% Gobierno de Y

' 4 e INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
eXICO g SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.

Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

Contrato abierto para el SERVICIO DE SUMINISTRO DE PRODUCTOS PARA MEDICINA MAGISTRAL Y
ALERGENOS 2025 (PARTIDA 1), que celebran por una parte el INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO
SOCIAL, que en lo sucesivo se denominara “EL INSTITUTO"”, representado en este acto por el DR.
MISAEL LEY MEJIA, Titular del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal
Aguascalientes, y por la otra parte la empresa denominada DERMA BODY, S.A. DE C.V,, en lo
subsecuente “EL PROVEEDOR", representada por el C. JUAN MANUEL BOTELLO ESTRADA, en su
caracter de Representante Legal, y de forma conjunta con “EL INSTITUTO"” se les denominara “LAS
PARTES”, mismas que celebran el presente contrato al tenor de las Declaraciones y Clausulas
siguientes:
DECLARACIONES

I “EL INSTITUTO", declara a través de su representante legal que:

I1. Es un Organismo Publico Descentralizado de la Administraciéon Pablica Federal con personalidad
juridica y patrimonio propios, que tiene a su cargo la organizacion y administraciéon del Seguro
Social, como un servicio publico de caracter nacional, en términos de los Articulos 4°y 5° de la
Ley del Seguro Social.

I.2. Conforme a lo dispuesto en al Articulo 155 Fraccién I, en relacion con el Articulo 2 Fraccién IV
inciso a) del Reglamento Interior de “EL INSTITUTO”, en cumplimiento al acuerdo numero
ACDO.DN.HCT.140524/120.P.DG, dictado por el Consejo Técnico de “EL INSTITUTO” y de
acuerdo al testimonio de la Escritura Publica Numero 84,264, Libro 1,794, de fecha 16 de Mayo
de 2024, pasada ante la fe del Notario Publico Nimero 13 Licenciado Ignacio Soto Sobreyra y
Silva, en la Ciudad de México, el Dr. Misael Ley Mejia, Titular del Organo de Operacién
Administrativa Desconcentrada Estatal en Aguascalientes, acredita su personalidad y se
encuentra facultado para suscribir el presente instrumento juridico, quien podra ser sustituido
en cualquier momento en su cargo o funciones, sin que ello implique la necesidad de celebrar
convenio modificatorio en este sentido.

I.3. De conformidad con el Articulo 84 parrafo séptimo del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como en los numerales 4.24.6 y 5.3.15 de las
Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, se designa a la DRA. Hilda Ménica Lopez

Cervantes, Enc. De la Coordinacion _de prevencion Atencion a la Salud, con R.F.C.
I Y correo electronic y/o a quien lo supla en

cargo y/o funciones, facultados para Administrar el Cumplimiento de las Obligaciones que
deriven del objeto del presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento en su
cargo o funciones, bastando para tales efectos un comunicado por escrito y firmado por el
servidor publico facultado para ello, dirigido a “EL PROVEEDOR".
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L4.

L5.

I.6.

L.7.

L.8.

IL.-

II.1.

La adjudicacién del presente contrato se realizé mediante el procedimiento de LICITACION
PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA numero LA-50-GYR-050GYR032-N-137-2024, realizado al
amparo de lo establecido en el Articulo 134, de la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, articulo 1 parrafo primero y 8 de la Ley Federal de Austeridad Republicana y de
conformidad con los articulos 25, 26 fraccién I, 26 Bis fraccién II, 27, 28 fraccién I, 29, 30, 33,
33 Bis, 34, 35, 36, 36 Bis, 37, 38, 45 y 47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico (LAASSP), 31, 35, 39, 42, 44, 45, 46, 48, 50, 51 y 54 de su Reglamento, las
Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestaciéon de
Servicios y demas disposiciones aplicables en la materia, y en términos del Acta correspondiente
al Acto de Fallo que con fecha 31 de Diciembre de 2024, la Coordinacién de Abastecimiento y
Equipamiento del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal Aguascalientes,
emitié y publico.

“EL INSTITUTO” cuenta con suficiencia presupuestaria para cubrir las erogaciones que se
deriven del presente contrato con recursos disponibles y suficientes con autorizaciéon para
ejercerlos tal y como se cdmo se desprende de los certificados de disponibilidad presupuestal
previos con partida presupuestal nimero 42060305, con numeros de solicitud 0000017666-
2025, de fecha 03 de Diciembre de 2024, autorizado por el Mtra. Patricia Siles Araujo, Titular
de La Jefatura De Servicios Administrativos

Para efectos fiscales las autoridades hacendarias le han asignado el Registro Federal de
Contribuyentes nimero IMS421231145.

Tiene establecido su domicilio en la Av. Alameda No. 704, Colonia del Trabajo, C.P. 20180,
Aguascalientes, Aguascalientes, mismo que sefiala para los fines y efectos legales del presente
contrato.

De conformidad con lo previsto en el articulo 81 fraccién IV del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en caso de discrepancia entre el
contenido en la Convocatoria y el presente instrumento juridico, prevalecera lo establecido en la
Convocatoria y su Junta de Aclaraciones.

“EL PROVEEDOR" declara a través de su Representante Legal, que:

Es una persona moral constituida de conformidad con las leyes de los Estados Unidos
Mexicanos, segun consta en la Escritura Publica No. 8,950, de fecha 15 de Agosto de 2011,
otorgada ante la fe del Lic. Ricardo Felipe Sanchez Destenave, Titular de la Notaria Publica No.
239 del Distrito Federal, con inscripcion en el Registro Publico de Comercio bajo el Folio
Mercantil 455227-1 de fecha 31 de Agosto de 2011, cuyo objeto social consiste entre otros en:
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I1.2.

IL.3.

I1.4.

IL.5.

La compra, venta, arrendamiento, consignacion, distribucién, fabricaciéon, férmulas
magistrales procesamiento, transformacién, produccién, suministro, almacenamiento,
importacion, exportaciéon y comercializacion de toda clase de medicamentos, materiales,
farmacéuticos, reactivos y material de curacién, equipo médico, ortopédico, dental,
productos ingeribles, extractos, formulas magistrales y esencias de toda clase de
productos de seguridad e higiene, para aseo, productos de aluminio y sus diversas
aleaciones, productos de latex, plasticos, papel o tela y papeleria, asi como todo tipo de
materias primas, mercancias y productos terminados nacionales y extranjeros, etc.

Se encuentra representada para la celebracién de este contrato, por el C. Juan Manuel Botello
Estrada, quien acredita su personalidad en términos de la Escritura Pudblica No. 11,620, de fecha
19 de Mayo de 2014, otorgada ante la fe del Lic. Ricardo Felipe Sanchez Destenave, Titular de
la Notaria Publica No. 239 del Distrito Federal, y manifiesta bajo protesta de decir verdad, que
las facultades que le fueron conferidas no le han sido revocadas, modificadas ni restringidas en
forma alguna.

Bajo protesta de decir verdad, que dispone de las condiciones técnicas, juridicas, econémicas, y
cuenta con la organizacion y elementos necesarios para el cumplimiento del presente contrato,
asi como con la capacidad suficiente para satisfacer de manera eficiente y adecuada las
necesidades de “EL INSTITUTO".

Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes (RFC) siguiente: DBO110816)Z1.

