marcas, modelos y/o fabricantes Indicados en su propugstay

la congruencla que guarda con los anexos tecnicos, folletos, catdlogos, fotogratias, Instrictivos
y/o manuales del fabricante, que anvie el licitante coma sustanto de fa propuasta técrica que

_ presenta. : ‘
3. .Severificard la correspondencia da los registros sanftarios con la teferancia téeonica del licitante,

de los aquipos presantados.

D} Licencias, parmisos, raglistros, certificados o autorizacionss que debe cumplir o aplicarse al bien o
servicio g.cantratar.

£l flcitante debera presentar ascrito Jibre an papel membretado del Heitante y debidaments
digitalizado o escaneado con Ia firma del representante legal en o] que manlfieste que |a
empresay su personal se comprometen durante la prastacién del serviclo ¥ una vez adjudicado
tendra ta obligacién do dar cumplimliente de jas sigulentas Normas Oficlales, que apliquen’
estrictamente a su actividad asi como favorscsr al cumplimiento por parte de la Unidad Médica,
slendo estas:
+  Norma Oficlal Mexicana NOM-045-55A2-20085, para Ia vigilancia epidemiolégica, prevencion
y control de las Infecciones nosocommiales, DOF: 20M/2009. Para lo cual se mantendrd
debidamente Hmplo 'y esterilizados fog equipos e Instrumental 8 fin de evitar

contaminacionas,

+ NOBMA Oficlal Mexicana NOM-241-3SA1-202), Buenas practicas deé fablcaclén de
dispositivos médicos. .

¢ NORMA Cficial Méxicana NOM-240-SSA1-:2012, Instalacién y operaclén de la tecio vigifancia.

El no presentar ol escrito con el compromiso, serd causal de desechamlento.

E} Documentacion técnics necesaria como pueden ser; follstos, catdlogos, fotogratfas, manuales
enire otros, en caso de que se requieran para comprobar sus espéacificaciones.

www.omegamedsureste,
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Para_los EQUIPQS MEDICOS, INSTRUMENTAL, BIENES DE CONSUMOS,__BASICOS Y
MM&&M&&

COMPLEMENTARIOS on los que_ ta
tolletos, catdlogos v/o fotografias, Instructivos o manuales de .yso para corroberar las
¢ificacionos, ¢ eHsti calldad de {os mismos, éstos padrs s se en el ldioma

del pais de orlgen de los blenes, acompafiades de una traducelén simple al aspafiol asl mismo
ara una ot Ide ¢ e solicita gue se senten debldamentse referenclados con el

nimero de slstema e del Insumo b earacte spectly

wmag&&mmm,gﬁmim&

F} Visitas a las instalaciones Institucionales, donde se suminlstrardn o colocardn los bienes 6 donde
sa prestardn los servicios, en su case.

NO APLICA

G} Slse requiere efsctuar visitas a las Instalaciones de log licitantes. Se debard pracisar puntualmente,
el nbjeto v el resultado que se espera oblener de la misma, a efecto de gue se plasme en ia
convocatoria. ’

NO APLICA

H} Las penas convenclonales ¥ deducciones al pago de conformidad con lo dispuesto en el
lineamlento 5.5.8 de las presentes POBALINES.

Se reallzar&n de conformidad con lo indlcado en &l documento denominade Términos y Condicionas,
en su numeral By 1), el cual forma parte integrante de 1a prosente Convocatoria, por atrasoen ia
prestacidn del servicio o en ef incumpiimlento de cualquiera de las obligacionas contractuales de
conformidad con los establécido en los articuios 53 de fa LAASSP; 96 de su Reglamanto, y fos
numerales 558 y 5.5.8.1 de las POBALINES en el IMSS vigentas vy 4.3.3 del MAAGMAASSD,

Las Deductivas/Deducclones se realizardn de conformidad con lo indicado en ol documento
denominadeo Términos y Condiciones, en su numeial B ¥ J}, el cusl forma parte integrante de ia
presente Convocatarla; de conformidad con lo astablecido en los articulos 63 Bis de Ja LAASSP, 97 do
sit Reglamento, y fos numerales 558 y 5581 de las POBALINES en el IMSS vigentes v 433 dal

MAAGMAASSP, .

La penalizacién se calculars a partir del dfa siguiente en que concluye el plazo ¢ fecha convenida
para indciar fa prestacién de losservicios. )

En caso de que se lleve a cabo la aplicacion de panas convencionales 165 Adminlstradores del
Contratd, deberdn rarmitir cualquier informacién retacionada con dicha aplicacién al Area
Requlrante, para los efectos 3 que haya lugar.

La pana convencional se caicularéd de acuerde.a los siguientes términosy condicionas expresadoson
la férraula que se detalla a continuacidén:

Pca = %4 x nda x vspa.

Dénde:

%d=porcentaje déterminado en la corvocataria, invitacidn, cotizacién, contrate o pedido por ¢ada
dfa de atraso en el Iniclo de Ia prastaclsn del serviclo.
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Pca = pena canvencional aplicable.
nda = ntmero de dias de atrago.

vspa = valor de los serviclos prestados con atrase, sin IVA,

1} En su caso, mecanismos requeridos al provesdor para responder por defectos o viclos ocultos de
los bienes o de la calidad de fos servicios.

El proveedor se obliga para coi ef Institute, a responder por los dafos y/o perjd%cios que le pudlera
calrsar @ dste o a terceros,'st con motive de la entrega de los blenes adquiridos vicla derechos de
autor, de patentes y/o marcas u otro derecho reservade a nival nacional o Internacional,

Per lo anterior, el Proveedor manifiesta en este acto bajo protesta de dechr verdad, no sncontrarse
&n ninguno de los supusstos de Infraccion a la Ley Federal dal Derecho de Autor, ni a la Lay de fa

Propiedad Industrial.

En caso da que sobreviniera slguna reclamacianen contra del Instituto por cualquiera dé las causas
antes mencionadas, fa Gnics obllgacidn de éste s&rd la de dar aviso en el domicllio previsto én este
indtrumento a el Proveedor, para que dste lleve a cabo [as acciones necesarias que garanticen fa
fiberacién del Ipstituto de cualquier contraversia o responsabilidad de catrdcter olvil; maercantil, penal

o administrativa que, en su caso, se ocasione.

El proveador se obliga a fesponder por su cuenta y tlesga de los dafos yo perjuicios qué por
Inobservancia o negligencia de su parte, lleguén a causar a el Instituto y/o a terceros, con motivo de
tas obligaciones pactadas, o bien poi-los defectos o viclos ocultos en las blengs entragados, de
conformidad con o establecido en el articulo 53 da Ia tey de adquisiciones, arrendamientos y serviclos

del sector pliblico.

J) Garantias de anticipos, cumplimiento, defectos o viclos ocultos de bienes, calidad de servicios v de
operacidn y funcionamiento, que en su case apliquen, las cuales deben Indicar, sagiin seg ol caso:

+  Plazo para notificar al provaedor,

El Instituto, por conducto de la. nidad medica de alta especialldad; hospital de
especialidades. Cantro Médico Nacional “lanacio Garela Téllez" de Mérida, Yucatdn, podrd
solicitar af virtual proveedor {iisltarte adjudicadol}, el canje ¢ devolucién de fos bienes que
presenten defactos a siraple vista, especlficaciones distintas s las establecidas en 8l contrato,
en sus anéxcs o viclos ocultos, deblendo natificar al provesdor dentro del periodo de 3 [treg)
dfas habites siguientés al momente en que se haya percatado del vicio o defacto,

En caso de que ¢l Instituto durante ia vigencia del contrato o la garantla de cumplimients
reclba comunicado por parte de la Secretarla de Salud, en respueésta a las notlficaciones
enviadas, de que ha sido sanclonado sl virtual proveedor (licitante adjudicado} o se le ha
fevocado el Registro Sanitario, se podra en su caso, inicisr el procedimiento de rescislén

administrativa def contrato,

+  Laexistencia de consumibles y refacclones, en su caso,

Se debera garantizar la disponibitidad de los equipos médicos y blenes de consurmo Baslcos.

y blenes de consume complementarios en condiclones optima para Hevar a ¢cabo los
procedimientas.
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Si alguno de los equipos ¢ blenes de tonsumo necesario y/o tomplementario prasentara
alguna falla o defecto, of proveador deberd sustituiro do inmediato por otrg de iguales
caracteristicas a las requerldas; sin costo para el fnstituto,

Plazo y condiciones de canje o davolucién detf bien,

No apliea

Caducidad de los bienes.

No aplica |

Centros de servicio [domicliios y horarios) y reporte técnico.
Ho apllca

Pericdo ge garantia.

APLICA durante toda ia vigencia del contrato v de acverdo a la cldusula 33

Tietnpos maximos de reparacién o atencion de falias.

£l proveedor debers reponer los equipos a instrumental Que sean reportados por falla o
descompostura, en un plazo que no sxceders de 3 {tres} dias naturales, contados a partir de

la fecha de su notificacidn,

Garantla de mano de obra v/o partes,

No_ aplica
Mantenimientos correctivos yfo preventivos,

Se sollcita gue af inlclo del servicio sntregue un cafendarlo de mantentmiento preventive v
corractivo en acorde a la vigencla del contrato.

En-sy caso, st 58 requleie capacitacidn, solicltar programa para fa raisma.

Mo apiica
Portentaje a reglerir pot concepto de garantia de cumnplimients en los términos del
lineamilento 55.5 de estas POBALINES.

El prestador de servicics, para garantizar el ¢umplimiento de todas y cada una de [as
obligaciones estipuladas en el contrato, deberd presentar ia garantia de cumplimiento
dentro de los diez dias naturales sigulentes 4 la fochad de flrma del contrato, en t&rminas del
artfeulo 48 de la LAASSP, 13 cual serd indivisible ¥ serd a través de una fianza expedida por
afianzadora debidamante constituida en términos de la Ley da Instituciones de Seguros y de
Flanzas, por un importe equivalente al 10% (dlez per ciento] del monto maximo adjudicado
establecido en el contrato, sin considerar el VA, la cual se constitulrd en términos dal articulo
49 de Ia LAASSP, articufo 103 de su Reglamento: asl como el numeral 4.24,4, Inclso ) de las