Bajo protesta de decir verdad, estd al corriente en los pagos de sus obligaciones fiscales,
conforme a lo dispuesto por la Regla 2.1.28 y 2.1.36 de la Resolucién Miscelanea Fiscal para 2024,
publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 29 de Diciembre de 2023 y al Decreto por el que
se reforman, adicionan y derogan diversas disposiciones de la Ley del Impuesto sobre la Renta,
de la Ley del Impuesto al Valor Agregado, de la Ley del Impuesto Especial sobre Produccién y
Servicios y del Cédigo Fiscal de la Federacién, de conformidad con el articulo 32 D, del Cédigo
Fiscal de la Federacion, asi como de sus obligaciones fiscales en materia de seguridad social
conforme a los Acuerdos ACDO.AS2.HCT.270422/107.P.DIR publicado en el Diario Oficial de la
Federacién el 22 de Septiembre de 2022 y ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR publicado en el
Diario Oficial de la Federacién el 04 de mayo de 2023, dictados por el H. Consejo Técnico del
Instituto Mexicano del Seguro Social, asi mismo ante el Instituto del Fondo Nacional de la
Vivienda para los Trabajadores (INFONAVIT) en los términos de la Resolucion RCA-5789-01/17
adoptada por el H. Consejo de Administracién del INFONAVIT en sesién ordinaria nimero 790
del 25 de enero de 2017; 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, asi como con la Constancia de Situacién Fiscal en materia de Aportaciones
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II.6.

IL.7.

I1.8.

IIL.-

IIL.1.

Patronales y Entero de Descuentos, sin adeudo, emitida por el INFONAVIT, las cuales se
encuentran vigentes y obran en el expediente respectivo.

En caso de incumplimiento en sus obligaciones en materia de seguridad social, solicitan se
apliquen los recursos derivados del presente contrato, contra los adeudos que, en su caso,
tuviera a favor de "EL INSTITUTO".

Sefiala como domicilio oir y recibir todo tipo de notificaciones y documentos para los efectos
legales y de notificaciéon relacionados con el presente instrumento legal, el ubicado en Calle
Avenida Pirules No. 72, Colonia Agua Azul , C.P. 57500, Nezahualcdyotl, Estado de México, asi
mismo sefala como medios de comunicacién y para los efectos sefialados anteriormente, los
correos electrénicos ventas@dermabody.com.mx y gerardo.martinez@dermabody.com.mx, y
el teléfono 55 261 924 51.

Bajo protesta de decir verdad, no se encuentra en los supuestos de los articulos 50 y 60 de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

En caso de que “EL PROVEEDOR” se encuentre en los supuestos sefialados anteriormente, el
presente contrato serd nulo previa determinacién de la autoridad competente de conformidad
con lo establecido en el articulo 15 de la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios del
sector publico.

Asi mismo, manifiesta bajo protesta de decir verdad que ninguno de los socios o accionistas
desempefian un empleo, cargo o comisién en el servicio publico, ni se encuentran inhabilitados
para ello, o en su caso que, a pesar de desempefiarlo, con la formalizacién del presente contrato
no se actualiza un conflicto de interés, en términos del Articulo 49 fraccién IX de la Ley General
de Responsabilidades Administrativas.

Conforme a lo previsto en los articulos 57 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico y 107 de su Reglamento, “EL PROVEEDOR”, en caso de auditorias, visitas o
inspecciones que practique la Secretaria de la Funcién Publica. El Organo Interno de Control en
“EL INSTITUTO” y cualquier otra entidad fiscalizadora, debera proporcionar la informacién que
en su momento se le requiera, relativa al presente contrato, generada desde el procedimiento
de adjudicacion hasta la conclusién de la vigencia, lo anterior con motivo de ser sujetos a
fiscalizacion de los recursos de caracter federal.

“LAS PARTES” declaran conjuntamente, que:

Que es su voluntad celebrar el presente contrato y sujetarse a sus términos y condiciones, para lo
cual se reconocen ampliamente las facultades y capacidades necesarias, mismas que no les han
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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" el SERVICIO DE SUMINISTRO
DE PRODUCTOS PARA MEDICINA MAGISTRAL Y ALERGENOS 2025 (PARTIDA 1), en los términos y
condiciones establecidos en el presente instrumento legal y los anexos que forman parte del presente
contrato, mismos que se enuncian a continuacion:

ANEXO 1 (UNO) “Propuesta Econémica del Proveedor”

ANEXO 2 (DOS) “Anexo Técnico, Términos y Condiciones”

ANEXO 3 (TRES) “Formato para Péliza de Fianza de cumplimiento de contrato”
ANEXO 4 (CUATRO) “Oficios de Designacion”

SEGUNDA- MONTO DEL CONTRATO.

“EL INSTITUTO"” pagara como contraprestacién de pago por el suministro de los bienes objeto del
presente contrato, un importe minimo de $1,346,071.20 (UN MILLON TRESCIENTOS CUARENTA Y
SEIS MIL SETENTA Y UN PESOS 20/100 M.N.), la presente operacidn esta sujeta a la aplicacién de la
tasa 0% del Impuesto al Valor Agregado (L.V.A.) de acuerdo con lo estipulado en el articulo 2° A de la
Ley del Impuesto al Valor Agregado vigente, y/o un importe maximo de $3,365,178.00 (TRES
MILLONES TRESCIENTOS SESENTA Y CINCO MIL CIENTO SETENTA Y OCHO PESOS 00/100 M.N.), la
presente operacion estd sujeta a la aplicacion de la tasa 0% del Impuesto al Valor Agregado (L.V.A.) de
acuerdo con lo estipulado en el articulo 2° A de la Ley del Impuesto al Valor Agregado vigente, de
conformidad con los precios unitarios que se relacionan en el ANEXO 1 (UNO) del presente
instrumento juridico.

La presente operacion esta sujeta a la aplicacién de la tasa 0% del Impuesto al Valor Agregado (IVA),
de acuerdo con lo estipulado en el Articulo 2° A de la Ley del Impuesto al Valor Agregado vigente.

) PRECIO | MONTO MINIMO MONTO MAXIMO
PARTIDA DESCRIPCION LICITANTE UNITARIO | AMTES DE IVA ANTES DE IVA
OFERTADO tasa 0% tasa 0%
SERVICIO DE SUMINISTRO
1 DE PRODUCTOS PARA DgiMSEBCO 5Y' $36.40 $1,346,071.20 $3,365,178.00
MEDICINA MAGISTRAL o o

El precio unitario es considerado fijo y en moneda nacional (MXN) hasta que concluya la relacién
contractual que se formaliza, incluyendo “EL PROVEEDOR" todos los conceptos y costos involucrados
en el SERVICIO DE SUMINISTRO DE PRODUCTOS PARA MEDICINA MAGISTRAL Y ALERGENOS 2025
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(PARTIDA 1), por lo que “EL PROVEEDOR"” no podra agregar ningun costo extra y el precio sera
inalterable durante la vigencia del presente contrato.

TERCERA.- ANTICIPO.
Para el presente contrato “EL INSTITUTO" no otorgara anticipo a “EL PROVEEDOR".

CUARTA.- FORMA Y LUGAR DE PAGO.

“EL INSTITUTO” efectuarad el pago a través de transferencia electrénica en pesos de los Estados
Unidos Mexicanos, a mes vencido o porcentaje de avance, conforme a los bienes efectivamente
entregados y a entera satisfaccion 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 deberd realizar 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 electréonica a “EL INSTITUTO”, lo anterior en la oficina de tramite de erogaciones ubicada
en el primer piso del domicilio sefalado en la declaracion 1.7.