POBALINES.
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No abstante o anterlor, en 2l supuasto de que el rmonto méximo del contrato adjudicado sea
fgual o menor a 900 UMA's, ol licitante adjudicade podra presentar la garantia de
cumpiimiento de las.obligaciones estipuladas en el contrato, a través de cheque de caja,
depdsito de dinero coastituido a travds de cartificado o billete de depdsito axpedido por
Institucion de crédito autarizada o depdsito de dinero ante el 1MSS, por un importe
equivalente al 0% (diez por giento), del monto maximo adjudicado del contrato, sin

conslderar el VA,

La garantla de cumplimlento a las obligaciones dsl contrato, se llberard mediante
autorizaclén por escrlto def gdministrador del conurato deslgnado por parte del IMSS,
sfempre y cuando el prestador de los serviclos haya cumplido a satlsfaceion con todas las
abligaclones contractiusales,

k) Precisar la forma de pago para to cual deberdn especificar el tipo de moneda ¥ si se realizard en
una sola exhibicion o pagos progresivos conforme s las entregas pregramadas en el contrato

raspectivo,

La formia de pago serd por SERVICIO DEVENGADO, conforme a lo establecido en [a LEY de Polfticas,
Bases Y Llneamientos £n Materia De Adquisiciones, Arrendamientos v Servicios. Del Instituto
Mexicano Del Sequre Social.

Elticitante adjudicado debers presentar postarior ala fecha del corte do los serviclos 25 de cada mes,
ta factura electrénica y el reporte de procedimientos efectuades en el perfoddo asl como fos reportes
Individuales de jos equipos médicos utitizados durante el procedimienta con la firma de médico
que ytilizo el equips.

El pago se realizars en los plazos normados por el Departamento de Finanzas de Unidad Médica de
Alta Especlalidad, en el "Procedimisnto . para la recepclén, glosa y aprobacion de documentos
presentados para trémite de pago®, sin que éstos rebasen los 20 fveinte) dfas naturales posterioras a
aquel en que el Proveedor presente en ol Departamento de Finanzasg y Sistemas,

El Hcitante adjudicade debers presentar posterior & la féchia del cortg (25 de cada mes), fos siguientes
documentos para efecto de pago:
+  Original y copla de fa Factura electrénica con los requisitos fiscales raspactivos, en ja que se

indique al servicio prestado, reporte mensual de precedimlentos realizados por al proveedor,
ntmere de provesdor, ntimero de contrato, ndrnero de flanza v denominacidn soclal de la

aflanzadora.
* Reporte mensuat de paclentes atendidos an al mos.
s Hola membreta que utjllza la empresa que como evidencia de la atencién proporcionada

con jos sigulentes datos:

1) Nombra del pacients,

2y NUmero de segurldad social con el agregado médlco.
3) Fecha de Procedimiento.

4) Tipo de equipo médico utitizado,

5) Nombra y firma del médico que realizo la cirugia

7 Preclo Unitario del Procedimiento.

www.omegamedsureste.com.mx

Calle 27 #493 % 58 vy 56-A Col.: Hzimna, C.P. 97100, Mérida, Yucatén: Tel.: {999} 2529211




SURESTE ORTHOPEDICS  SP

VA

£l pago se realizard meadiante transferencia electrénica de fondos, a través del esquema electrénico
Interbancario que ef Instituto tisne en operacién, 2 menos que el Provesdor acredite en, forma

fehaciente la Imposibfiidad para ello.

El pago se depositarsd en 13 fecha programada para tal efacto, si s cuenta bancaria de El Proveedor
estd contratada con BANAMEX, SA, BANORTE, SA, HSBC, SA, SANTANDER, SA. o SCOTIABANK
INVERLAT, S.A,, s la cuenta pertenece a un Banco distinto & los mencionados, £l Instituto realizars a
instruccién de pago en la facha programada, y su aphcacidn se llevars a cabo el dia hébil siguiente,
de acuerdo con lo Establecido con sl Centro de Compensacidn Bancaria [CECOBARN)

El presente contrato y su dictamen presupuestal deberdn estar registrados en el Sisterna de
Recursos Institucionales (PREI) para ¢f trdmite de pago corraspondiente,

En caso de que El Proveador.presente st factura con srrores o deficienclas conforme a lo previsto en
ol Artfculo 90 del Reglamento de (a Laey de Adquisiciones, Arrendamlentos ¥ Servicios del Sactor
Piblico, €l Instiiuto dentro de los 3 {Tras) das hébiles siguientes a 3 recepcidn, indicara por escrito a

El Proveador, las deficiencias se deberan corregir.

El Proveedor para efectos de transferir log darechos de cobro debers contar con of consentimientio
de Eiinstityta, pata lo cual deberd notificarlo por estrito a £l Instltute, con un minimo de & {einco}
dlas natursles anterioras a la facha de pago programada, entreganido invariablemente una copla de
los contra-reclbos cuyo imperte se ceda, ademds de los docurmentos sustantivas de dicha cesidn. Ei
mismo procedimiento aplicars en el caso do que Ef Proveedor celebre contrato de cesién de
derschaos de cobro a través de factorale financlero-conforme 4l Programa de Cadenas Productivas
de Nacionial Financlera, SN.C,, Institiiclén de Banca de Desarrollo.

£l pago de la prestacidn del serviclo, quedard condicionado proporcionalmente al pago que El
Proveedor deba efectuar por coticepto de penas convencionales por atraso, .

L) Establecer los macanismos de comprobacidn, suparvisién y i/eriﬁcaciér) de los bienes o de los
servicios contratados v efactivaments entregados o prestados, as/ cormo dal cumpfimiénto de las
requisiciones de cada entregable.

El administrador del servicio realizard la verificacién del consume por cada paclente de acuerdo al
formato déa Reporte individual de equlpos utilizados en 165 procedimientos,

Ef Area Requirente, serd la responsable de determinar y analizar tas necesidades de adquistcidn de
bienes y prestacidn de servicios, intagrar la requisicidn y realizar la solicitud al Area Contratante.