El computo del plazo para realizar el pago se contabilizard a partir del dia habil siguiente de la
aceptacion del CFDI o factura electrénica, y ésta reuna los requisitos fiscales que establece la
legislacion en la materia, el desglose de los bienes entregados, los precios unitarios, se verifique su
autenticidad, no existan aclaraciones al importe.

"EL PROVEEDOR" debera presentar en las areas de tramite de erogaciones la representacion impresa
del Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI), siempre y cuando se cuente con la suficiencia
presupuestal, indicando en la misma, numero de alta en SAI o nimero de identificacién de pedido-
recepcién en PREI-Millenium (cuando sea aplicable), numero de proveedor, nimero de contrato,
nimero de garantia de cumplimiento que se haya aceptado conforme al numeral 5.5.5.4 de estas
POBALINES, denominacién social de la institucién que otorga la garantia de cumplimiento y la
indicacion de que el proveedor cuenta con opiniones positivas y vigentes en materia de aportaciones de
seguridad social ante el IMSS e INFONAVIT asi como de obligaciones fiscales ante el SAT.

Los servicios cuya recepcion no genere alta a través del SAl ni genere numero de pedido y recepcién en
el médulo de compras del PREI Millenium de manera electrénica, deberan adjuntar el Acta de Entrega-
Recepcién (Documento suscrito por el Administrador del Contrato en que se hace constar a detalle la
entrega-recepcion de bienes o servicios a entera satisfaccion del IMSS, de conformidad con las
obligaciones que al respecto establezca el contrato).
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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 quien éste designe
por escrito, dentro de los 3 (tres) dias habiles siguientes de su recepcion, indicara a “EL INSTITUTO"
las deficiencias que debera corregir; por lo que, el procedimiento de pago reiniciara en el momento en
que “EL PROVEEDOR" presente el CFDI corregido y sea aceptado.

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

"EL PROVEEDOR" debera expedir sus CFDI, en el esquema de facturacién electrénica, con las
especificaciones normadas por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT) a nombre del Instituto
Mexicano del Seguro Social, con Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145, domicilio en
Avenida Paseo de la Reforma numero 476, Colonia Judrez, Cédigo Postal 06600, Demarcacién
Territorial Cuauhtémoc, en la Ciudad de México.

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

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

Al notificar a "EL PROVEEDOR" la aplicacién de una pena convencional, el Administrador del Contrato
debera solicitar a las areas 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 INSTITUTO" para con "EL PROVEEDOR" o, para que en su defecto, éste
proceda a pagar a "EL INSTITUTO" la pena convencional.

El pago de los bienes, arrendamientos y servicios quedara condicionado proporcionalmente al pago
que "EL PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales por atraso y/o por
concepto de deducciones. En ambos casos, “EL INSTITUTO" realizara las retenciones correspondientes
sobre el CFDI que se presente para pago. En el entendido de que en el supuesto de que sea rescindido
el contrato, no procedera el cobro de dichas penalizaciones, ni la contabilizaciéon de las mismas para
hacer efectiva la garantia de cumplimiento, de conformidad con lo establecido por el articulo 95 del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

“EL PROVEEDOR” manifiesta su conformidad que, hasta en tanto no se cumpla con la verificacién,
supervision y aceptacién de los bienes, no se tendran como recibidos o aceptados por el Administrador
del presente contrato.
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Para efectos de tramite de pago, “EL PROVEEDOR” debera ser titular de una cuenta bancaria, en la que
se efectuara la transferencia electrénica de pago, respecto de la cual debera proporcionar toda la
informacién y documentacién que le sea requerida por 6.1 “EL INSTITUTO", para efectos del pago.

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

El pago de los bienes entregados quedara condicionado proporcionalmente al pago que “EL
INSTITUTO"” deba efectuar por concepto de penas convencionales.

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

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

La entrega de los bienes sera conforme a los plazos, condiciones y entregables establecidos por “EL
INSTITUTO"” en el ANEXO 2 (DOS) del presente instrumento legal.

La entrega de los bienes se realizara en los domicilios sefialados en el anexo referido en el parrafo que
antecede y en las fechas establecidas en el mismo.

En los casos que derivado de la verificacion se detecten defectos o discrepancias en la entrega de los
bienes o incumplimiento en las especificaciones técnicas, “EL PROVEEDOR” contara con un plazo de 24
horas contadas a partir del momento de la notificacién por correo electrénico y/o escrito por conducto
de Administrador o Subdirector Administrativo de la Unidad Médica, sin costo adicional para “EL
INSTITUTO".

SEXTA.- VIGENCIA.

Las partes convienen en que la vigencia del presente contrato comprendera Del 01 de enero de 2025
al 31 de diciembre de 2025

SEPTIMA.- MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

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

De presentarse caso fortuito o fuerza mayor, o por causas atribuibles a “EL INSTITUTO", se podra
modificar el plazo del presente instrumento juridico, debiendo acreditar dichos supuestos con las
constancias respectivas. La modificacién 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 aplicacién de penas
convencionales por atraso.

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

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

OCTAVA.- GARANTIA DE LOS BIENES

“EL PROVEEDOR"” debera entregar junto con los bienes y en la entrega de propuestas una Carta
compromiso en la que “EL PROVEEDOR" otorgue un periodo de caducidad no menor a 12 (doce)
meses, a partir de la entrega de los bienes contra vicios ocultos, defectos de fabricacién o cualquier
dafo que presenten, la cual deberd entregar al Instituto por escrito en papel membretado,
debidamente firmada por el representante legal de éste y a entera satisfaccion de “EL INSTITUTO".

NOVENA.- GARANTIAS.

A. CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES.

Conforme a los articulos 48, fraccion II, 49, fraccion I, de la “LAASSP”; 85, fraccion III, 103 de su
Reglamento y 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, “EL PROVEEDOR” se obliga a
constituir una garantia la cual podra ser, indivisible por el cumplimiento fiel y exacto de todas las
obligaciones derivadas de este contrato, la cual sélo se hara efectiva en la proporcién correspondiente
al incumplimiento de la obligacién principal, mediante fianza expedida por compafiia afianzadora
mexicana autorizada por la Comisiéon Nacional de Seguros y de Fianzas, a favor de “EL INSTITUTO",
por un importe equivalente al 10% (DIEZ PORCIENTO) del monto total del contrato, sin impuestos.
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Dicha fianza debera ser entregada a “EL INSTITUTO" sita en Av. Carolina Villanueva de Garcia No. 314,
Fraccionamiento Ciudad Industrial, C.P. 20290, Aguascalientes, Ags., de lunes a viernes en horario de
8:00 a 16:00 hrs, a mas tardar dentro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del contrato.

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

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

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

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccién, el servidor publico facultado por “EL INSTITUTO"”
procedera inmediatamente a extender la constancia de cumplimiento de las obligaciones
contractuales y dard inicio a los tramites para la cancelacién de las garantias de anticipo y
cumplimiento de contrato, lo que comunicara a “EL PROVEEDOR".

En el supuesto de que el monto del contrato adjudicado sea igual o menor a 900 dias Unidad de
Medica y Actualizacién (UMA), “EL PROVEEDOR” podra presentar la garantia de cumplimiento de las
obligaciones estipuladas en el contrato, mediante cheque certificado, por un importe equivalente al
10% (diez por ciento), del monto total o maximo del contrato, sin considerar el Impuesto al Valor
Agregado, a favor del Instituto Mexicano del Seguro Social, de acuerdo con el procedimiento siguiente:

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

B. Dicho cheque debera ser resguardado, a titulo de garantia, en la Oficina de Contratos de la
Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento.