M) Eh caso de que se solicite ef otargamiento de anticlpo, debers sedalarse el porcentaje vy forma de
amortizacién del mismao, s cual debe ajustarse a las disposiciones astablacidas en los articylos 13, 45
fracciones IX y X de la LAASSP y 81 fracclén V del RLAASSP, v el nymeral 4.27 det MAAGAASSP. Asi
como la Justificacidn paia el otorgamiento del anticipo,

0 _apjic
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UNIRAD MEDICA DE ALTA ESPEGIALIDAD

CENTRO MEDICO NACIONAL

GOBIERNO DE ®© m “IGNACIO GARCIA TELLEZ"
M EX C O d @ Departamento de Abasteclinlento
I Oficina do Adquistcliones

“30r1

ACTA DE JUNTA DE ACLARACIONES

En la Ciudad de Mdrida, Yucatén, slendo las 09:00 horas del dfa 03 de Octubre del 2023, se reunieron en el Departamento
de Abastecimiento, de esta Unidad Médica de Alta Especlalidad, ublcada en calle 41 No, 439 por 34, Colonia Industrial, C.P.
97150, los servidores publicos y demas personas cuyos nombres y firmas aparecen al final de la presente Acta, con objeto
de llevar a cabo la Junta de Aclaraciones a la Convocatoria de la leltacién Indicada al rubro, de acuerdo con lo previsto en
los artfculos 33, 33 Bis de la Ley de Adquisiclones, Arrendamientos y Servicios del Sector Puiblico (en adelante, la Ley) asi

coma del numeral 4 de la Convocatoria.

El Acto fue presidida por el Ing. Henry Leonel Burgos Rosado Encargado de {a Direcclén Administrativa de la Unidad
Médica de Alta Especlalidad, Hospltal de Especlalidades del Centro Médico Nactonal lgnacio Garcfa Téllez, de acuerdo
con el memorandum niimero 331901100/UMAE/DIRADMVA/244/2023 en el que lo faculta para levar a cabo los actos de
los procedimientos de contratacién {Licitaciones Publicas, Invitaciohes a cuando menos tres personas o adjudicaciones
directas), con fundamento en el numeral 538 inciso de ¢) de las Pollticas, Rases y Lineamientos en Matetla de
-Adquisiciones, Arrendamlentos y Prestacién de Serviclos del Instituto Mexicano del Seguroe Social.

Qulen al Inicio de esta junta comunicd a los aslstentes que de conformidad con el artfculo 33 Bis de la Ley, solamente se
atenderan solicitudes de aclaracién a la Convocatoria de las personas que hayan presentado el escrito en ef que
expresan su interés en participar en esta licltacién a través de Compranet, por sf o representacién de un tercero y cuyas
preguntas se hayan reclbido con 24 horas de anticipacién a este acto, caso contrarlo, se les permitird su asistencla sin

poder forimular preguntas.

El presidente del evento seri asistida por el Dr, Jorge Efraln Bricefio Mezqulta,
UMAE con el fin de responder las solicitudes de aclaraclén de cardcter téenico,

Jefe de Dlvislén de Cirugla de la

£1 presldente del acto dlo iniclo al mismo sefialando que no se reclbieron Ppreguntas para el presente evento de los
licitantes, de conformidad con el articulo 33 Bis de la Ley.
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
CENTRO MEDICO NACIONAL

"IGNACIO GARCIA TELLEZ!
Departamento de Abastecimiento

Offaina de Adquisiciones

GOBIERNO DE ¢ ]
MEXICO ,,

progeaimit
C 2 de Octubre de 2023 a
EN SALUD HOSPITALARIA SA DE CV las154

2 DISTRIBUIDORA OMEGAMED SURESTE 29 de Saptfembre de 28 de Septlembre de NGO
. SADECY 2023 alas 1012 2023 a las 10:49

3 GUVIZAMED SA DE CV 3 de Octubre de 2023 a NO
] tas 02:33

4 TAQ SISTEMAS MEDICOS SA DECV 2 de Octubre de 2024 a NO

las 18:56 )

5 VARLIX MEXICO SA DE CV 3 de Octubre de 2023 a NO

; las 08:33

Sin otro particular, de conformidad con el artfeulo 33 de la Ley, esta acta forma parte integrante de la Convocatoria.
Para efectos de la notificacién y en términos de los articulos 37 Bis de la Ley y 35 de su Reglamento, a partir de esta
fecha se pone a dlsposicidn de los licitantes que no hayan asistido a este acto, copla de esta Acta en el Departarmento

de Abastecimiento de la Unidad Médica de Alta Especlalidad, Hospital de Especialidades de! Centro Médico Naclonal ,
“lgnacio Garcfa Téllez", ubicado en Calle 41 No. 439 x 34, Col. Industrial, C.P, 97150, de Mérlda, Yucatan, en donde se fijara )
copla de la caratuta del Acta o un ejemplar o el aviso del lugar donde se encuentra disponible, por un término no menor

de cince dfas hablles, siendo de la exclusiva responsabllidad de los licitantes, acudir a enterarse de sy contenido v /
gbtener copia de la misma. Este procedimiento sustituye a fa notificacién personal, La informacién también estara
disponible en fa direcclén electrénica siguiente;
https://cormpranethacienda.gob.mx/esop/guest/go/opportunity/detail?opportunityld=2217345

P
Después de dar lectura a la presente Acta, se dlo por terminada esta junta de aclaraciones a las bases de Ia ﬁj
‘ o

convocatorla, slehdo las 10:00 horas, del dfa 03 del mes de Octubra del afio 2023,

Se notifica a los licitantes que el evento de presentacién y apertura de proposiclones se llevard a cabo el dfa 09 de
Octubre del 2023 en punto de las 10:00 horas, que dard Inicio de manera puntual, por fo gue después de [a

facha y hora indicadas no se podran reciblr proposiclones a los licltantes,

Esta Acta consta de 03 holas, flrmando para los efectos legales y de conformidad, los asistentes a este acto, quienes
reciben copia de la misma.