C. El cheque serd devuelto a mas tardar el segundo dia habil posterior a que “EL INSTITUTO"
constate el cumplimiento del contrato. En este caso, la verificacién del cumplimiento del
contrato por parte de “EL INSTITUTO” debera hacerse a mas tardar el tercer dia habil
posterior a aquél en que “EL PROVEEDOR” de aviso de que el servicio fue prestado de
conformidad.
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Para el caso de aquellos contratos cuyo importe sea superior a 901 dias de UMA vigente en el presente
ejercicio fiscal, debera otorgarse mediante fianza, seguro de caucién o carta de crédito irrevocable.

DECIMA.- OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR":

a) Entregar los bienes 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 y de calidad y demas condiciones establecidas en el
presente contrato y sus respectivos anexos.

c) Tratandose de bienes de procedencia extranjera, a realizar los trdmites de importacién y cubrir
los impuestos y derechos que se generen.

d) Asumir la responsabilidad de cualquier dafio que llegue a ocasionar a 6.1 “LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD" o a terceros con motivo de la ejecuciéon y cumplimiento del presente contrato.

e) Proporcionar la informacién que le sea requerida por la Secretaria de la Funcién Publica 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 el
objeto del presente contrato en los términos convenidos.

B. Sufragar el pago correspondiente en tiempo y forma, por la prestacion del servicio.

C. Extender a “EL PROVEEDOR", en caso de que lo requiera, por conducto del administrador del
presente contrato, la constancia de cumplimiento de obligaciones contractuales
inmediatamente que se cumplan éstas a satisfaccién expresa de dicho servidor publico 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 del presente contrato a la DRA. Hilda Ménica Lopez
Cervantes, Enc. De la Coordinacién de prevencion Atencion a la Salud, con R.F.C.
I oo electrénicoﬁ/o a quien lo supla en cargo y/o
funciones, quien dara seguimiento y verificarda el cumplimiento de los derechos y obligaciones
establecidos en el presente instrumento juridico.

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

Se elimina R.F.C. y correo electrénico de servidores publicos por

considerarse informacion confidencial de una persona fisica identificada

e identificable cuya difusiéon puede afectar la esfera privada de la misma

por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los
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“EL INSTITUTO", a través del administrador del contrato, rechazara los bienes que no cumplan las
especificaciones establecidas en este contrato y en sus Anexos, obligandose “EL PROVEEDOR" en este
supuesto, a entregarlos nuevamente bajo su responsabilidad y sin costo adicional para “EL
INSTITUTO", sin perjuicio de la aplicacion de las penas convencionales o deducciones al cobro
correspondientes.

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

DECIMA TERCERA.- DEDUCCIONES.

“EL INSTITUTO” aplicard deducciones al pago por el incumplimiento parcial o deficiente, en que
incurra “EL PROVEEDOR”, lo anterior de conformidad con lo establecido en el presente instrumento
juridico y con fundamento en lo dispuesto por el articulo 53 Bis de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en los casos y porcentajes establecidos en el ANEXO 2
(DOS) del presente contrato. Las cantidades a deducir se aplicaran en el CFDI o factura electrénica que
“EL PROVEEDOR" presente para su cobro, en el pago que se encuentre en tramite o bien en el
siguiente pago.

De no existir pagos pendientes, se requerira a “EL PROVEEDOR" que realice el pago de la deductiva a
través del esquema e5cinco Pago Electrénico de Derechos, Productos y Aprovechamientos (DPA’s), a
favor de “EL INSTITUTO”. En caso de negativa se procedera a hacer efectiva la garantia de
cumplimiento del contrato.

Las deducciones econémicas se aplicaran sobre la cantidad indicada sin incluir impuestos.

La notificacién y calculo de las deducciones correspondientes las realizard el administrador del
contrato de “EL INSTITUTO", por escrito o via correo electrénico, dentro de los (dias) posteriores al
incumplimiento parcial o deficiente.

DECIMA CUARTA.- PENAS CONVENCIONALES.

En caso que “EL PROVEEDOR” incurra en atraso en el cumplimiento conforme a lo pactado para la
entrega de los bienes objeto del presente contrato y con el propdsito de garantizar el cabal
cumplimiento a las obligaciones establecidas en el presente contrato, “EL INSTITUTO”, de
conformidad a lo establecido en los articulos 45, fraccién XIX, 53, 53 bis, 54, y 54 bis de la Ley de
Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y en los numerales 85 fraccién V, 86
segundo parrafo, 95, 96, 97, 98, 99, 100 y 102 de su Reglamento; aplicara las sanciones descritas a
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continuacién, o en su caso, llevara a cabo la cancelaciéon de partidas o la rescisién administrativa del
contrato. De conformidad con los casos y porcentajes establecidos en el ANEXO 2 (DOS)

El pago de los bienes quedara condicionado, proporcionalmente, al pago que “EL PROVEEDOR" deba
efectuar por concepto de penas convencionales por atraso; en el supuesto que el contrato sea
rescindido en términos de lo previsto en la CLAUSULA VIGESIMA TERCERA DE RESCISION, no procedera
el cobro de dichas penas ni la contabilizacién de las mismas al hacer efectiva la garantia de
cumplimiento del contrato.

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

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

El Administrador del Contrato sera el responsable de determinar, calcular y notificar a “EL
PROVEEDOR" las penas convencionales; asi como de vigilar el registro o captura y validar en el sistema
PREI Millenium, dentro de los 5 dias habiles siguientes a la conclusién del incumplimiento, la aplicacién
de las penas convencionales.

Conforme a lo previsto en el dltimo parrafo del articulo 96 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, no se aceptara la estipulacién de penas convencionales,
a cargo de “EL INSTITUTO". Las penas convencionales que sean aplicadas a “EL PROVEEDOR” seran
de conocimiento via correo electrénico conforme al dltimo parrafo del articulo 45 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

DECIMA QUINTA.- NORMAS, 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 en caso de aplicar, para los bienes
derivados de este, que de acuerdo al objeto del presente contrato se adquieran, deberan cumplir con
las normas oficiales mexicanas y con las normas mexicanas, segin proceda, y a falta de éstas, con las
normas internacionales, de conformidad con lo dispuesto en la Ley de Infraestructura de la Calidad; en
su caso, con las normas de referencia o especificaciones técnicas y cumplir con las caracteristicas y
especificaciones requeridas en el Anexo Técnico y los Términos y Condiciones, que se agregan al
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presente contrato en el ANEXO 2 (DOS), asi como en la junta de aclaraciones, disponible para su
consulta en el portal de compras gubernamentales CompraNet.

DECIMA SEXTA. SEGUROS.

En caso de aplicar, “EL PROVEEDOR” debera entregar las poélizas de seguros y/o responsabilidad civil
requeridas y cumpliendo con los requisitos sefalados en el anexo técnico, términos y condiciones, que
se agregan al presente contrato en el ANEXO 2 (DOS), y, en su caso, junta de aclaraciones.

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE.

“EL PROVEEDOR”" se obliga bajo su costa y riesgo, a transportar los bienes objeto del presente
contrato, desde su lugar de origen, hasta las instalaciones sefaladas en el ANEXO 2 (DOS) del
presente contrato.

DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS Y DERECHOS.