POR LOS LICITANTES: &
SIN ASISTENGIA,

;i-'OR EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL:

CONSERVACION FACULTADO
PARA LLEVAR A CABO
PROCESOS DE CONTRATACION

NG, HENRY LEONEL BURGOS ROSADO
] JEFE DE LA OFICINA DE Vo
C. AVELIN MERAZ PALMA ‘ ADOUISICIONES \\\ ){ \ ‘}
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
CENTRO MEDICO NACIONAL

"IGNACIO GARCIA TELLEZ™
Pepartamento de Abastecimiento
Oficina de Adqulsiciones

GOBIERNO DE

MEXICO

ikl R ,5@4;(;5 .}:?.«.;—}’3 Sy

‘ —CONTRATACIéN DE SERVIC!O DE RENTA DE EQUIPO MEDICO

JEFE DE LA OFICINA DE SISTEMAS
EN FUNCIONES COMO
ENCARGADO DEL
PEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO
ANALISTA COORBINADOR

ING, FERNANDO JOSE SAUR|
ESQUILIANO

C. JUAN RIGOBERTO PAN JIMENEZ
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. GOBJERNO DE |

' MEXICO | 53 |

ACTA DE FALLO

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES MEDICAS DEL CENTRO MEDICO

HACIONAL “IGNAGIO GARCIA TELLEZY
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO

OFICINA DE ADQUISICIONES

. LIGITACION PUBLICA NAGIONAL NO. LA-60-G YR 050GYROSI-N-101-2

CONTRATACION DE SERVICIG DE RENTA DE EQUIFG MEDIGS

En la Ciudad de Mérida, Yucatdn, stendo las 1:00 AM, del d
Departamento de Abastecimiento de esta Unidad Médica de

fa 12 de Octubre del 2023, se reunieronh on el
Alta Especiaildad, ublcado en calle 4] No, 439 por

34, Colonia Industtlal, C.P. 97150, los servidores ptblicos cuyas nombres y firmas aparecen al final de la presente

acta, con el objeto da llevar a cabo el Acto del Failo,

rubro, de conformidad con los artfculos 134 de la Constitucién P

fraccldin 4, 26 Bis fraccldn i, 28 fraccldn 1, 36, 36 bis,
Servicios del Sector Pibilco.

E] Acto fue presidido por el Mtro, Edgar Fablan Cubells

la Unidad Médica de Alta Especialldad, Hospital de Especlalldades del Centro Médico Naclonal
Tellez", con fundamento en el artfculo 37 fraccién Vi de la Ley de Adquisiclenes,
Sector Publico y con el numeral 3.8 Inclso de ¢) de las Poifticas,

Adquisiciones, Arrendamientos y Prestaclén de Serviclos del Instituto Me

FALLO

de la Licltaci

6n Pdblica Nacional Electrénica indicada al
olitica de los Estados Unldos Mexicanos; 26
37,37 bls y 38 de la Ley de Adquisiclones, Arrendamientos Y

Gutletrez Jefe deal Departat;nento de Abastecimiento de
“lgnaclo Garcla

Arrendarnientos y Servicios del

Bases v Lineamientos en Materia de
Xicano del Seguro Soclal,

- RESULTADO DE LA EVALUACION TECNICA DE LAS PROPOSICIONES: De conformidad con lo establecido

en ¢l artfculo 36 y 36 bis de la Ley de Adqulsiclones, Arrendamlientos y Setviclos del Sector Puiblico ¥ 539, inclso
Artendamlentos y Prestacidn de Servicios

- ¢) de las Politicas, Bases y Lineamientos enh Materla de Adaulsiciones,
del Instituto Mexicano del Seguro Soclal; el 4rea técnica de los ble

Mezquita Jefe de Divisidn de Cirugfa, realizé el analisis técn
constar lo siguiente:

Todas las propuestas cuentan con Dictamen Aprobatorio,

[l.- RESULTADO DE LA EVALUACION LEGAL Y ADMINISTRAT

nes, a través del Dr, Jorge Efrain 8ricefio

fco de las propuestas reclbidas, de lo cual se hace

con lo establecido en el artfcuto 36 y 36 bis de la Loy de Adgu
Bases y Lineamientos en Materfa de Ad

Pdbilico y 5.3.10, inclso ¢} de las Palltlcas,
Prestaciéon de Serviclos del Instituto Mexicano del Se
Fablan Cubells Gutlerrez Jefe del Departamento de
recibidas, de lo cual se hace constar lo sigulente:

Todas las propuestas cuentan con Dictamen Aprobatotio.

Hl.- PROPOSICIONES ADRJUDICADAS.-
fraccion 1Y de (a Ley de Adquisiclones,

Reglamento, se efectusé el andlisis de las proposiciones econémicas
el cual se dlo a conocer en este Acto, relaciondndose a contl

nuac

proposiciones econémicas son adjudicadas y los preclos de astgnacidén.