Los impuestos, derechos y gastos que procedan con motivo de la prestacién de los servicios, objeto del
presente contrato, seran pagados por “EL PROVEEDOR"”, mismos que no seran repercutidos a “EL
INSTITUTO".

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

“EL PROVEEDOR”, en su caso, cumplird con la inscripcion de sus trabajadores en el régimen
obligatorio del seguro social, asi como con el pago de las cuotas obrero-patronales a que haya lugar,
conforme a lo dispuesto en la ley del seguro social. “el instituto”, a través del area fiscalizadora
competente, podra verificar en cualquier momento el cumplimiento de dicha obligacién.

“EL PROVEEDOR" que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por concepto de cuotas obrero
patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 b de la ley del seguro social, acepta que “el
instituto” las compense con el o los pagos que tenga que hacerle por concepto de contraprestacion
por la prestacion del servicio objeto de este contrato.

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 o0 moral, con excepcién de los derechos de

cobro, en cuyo caso se deberd contar con la conformidad previa y por escrito de “EL INSTITUTO” a
través del Administrador del Presente Contrato para tal efecto.
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“EL PROVEEDOR” debera presentar la solicitud mencionada en el parrafo anterior, dentro de los 5
(cinco) dias naturales anteriores a la fecha de pago programada, a la que debera adjuntar una copia de
los contra-recibos cuyo importe transfiere, y demas documentos sustantivos de dicha transferencia, lo
cual sera necesario para efectuar el pago correspondiente.

Si con motivo de la transferencia de cobro solicitada por “EL PROVEEDOR" se origina un retraso en el
pago, no procedera el pago de los gastos financieros a que hace referencia el Articulo 51 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

VIGESIMA.- DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS.

“EL PROVEEDOR” se obliga para con “EL INSTITUTO", a responder por los dafos y/o perjuicios que le
pudiera causar a éste o a terceros, si con motivo de la adquisiciéon de bienes o servicios viola derechos
de autor, de patentes y/o marcas u otro derecho reservado a nivel nacional o internacional.

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

En caso de que sobreviniera alguna reclamacién en contra de “EL INSTITUTO" por cualquiera de las
causas antes mencionadas, la Unica obligacién de éste sera la de dar aviso en el domicilio previsto en
este instrumento a “EL PROVEEDOR”, para que éste lleve a cabo las acciones necesarias que
garanticen la liberaciéon de “EL INSTITUTO" de cualquier controversia o responsabilidad de caracter
civil, mercantil, penal o administrativa que, en su caso, se ocasione

Lo anterior de conformidad a lo establecido en el articulo 45, fracciéon XX de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico

VIGESIMA PRIMERA.- CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.

"LAS PARTES" acuerdan que la informacién que se intercambie de conformidad con las disposiciones
del presente instrumento, se trataran de manera confidencial, siendo de uso exclusivo para la
consecucion del objeto del presente contrato y no podra difundirse a terceros de conformidad con lo
establecido en la Ley General y Federal, respectivamente, de Transparencia y Acceso a la Informacién
Publica, Ley General de Protecciéon de Datos Personales en posesiéon de Sujetos Obligados y demas
legislaciéon aplicable.
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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 descritas en el presente
contrato.

“EL PROVEEDOR” se compromete a que la informacién considerada como confidencial no sera
utilizada para fines diversos a los autorizados con el presente contrato; asimismo, dicha informacién
no podra ser copiada o duplicada total o parcialmente en ninguna forma o por ningun medio, ni podra
ser divulgada a terceros que no sean usuarios autorizados. de esta forma, “EL PROVEEDOR" se obliga
a no divulgar o publicar informes, datos y resultados obtenidos objeto del presente instrumento, toda
vez que son propiedad de “EL INSTITUTO".

Sin perjuicio a lo anteriormente sefialado, la informacién contenida en el presente contrato es publica,
de conformidad con lo dispuesto en los articulos 70 fraccion XXVIII de la Ley General de Transparencia
y Acceso a la Informacién Publica y 68 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién
Publica; sin embargo, la informaciéon que proporcione “EL INSTITUTO ” a “EL PROVEEDOR" para el
cumplimiento del objeto materia del mismo, sera considerada como confidencial en términos de los
articulos 116 y 113, respectivamente, de los citados ordenamientos juridicos, por lo que “EL
PROVEEDOR” se compromete a recibir, proteger y guardar la informacién confidencial proporcionada
por “EL INSTITUTO " con el mismo empefio y cuidado que tiene respecto de su propia informacion
confidencial, asi como hacer cumplir a todos y cada uno de los usuarios autorizados a los que les
entregue o permita acceso a la informacién confidencial, en los términos de este instrumento.

Cuando de las causas descritas en las cldusulas de rescision, y terminacién anticipada, del presente
contrato, concluya la vigencia del mismo, subsistira la obligacién de confidencialidad sobre el servicio
establecido en este instrumento legal.

En caso de incumplimiento a lo establecido en esta clausula, “EL PROVEEDOR” tiene conocimiento en
que “EL INSTITUTO"” podrd ejecutar o tramitar las sanciones establecidas en la ley de adquisiciones,
arrendamientos y servicios del sector publico y su reglamento, asi como presentar las denuncias
correspondientes de conformidad con lo dispuesto por el libro seqgundo, titulo noveno, capitulos Iy II
del cédigo penal federal y demas normatividad aplicable.

De igual forma, “EL PROVEEDOR"” se compromete a no alterar la informacién confidencial, a llevar un
control de su personal y hacer de su conocimiento las sanciones que se aplicaran en caso de incumplir
con lo dispuesto en esta clausula, por lo que, en su caso, se obliga a notificar a “EL INSTITUTO"”

2 025 Pagina 16

Ano dq
La Mujer
Indigena




. Gobierno de ~

' 2, INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
4 exlco b SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

"ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.

Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

cuando se realicen actos que se consideren como ilicitos, debiendo dar inicio a las acciones legales
correspondientes y sacar en pazy a salvo a “EL INSTITUTO" de cualquier proceso legal.

“EL PROVEEDOR” se obliga a poner en conocimiento de “EL INSTITUTO” cualquier hecho o
circunstancia que en razon del servicio prestado sea de su conocimiento y que pueda beneficiar o
evitar un perjuicio a la misma.

Asi mismo, “EL PROVEEDOR" no podra, con motivo del servicio que preste a “EL INSTITUTO", utilizar
la informacion a que tenga acceso, para asesorar, patrocinar o constituirse en consultor de cualquier
persona que tenga relaciones directas o indirectas con el objeto de las actividades que lleve a cabo.

VIGESIMA SEGUNDA.- TERMINACION ANTICIPADA.

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

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

VIGESIMA TERCERA.- RESCISION.

“EL INSTITUTO” podra 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 los tribunales competentes en la materia, por lo
que, de manera enunciativa, mas no limitativa, se entendera por incumplimiento:

a) La contravencion a los términos pactados para el suministro de los bienes establecidos en el
presente contrato.
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b)
<)
d)
e)
f)

)

h)

)

k)
)
m)

n)

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

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

Si suspende total o parcialmente y sin causa justificada el suministro objeto del presente
contrato

Si no suministra los bienes en tiempo y forma conforme a lo establecido en el presente
contrato y sus respectivos anexos.

Si no proporciona a los Organos de Fiscalizacién, la informacién que le sea requerida con
motivo de las auditorias, visitas e inspecciones que realicen.

Si es declarado en concurso mercantil, o por cualquier otra causa distinta o anadloga que afecte
su patrimonio.

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.