Con fundamento en los artlculos 36 bls fracclén i, 37 fraccidn IV, 43

Arrendamlentos y Serviclos del Sector PUblico ¥ 46 fraccién 1INl de sy
aceptadas y se procedié a elaborar el fallo,
l6n a las empresas llcltantos cuyas

(VA DE LAS PROPQSICIONES: De conformidad
islclones, Arrendamlentos v Setviclos del Sector
quisiclones, Arrendamientos y
guro Soclal; el drea contratante, a través del Mtro, Edgar
Abastecimiento, qulén realizo el anslisis de las propuestas
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DISTRIBUIDORA OMECAMED SURESTE SA DE CV g

. Unldad Monto o :

Clave Cantldad [Cantidad |- Preclo : y Monto Tota)

No Descrlpaién de | Total sonto Tota}.

cucop Madida | Mima {Méxima | Unitarlo Minimo Maximé '
124000 | Arendamlenta de equipo médico | gg?ﬁ?

1 o2 Neuronavegador- Sisterna guiada por equlpo 52 120 $6,000,00 | $212,000.00 $780,000,00
Imagen para clrugfa) Médﬁ:o

Subtotal [ $312,000.00 $780,000.00

VA | $49920.00 $124,800.00

Total | $361,920.00 $904,800.00
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INSTITUTO MEXIGANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD HEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

.y GOBJERNO DE i ‘s‘q : HOSPITAL DE ESPECIALIDADES MEDICAS DEL CENTRO MEDICO |
¥ MEXICO | Y NACIONAL “IGNAGIO GARCIA TELLEZ”
Ol IMSS © &= DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO

OFICINA DE ADQUISICIONES
. . ____ ACTADEFALLO =~
. LIGITACION PUBLICA NACIONAL NO, [:A-60-GYR-050GYRO83:N:101:20:
" "CONTRATACION DE SERVIGIO DE RENTA DE EQUIPO MEDIGO.

B

QUVIZAMED SA DE QV

Unidad Monto —
Clave Cantldad [Cantldad | Preclo Morito Total
No Daecripalén de Total 3 iy
CUCOP Medlda | MinIma |Mdxima | Unltarlo |- Minimo | . Méximo
224000 Arrendamlento de equipo médico { ggrl:t:
1 62 Neuronavegador- Slstema gulada por eaUinG 5 12 $30,000.00! $150,000.00 |  $360,000.00
Imagen para cirugla) Mcfé dl?: o
Renta
324000 Arrendamiento do equipo médico de un
2 02 {Aspirador Ultrasonico) equlpo 5 12 $30,000,00] $150,000.00 | $360,000.00
] Médico
Subtotal | $300,000.00 $720,000.00

IVA| $48,000.00]  $115200.00
Total | $348000.00  $835260.00

RESUMEN DE LA LIGITACION NACIONAL LA-50-GYR-0500YRO63:N-107-2023

PARTIDAS REQUERIDAS

PARTIDAS ASIGNADAS

PARTIDAS CANCELADAS

PARTIDAS DESIERTAS
POR PRECIO
DESCALIFICACION TECNICA
SIN OFERTA

% DE ASIGNACION

DOIC|C |0

100 %

De conformidad con lo dispuesto por el artfculo 37 fraccién V de [a Lay de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Pubilco, se Indica que para los licitantes que resultaron asignados, la firma de los contratos
se [levara a cabo preferentemente el dfa 27 de Octubre del alo 2023, a partir de las 10:00 horas en esta Unidad
Médica de Alta Especialidad en el sigulente domicilio calle 34 x 41 No 439 Col. Industrlal. Asimismeo se les
recuerda a jos licitantes adjudicados que deberdn de tramitar la opinién ante el IMSS, el SAT Y el INFONAWVIT de
encontrarse al corilente de sus obligaciones fiscales v para aquellos contratos cfue rebasen el monto de los
$300,000.00 pesos, deberan ademds hacer publica su opinién de cumplimiento de conformidad con la Regla
21125 de la Resolucién para la Misceldnea Fiscal 2023 previo a la flrma’ del contrato. E| contrato tendra una

vigencia del 13 de Octubre al 31 de Diclambre del 2023,

Para [a suscripcidn del contrato serd necesarla la presentaclén de la siguiente documentacion:
Acta Censtitutiva y, en su caso, sus respectivas modificaclones, inscritas en el Reglstro Pdbllco de la

a)

Propledad.

b} Poder notarial del representante que firmara el contrato

c) Identificacion oficial vigente y con fotografia del representante legal,

d) Hoja de Acreditacidn de personalidad juridica,

e} Gpinién positiva de cumplimlento de obligaclones flscales emitida por al SAT vigente a la firma de)

contrato : '

f) ‘Opinién positiva de cumplimiento de obligaclones en materia de seguridad soclal emitida por el IMSS, A(
&l 4 de mayo de 2023. La opinidn

de conformidad con el acuerdo ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR, publicado
del cumplimiento de obligaciones en materla de seguridad soclal serd valida durante el plazo de quince dfas

naturales que el contribuyente tiene para la formalizaclén de las contrataciones referidas en el artlculo 32-D del
Cédigo Flscal de la Federacion, en términos de las disposiclones jurfdicas aplicables.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOGIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES MEDICAS DEL GENTRO MEDICO
s HAGIONAL “IGHACIO BARCIA TELLEZ”
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTG

I
OFICINA DE ADQUISICIONES
N - ACTADEFALLO =~
+ - LIGITACION PUBLICA NACIONAL NO. LA-60-GYR-050GYRU83-N-101-20:
__ CONTRATAGION DE SERVIGIO DE RENTA DE EQUIPO MEDICO -

;, GOBIERNO DE | ’-‘q i
i i QY i @
H I

F MEXICO

A

<) Opinlén en la que conste que s¢ ehcuentra al corrlente del cumpilmiento de obligaciones en materia
de aportaciones patronales y entero de descuentos del Instituto del Fondo Naclonal de la Vivienda para los
trabafadores a la firma del contrato emitida por el INFONAVIT,

h} Escrito en el que el particular manifleste bajo protesta de declr verdad que de conformidad con la
fraccién IX del articulo 49 de la Ley General de Responsabllidades Administrativas, no desempefia empleo,
cargo o comision en el servicio pUblico, en su caso, que a pesar de desempefiarlo, con la formallzacidn del
contrato correspondiente no se actualiza un confiicto de interés. En caso de que el particlpante adjudicado sea
persona moral, dichas el escrlto deberd presentarse respacto a los socios o acclonistas gque ¢jerzan control sobre
fa sociedad,

Para efectos de la notificacién y en tériminos de los artfculos 37 Bls de Ja Ley, se difundird el acta de este evento
a través de la plataforma Compranet 5.0 (https://compranet.haclenda.gob.mx/web/!ogln.htmI), para los
licitantes que hayan particlpado por este medio, asf come para aquellos, que no hayan aslstido a este evento,
Adiclonalimente a partlr de esta fecha se pone a disposiclén de los licltantes, copla de esta Acta en e
Departamento de Abastecimiento de Ja Unidad Médica de Alta Especlalidad, Hospital de Especialidades del
Centro Médico Nacional “Ignaclo Garcfa Téllez", ublcado en Calle 41 No. 439 x 34, Col. Industrial, C.P, 97150, de
Mérida, Yucatan, en donde se fijard copla de la cardtula del Acta o un elemplar o el aviso del lugar donde se
encuentra disponible, por un término no menor de cinco dfas habiles, slendo de la exclusiva responsabilidad de
los licitantes, acudir a enterarse de su contenldo v obtener copia de la misma.

Después de dar lectura a la presente Acta, se dio por terminado este acto, sfendo las N1:30 AM,, del dfa 12 del
mes de Agosteo del afio 2023, -

Esta Acta consta de § hojas 3 del fallo ¥ 2 de Dictdmenes técnlces firmando para los efectos legales vy de
conformidad los ynzes‘ﬁ“ééte-evento, quienes reciben copla de la misma,
oM

POR EL INSTIT EXICANQ DEL SEGURO SOCIAL:

)

MTRO. EDGAR FAHIANTUBELLS GUTIERREZ
JEFE DEL DEPARZAMENTO DE ABASTECIMIENTO. AVELIN PALMA
ISICIONES,

JEFE DE LA OFICIiF DE AD

s

DR.JORGE EF ICENO MEZQUITA, Jl‘JJA(N.Rl IBERTO[PAN JIMENEZ
JEFE DEDIVISION DE CIRUG(A. /90 O ELL ACTA DEL EVENTO
g

POR LOS LICITANTES: ’ SIN ASISTENCIA,

= Franeisco
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SGGIL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
o m HOSPITAL DE ESPECIALICADES MEDICAS DEL CENTRO MEDICO
NACIONAL “IGNACIO GARCIA TELLEZY
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO
OFICINA DE ADQUISICIONES

: GOBIERNO DE

¥ MEXICO

ACTA DE FALLO

063:N-101:2023

CONTRATACIOI';J BESERVIGIO DE RENTA BE S EQUIRG MEPICO

DICTAMEN TECNICO

DICTAMEN DE EVALUACION TECNICA
UNIDAD MEDICA DR ALTA ESPECIALIDAD DEL CENTRO MEDICO NACIONAL laNACID GARCIA
TELLEY MERIDA YUCATAN

Licltacldn Pdblica Naclonal ndntoro LA-50.GYR-050GYR053.H-101-2023

10 de celubro da 2023
SCRIPCION "
oo SERVICIO DE RENTA DE EQUIPO MEDICO{DRILL-CRANEGTOMO)
7iPO DE PROCE Licitacion
DO
b 0 DSAD v

Ofarta todos dos equlpes solicitados en fa partids qua pattictpa X
Descilpeldn amplle v detalizde del saniclo ofatiada, X
feglstios sanftatos, <
Cotizacién con mentanlmyfante de precies X

NOTA.- CUANDIO SE REFIERA A "NO CUMPLE™ INDICAR MOTIVO ¥ FUNDAMENTO DEL NO CUMPLIMIENTO:

Yo,
=
DR ULISES ROSADO QUIAR

Director Medlco UMAE
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IMSYITUTO MEXIGARO DEL SEGURO SOCIAL
URIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSMYAL DE ESPECIALIDADES MEDICAS DEL CENTRO MEDICO

GOBJERNO DE °
‘M EXICO 1‘) : HACIONAL “IONACIO GARCIA TELLEZY
IAMSS " DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO
OFICINA DE ADQUISICIONES
ACTA DE FALLO

DICTAMEN DE EVALUACION TECNICA
UNIQAD MEDICA DE ALTA ESPECIAEIDAD DEL CENYRO MEDICO NACIONAL IGNACIO GARCIA TELLEZ
MERIDA YUCATAN

Lieltaeldn pablica Naclonal ndinters LA-50-GYR-050GYR063-N-101-2023
10 de octubre do 2023

SEAVICIO DE RENTA DE EQUIPO MEDICO{NEURONAVEGADOR ¥ ASPIRADOR ULTRASONECO}

DESCRIPCION
BREVE DEL

‘TIPO DE PROCEDI Ltchaclén

oranc;todos fosaquipes solkltedos en 2 pariida que particips X

Doscilpcddn amplla y detafliada del servicio oforlado, ¥

Registtas sanftarlos, %

Cotfzacldn con mantenimlenla do preclos X

NOTA,- CUANDO SE REFIERA A "NO GUMPLE® INDICAR MOTIVO Y FUNDAMEN TO DEL HO CUMPLIMIENTO!

. 14
HOMBREY Hitw VeruiE,
ES ROSADG QUIAG

DR JORGE EFJAINLBRICERG MEZQUITA

Diractor Médlco UMAE

Jefd de*Div, Clrugfa
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL
CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

Contrato
NUmero
S3M0068

Anexo 3 (tres)

“Documento de desighacién de Administrador del Contrato”,




Unldad bédica de Alta Especlatidad

X153 i(l‘ R
SR AORIEDWNA e | 8 ’W Hospital do Especlalidades,
3 -..c ¥§Es;\ !% GOB}ERNO DE b 1 o Centra Médlco Naglonal,
%‘ (;gg:%‘gq $ M @ & @ *Ignaclo Garcla Téllez™ Métlda, Yus
Rty s E X ]{C 0 n r Dlreccibn Médica

Oflclo N° 331901200200/1DC-0021-B/2023 Mérida, Yucatdn, 4 26 de mayo 2023,

Dr. Jorge Efraln Bricefio mezqulta
Jefe Divisién de Cirugia de la UMAE, Mérlda, Yucatan,

Presente.

Me refiero al proceso de contratacidn del Serviclo de renta de Equipo Médico 2023 {Neuronavegador-
Aspirador Ultrasénico y Drill-Craneotomo para el fresado ¢seo con todo v las fresas necesarlas para la

clrugla)

Sobre el particular, en cumplimiento a lo dispuesto en el pentiltimo parrafo del Artlculo 84 del Reglamento
de la Ley de Adquisiclones, Arrendamientos y Setvicios del Sector Pablico, en relacion a los numerales 2.2,
417, 4246 y 535 Inclso ¢}, de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Aclquisiclones,
Arrendamientos y Servicios def Ihstituto Mexicano del Seguro Social, asf como del Manual Administrativo
de Aplicacldn General en Materia de Adquisiclones, Arrendamientos ¥ Servicios del Sector Pidblico, se le
designa como Administrador del o los Contratos y responsable de administrar y verificar el cumplimiente
del o los contrato que se genearen del proceso de contratacion arriba mencionado.

Asimismo, especlalmente se destaca lo dispuesto en el numeral 5315 Inciso ¢}, de las Pollticas, Bases y
Lineamlentos en Materia de Adquisiclones, Arrendamientos ¥ Setviclos del Instituto Mexicano del Seguro
Soclal, respecto a cue es responsabifidad de los administradores de los contratos de vetiflcar el
cumplimlenta de las obligaclones contractuales, como son Ja prestacién de los serviclos o la entrega de fos
bienes o supervisar el cdlculo de deducciones y penas convencionales, e ros.

Sin mas por el momento, le envio un cordial saludo,

Atentamente,
M. En C/D/l sesHlbaady” wiab Dr. Jorge Efrhin Bricefig’Mezquita

R .
Director Médico UMAE, Mérida, Yuuatdn Jefe Divisién de Clrugla-de la UMAE, Mérlds, Yueatdn,

Acepto la Designacion de Adpilnistyador de contrato

azguita
E, Mérida, Yucatén,

Administrddor del contrato,

Ccop.

Dr. Robarto Abraham Betancourt Ortlz. Director di fa UMAE.- Para su conocimiento- Prasente.

Llg, José Angel Ramiroz Solls.- Director Administiativo de la UMAE.- Para su conocimiento.- Presente,

Lie. qulitermo Pel Rlo Denis,: Titular de la Division de Asuntos Jutldicos de la UMAE.- Para st conoclinlento.- Presents,

Lic, Edgar Fablan Cubells Gutlerrez.- Jefe de! Departamento de Abasteclmlento de la UMAE.- Para su conoclmlanto.- Presente.

C. Availn Meraz Palma.- Jafe de la Oflcina de Adgulsiclones de la UMAE.- Para su Conocimiento.- Presente,

Minutario.
Expedlenta.

shobs g Heet

Francisco
VIA

Paseo de la Reforma No. 476, Mazzanino Qilante, Col. udraz, Aloald(a Cuauhtémoc, C, I, 06600, Chudad de Méxlco
Tol, £5 5238 2700, £xt, 10000, 10000, vy linss.gohanx
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL
CENTRO MEDICO NACIONAL “IGNACIO GARCIA
TELLEZ", EN MERIDA, YUCATAN

Contrato
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Anexo 4 {Cuatro)

“Junta de Aclaraciones" que se encuentra disponible en la pagina gubernamental

de CompraNet.