Si la suma de las penas convencionales o las deducciones al pago, igualan el monto total de la
garantia de cumplimiento del contrato y/o alcanzan el 20% (veinte por ciento) del monto total
de este contrato cuando no se haya requerido la garantia de cumplimiento.

Si divulga, transfiere o utiliza la informacién que conozca en el desarrollo del cumplimiento del
objeto del presente contrato, sin contar con la autorizacién de “EL INSTITUTO"” en los términos
de lo dispuesto en la cladusula VIGESIMA PRIMERA DE CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE
DATOS PERSONALES del presente instrumento juridico;

Si se comprueba la falsedad de alguna manifestacién, informacion o documentaciéon
proporcionada para efecto del presente contrato;

En general, incurra en incumplimiento total o parcial de las obligaciones que se estipulen en el
presente contrato y sus anexos o de las disposiciones de la “LAASSP” y su Reglamento.

Cuando “EL PROVEEDOR” y/o su personal, impidan el desempefio normal de labores de
“EL INSTITUTO"”

Las demas sefialadas como Causas de Rescision en el ANEXO 2 (DOS) del presente contrato.

Para el caso de optar por la rescision del contrato, “EL INSTITUTO” comunicara por escrito a “EL
PROVEEDOR” el incumplimiento en que haya incurrido, para que en un término de 5 (cinco) dias
habiles contados a partir 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 habiles siguientes,
tomando en consideracién los argumentos y pruebas que hubiere hecho valer “EL PROVEEDOR”,
determinara de manera fundada y motivada dar o no por rescindido el contrato, y comunicara a “EL
PROVEEDOR" dicha determinacién dentro del citado plazo.
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Cuando se rescinda el contrato, se formulara el finiquito correspondiente, a efecto de hacer constar los
pagos que deba efectuar “EL INSTITUTO" por concepto del contrato hasta el momento de rescision, o
los que resulten a cargo de “EL PROVEEDOR".

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

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

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

De no rescindirse el contrato, “EL INSTITUTO"” establecera con “EL PROVEEDOR" otro plazo que le
permita subsanar el incumplimiento que hubiere motivado el inicio del procedimiento, aplicando las
sanciones correspondientes. El convenio modificatorio que al efecto se celebre debera atender a las
condiciones previstas por los dos 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” quedard expresamente facultada
para optar por exigir el cumplimiento del contrato, o rescindirlo, aplicando las sanciones que
procedan.

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

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

Para el caso que, con posterioridad a la conclusion del presente contrato, “EL INSTITUTO" reciba una
demanda laboral por parte de los trabajadores de “EL PROVEEDOR”, en la que se demande la
solidaridad y/o sustituciéon patronal a “EL INSTITUTO”, “EL PROVEEDOR” queda obligado a dar
cumplimiento a lo establecido en la presente clausula.
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VIGESIMA CUARTA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL

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

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

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

VIGESIMA QUINTA. DISCREPANCIAS.

“LAS PARTES” convienen que, en caso de discrepancia entre la convocatoria a la licitacién publica, la
invitacién a cuando menos tres personas, o la solicitud de cotizacién y el modelo de contrato,
prevalecera lo establecido en la convocatoria, invitacién o solicitud respectiva, de conformidad con el
articulo 81, fraccion IV del Reglamento de la “LAASSP".

VIGESIMA SEXTA. CONCILIACION.

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

VIGESIMA SEPTIMA. DOMICILIOS.

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

“LAS PARTES"” se obligan a sujetarse estrictamente para el suministro de bienes objeto del presente
contrato a todas y cada una de las clausulas que lo integran, sus Anexos que forman parte integral del
mismo, a la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento; al
Cédigo Civil Federal; a la Ley Federal de Procedimiento Administrativo; al Cédigo Federal de
Procedimientos Civiles; a la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su
Reglamento.

VIGESIMA NOVENA. JURISDICCION.

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

TRIGESIMA.- DEFECTOS Y VICIOS OCULTOS.

“EL PROVEEDOR" queda obligado ante “EL INSTITUTO" a responder de los defectos y vicios ocultos
derivados de las obligaciones del presente contrato, asi como de cualquier otra responsabilidad en
que hubiere incurrido, en los términos sefialados en este instrumento juridico y sus respectivos
anexos, asi como la cotizacién y el requerimiento asociado a ésta, y/o en la legislacién aplicable en la
materia.

Para los efectos de la presente clausula, se entiende por vicios ocultos los defectos que existan en el
servicio que lo hagan impropio para los usos a que se le destine o que disminuyan de tal modo este
uso, que de haberlo conocido “EL INSTITUTO” no lo hubiere adquirido o los hubiere adquirido a un
precio menor.

FIRMANTES O SUSCRIPCION

Previa lectura y debidamente enteradas las partes del contenido, alcance y fuerza legal del presente
contrato, en virtud de que se ajusta a la expresién de su libre voluntad y que su consentimiento no se
encuentra afectado por dolo, error, mala fe ni otros vicios de la voluntad, lo firman y ratifican en todas
sus partes, por triplicado, en la Ciudad de Aguascalientes, Ags; y firman electrénicamente en las fechas
especificadas en cada firma electrénica.
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POR:
“EL INSTITUTO"”

NOMBRE CARGO RFC

Titular del Organo de
Operacion
DR. MISAEL LEY MEJIA Administrativa
Desconcentrada Estatal
Aguascalientes.
ADMINISTRADOR DE

CONTRATO.
DRA. HILDA MONICA -

LOPEZ CERVANTES Enc. De la Coordinaciéon de
prevencién y Atencién a la
Salud

POR:
“EL PROVEEDOR"

NOMBRE RFC

DERMA BODY, S.A. DE C.V.
“REPRESENTANTE LEGAL" DBO110816)Z1

C.JUAN MANUEL BOTELLO ESTRADA.

Se elimina R.F.C., de servidores publicos por considerarse informacién
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusiéon puede
afectar la esfera privada de la misma por tal motivo dichos datos son
confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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Cadena original:

cf 10d3eb4b80f 1f dd74306ab6e6152f 1822b19451b959eba448ba2d0b2beb22b

Firmante: HILDA MONICA LOPEZ CERVANTES Numero de Serie: 00001000000710557696
RFC Fecha de Firma: 15/01/2025 16:43
Certificado:

M | GWCCBEGgAW BAg! UVDAWVDEWVDAWVDA3MTALNT ¢ 20T YWDQYJKoZI hv e NAQEL BQAWY g GVMI UwiviniY DVQQRDDC BQy BERUWG U0 VSV DSUBgREUg QURNSUSJ UTRSQUNI TO4gVFIJQ VUQVJ J QT EuMOWGAL UECgw

UOVSVKI DSU8gREUgQURNSU5J ULRSQUNI T04gVFJIJQ VUQVJIJ QTEaMBg GALUECWMVRUOFULUN FUy BBdXRob3JpdHkxM AwBgkghki GOWOBCQEW 3N cnZpY2l vc2FsY29udHIpYnV5ZW0ZUBz YXQuZ29i Lnl4MSYw
JAYDVQQI DB1Bdi 49SG kYW nby A3NywgQR9sLi BHAVWy cmvy bz EOMAWGAL UEEQWFNVDYz MDAX Cz AJ BgNVBAYTAK 1 YMQDWOWYDVQQ DARDRELYMRMAVEQYDVQQHDAP DVUFVSFRFTUI DVRUAMEWYDVQQE Evx TQVQENZ A3
MDFOTj MkXDBaBgk ghki GAwOBCQ TTXJI c3BvbnNhYnx| O BBRE1J Tkl TVFIBQOI PTi BDRUSUUKFM ERFI FNFUl ZJ Q01 PUy BUUKI CVWRBUK| PUy BBTCBDTO5UUKI CWWI FTI RFEMBAXDTI OMTAWNz E2M E1INFoXDTI 4
MIAWNz E2M | zNFowge QxJTA] BgNVBAMIHEhJ TERBI E1PTk| DQSBMI'1BFW BDRVJIWQUS URVMKJ TA] BgNVBCK THEhJ TERBI E1PTKI DQSBMT1BFW BDRVIWQUSURVIKJI TA] BgNVBAOTHEhJ TERBI E1PTk| DQSBMI'1BF
W BDRVIWQUS URVIVK Cz AJ BgNVBAYTAK 1 YMSsSWKQYJ Ko ZI hve NAQKBFhx MTONI Nz UM | 3TVNQUFJ MVDJI ARO 1 BSUMIQOINVRYWFAYDVQQ EwLMIONI Nz UM | 3UEC 2MRs WGQYDVQQFEXJMIONI Nz UwM | 3TVNQUFIM
MDI wggEi MAOGCSqGSI h3DQEBAQUAA4I BDWAWYGEKAOI BAQCOZNnALl ps4z3JdqgpZr 2j 4j yDr 5ppvZ3+Zr | | | t YpHCRASE UVTH W X4/ Aej kj ny82QD3VyBeXZ+91 JOgVSXhAt aT0Jpf 1IN9n0Bc4XW.CcWBk Zx NV
dahnRh7Sx@SQDkDhJt 9r sf PJI WHkBqT4/ @s9geMznTaucenm VWWOCcnGkHef mvhb5nme2kZehcqf b++t ecKRco9hzdECUOTzj pbNzi 9YFf +j i | VANHbt Ui G3 ei TGIHaa4nR7Aegyk CX+qpYj qXv1UD2H2QeGyp
PUY22QuEhwUf | BSQUZi HHHdOOKQ gl | nT wWOqYVhQu8hs 230/ n2s S43CVz gk Ry ULEWIAgVBAAG Tz BNMAWGAL Ud EWEB/ wQCMAAWOWYDVROPBAQDAG PYMBEGOWCGSAGGHEI BAQQEAW FoDAdBgNVHSUEFj AUBggr
BgEFBQE DBAY! KwYBBQUHAW wDQYJKoZ! hvcNAQEL BQADgg! BAL9¢XORqGUbf 09Sr UI0J YBSVKI2HM 0i hH5LQ 3f 7E1dXs] x04GWQChgSS7t HIKXz RuXFrt r Ao5bDUSPY6qDW ux06EThen®j MAvl abg TNvOLYSz
EYe40k10r WYDLOWEKKI XSxC+l 5w8QeHf e30eF3FmHDXgYaGhYS4hGAr / gAY3Pv+Tagdj | v+qzbnK5kUyj r Fh/ gTHz OdWIv7Ri Ne5NACWN98/ i a4 TOMAWR 9Kk Rz Q+sx+QLsknMk+TBy | X1r mdM i / GsOgBx Sl cxdB
8kLGRXOdahVb+NMAXXu4j 9hZPy UhKSeOi dI RzLONf nPol 8AWASK Y7Tj eLMBLPSsm+YKq5zt PpbJVWXznu3ENAXU7t YCMVLAUQT2yve8aFLFI t nni VI GVnCAzj DCoG8SVghsoMXzM SnAbVggdj 3dOMua3J CIMLY5
Ywf bmUOPSGal 4uoxL16R8h/ UUPF/ f YaWiLy EZqGdn@BeA7gaAG 4zpB8dJ DWDQEy BsRst gKI 5/ OHwgpFxChZzf r LnuBQOgwL Oc Ok QL6¢ KUV YTSR3WOBUUQHY NFSDD+RP+LC8nt zsybAsr 3yW pF3j o+5dnHg6WG
SGTPpESxhl ZGhWhc| DI 4nof 7NBf 0TTSsbhl pPyJ6NMDnaUk Xr SQBNer 5y RbOqLI U+Ey! | vi t eqgelekysoed2DU4hPvyo

Firma:

KPcuZOHYEmM VAZoJh+of +HsM HVhB1h7Jt ZqBQYSbf | ZaNNvpYcs201hHc YR6j syJ+7Zxp+M8965hbywe HAy ndmVCMEEYU UZOBsPemmf ol YUvI N+nmH2r THW 5gcsPj uf r CPi pA7Pgqzz Q171 Nvdws67nngyi GxH
NH3vy/ t 2993GCf NaPB7uGZS7+ks/ i 9+Pao3LoRr i Db2H+5J44buuA68z2JHDDZk9BI db1M/XwdBoQ DOdBI i QdBXf 61WVHYZ]j hsPg3ot nxbDB4TXe9GTSPUl Xynvbva8c3a8wuWbbq6l xt OGRAAUILFI TRO8j z
HP/ GZpi sEnKHbSsVHeOr g==

Firmante: MISAEL LEY MEJIA Numero de Serie: 00001000000512187660
] Fecha de Firma: 15/01/2025 17:32
Certificado:

M | GHTCCBAW AW BAg! UVDAWVDEWVDAWVDALMT| x ODc 2N AwDQYJKoZI hvc NAQEL BQAwg g GEMSAWHG YDVQQDDBA BVVRPUK | EQUQY QOVSVEI GSUNBRE9 SQTEuMOAVGALUECgwW UOVSVKI DSUBgREUg QURNSUSJULRS
QUNJTO04gVFIJQ VUQVJJQTEaVBg GALUEOMRUOFULUI FUy BBdXRob3JpdHkxKj AoBgkghki GOWOBCQEWG2NvbnRhY3RvLNR Y25pY29Ac2FOLnvYi 5t e DEMVCQGALUECQMIQVYul ERJREFMRO8gNzcs| ENPTC4g
R1VFU JFUk8xDj AMBgNVBBENMBTA2 Mz AMVIOs wCQYDVQQGEWI NWDEZMBe GA1UECAWQQOI VREFEI ERFI ELFWEI DTz ETMBEGAL UEBWWKQL VBVUh URU1 PQz EVIVBMGAL UEL RVMMUOFUOT e Wiz A Tk 42 MWW\ YI KoZI hveN
AQKCEO1y ZXNwb 252 YW s ZTog QURNSUS.J U1 RSQUNJ T04g QOVOVFI BTCBERSBTRVIWSUNI TIMgVFJIJQ VUQVIJI TIMyQUAGQQ9OVFIJQ VZRUSURTAe FwOy M AONDEXNTEz NDBaFwOy Nj AOMDEXNTEOM BaM GENRkw
FwYDVQQDEX BNSVNBRUMG TEVZI E1FSkI BNRkwiFwYDVQQp Ex BNSVNBRUWG TEVZI E1FSK | BMRK wFWYDVQQKEX BNSVNBRUWG TEVZI E1FSKI BMQs wCQYDVQQGEWI NVDEK MCI GCSqGSI b3DQEJARYVDOW z YW/s Lkl eWLA
Z21haWww Y29t MRYWFAYDVQQX Ewl MRULNNT UwNz E5 NOFBMRs wGQYDVQQFEX J MRULNNT UwNz E5 SES UWUp TMDQWg g Ei MAOGCSGSI h3DQEBAQUAA4I BDWAWGgEKAOI BAQCFOy | yFxkWej f/ xkuzSVj Ey9t 7R/ / y/ LYU
Eql 9f CV1t 4GDk GuUOQUAPTaQYyLvO2vFeDbz TNCpMpk BcgMpw7 A/ TI PCUMEQYC5Xv 7Fgzf wi r 1nH oR6kdj E7ALNAr / knsqGs 4QUOHGe7+31 vu5scOs MEuXoeqbx Kx++spy FWRTR6f | 11PETHf JxHpKSkDx9nT / n
DyaAh4sxk3MQWeaTbRL+2i wzWIu870Ct RBi t F/ 7y 1EKC+r QANI 5aDCFVXNOAGAqQ ol 4hkf f bn@B8T79C8t UP5DpysBbowpl ebx/ s4cf kY5avr r cQ0Supbyd1d1BnnCepAoWILMunXKx 1M OCECf AgVMBAAG TzBN
MAWGA1 Ud EWEB/ WwQCMAAWCOWYDVRO PBAQDAG PYMBEGOWCGSAGGHEI BAQQEAW FoDAdBgNVHSUEFj AUBggr ByEFBQE DBAYI KwYBBQUHAW WDQYJKoZI hvcNAQELBQADgg! BABYcWbQNBJ4u2kf alri +Ur ESowi Rw83
dMsk8HgN2N9O7aoy Gohi ZNGCyze2yi Makdr eFqvFZuH 5Kt M 1JWgBm+OAq7al nYP6WOr V7BSMZYD2Q) t Pl 92z DDWFCd4al 1aGEPW qF3sz YWki nVWsqgevkeXwt qG64pnuYKTH+OBcalnt r dUV484RK/ 7ChOF4e
r RI JI GL8UCBI Xj AcLAOSGhI 48r i OGQe TXANSk Ces K7psMAB703BI HOut QOf 1ZUnZDgJuCdDpYwSAi PWAZ Sy Ux/ T9KI 9dRgt r BvYUqf gCbKA4LI f Tanf dOm/ nf ZgSt yebT7911 Mhy Cr vSMI2vg2qp1DBUK TN3J Y8O
6A0LXx+J| Ef s+R84BJDVQt 6k8eG+FoNgGCxi Xgl vqQzLcLW 6Bbl QUavnt j KoWoapJzyVIe ONRGWIdPYy hWPdHU MQFXCBENE | bog5x 7bXi YqsJr Ovznnt Ssni JQCI hUt nPt Quvl NnQ0c O AG v7KVUI Qm+kv 6t G
u/ j r JOnFdvDov9f pai 4SgMy4nayj K1HA+3azj zW gOvHoHDLYUQU 6GsK8/ 1MDi / r 9vHT+DOdi / EduPBB1pKt M FQ2nZWESJ] +4 SwbKewvdnBa0Wj dNHKNC2 CXFFRbnCh3TwdAxJhpLnzKG3BOWGs of 61j +1 qj 7M
gNj X387R+l 8X

Firma:

UnnmBb+3AELMXZE4RkKcuNt ak5n+d/ TPbZZzgRUVHC I wwBKw 6Zx P+1 f aeSxh931 avT762kdl 1KaVdMspl Tt RAPsO7OMLQO 8/ N9XpZr 6qh9Sagei Lw+O+30Yui qTnS6kCf B60ghWVOzW cNzq3Udr ®xE21cdHc/
j wf Pa+oMy| 85P4sYj SRhagj n1xR4LLuCZCeVh+x AuRXFWQUMXbj PcP0ZvcVHbZbZPJyxJr FOyj r Bvx71 f e D+ERDf cOZz2uUEVEb83Lni 63PQqt kF36t koQTc 7Bnns Yh6gbE39P2EOr Fqq3Weh6D8FDQy K1b/ +YJ
NMTdd9VI ZFwadl BX0Of i 6g==

Firmante: DERMA BODY SA DE CV Nimero de Serie: 00001000000709181111
RFC: DBO110816JZ1 Fecha de Firma: 15/01/2025 17:53
Certificado:

M | FBDCCA9i gAw BAgI UVDAWMVDEWVDAWVDA3 VD x CDEX MTEWDQYJKoZI hv ¢ NAQEL BQAWG g GVMT Uwivin'Y DVQQDDCx BQy BERUWY U0 VSVK | DSUBgREUg QURNSUSJ ULRSQUNI T04gVFJIJQ VUQVJ J QTEUMOWGAL UECgwW

UOVSVKI DSU8gREUgQURNSU5J ULRSQUNI T04gVFJIJQ VUQVJIJ QTEaMBg GALUECWMVRUOFULUN FUy BBdXRob3JpdHkxM AwBgkghki GOWOBCQEW 3Nl cnZpY2l vc2FsY29udHIpYnV5ZW0ZUBz YXQuZ29i Lml4MSYw
JAYDVQQIDB1Bdi 49SGA kYWnby A3NywgQ9sLi BHIW/y ¢ mvy bz EOMAWGAL UEEQM-MDYz MDAX Cz AJ BgNVBAYTAK 1 YMOWOWYDVQQ DARDRELYMRMMEQY DVQQHDAP DVUFVSFRFTU9 DVRUWEWYDVQQX Evx TQVQBENZ A3
MDFOTj McXDBaBgkghki GOWOBCQ TTXJI c3BvbnNhYnx| O BBRELJ Tkl TVFIBQDI PTi BDRUSUUKFM ERFI FNFU ZJQ0I PUy BUUKI CVWRBUKI PUy BBTCBDTO5UUKI CWMI FTI RFVBAXDTI OMDgWNTI y NDEy NVoXDTI 4
MDgwNTI y NDEy NVowga0x HDAa BgNVBAMIEORFUK 1BI EJ PRFk gUOEgREUg QL Yx HDAaBgNVBCKk TEORFUK 1BI EJ PRFk g UOEgREUg QL Yx HDAaBgNVBAO TEORFUK 1BI EJ PRFkgUOEgREUgQL YxJ TA] BgNVBCOTHERCTZ Ex
MDgxNkpaMSAvI EJPRU010DA2M VFMzI xHj AcBgNVBAUTFSAVI EJPRUo10DA2M VI REZUU04WMT EKMAg GALUECX MBMTCCASI wDQYJKoZI hvc NAQEBBQADY g EPADCCAQo CggEBAK+VCVIN732uc GUeUnb2o+val V4AH
199JpQaynGl75YFabl yho2y6WgK7r 6f LI gl vOnWWLDgt ot nDi j qgDCe6AXpaxPneT/ opNIJKOei E/ ATDQUppy| BT54MRFqr / PCpbgaYbgpooGonK4t kwnVk Q07 Js5COWKFQFUSTI J4zg46qSkSd8Xf r X31 MiP3UI K
Zt HF6y DDr +Gwx z ¢ WHs XK4v3Dnk 9+YZvt 7mJ 90LdVO+TUWS 1S37Bg 1 bwMiNFq8+K8RJI43s9vVHQC 8g+HCOPt RI 3wPCz D5S6KhK6XS0S871 Z8L7RK1RgqdNggWsdel SJzYY2Zpi Vol 3r +bA12/ Q7a8pHsnFf ECAWEA
AaMiVBsWDAYDVROTAQH BAI WADAL BgNVHBEBAMCBs AWDQYJ KoZI hve NAQELBQADgg! BAEHDz 1HDhj 8vi OUy/ nj 2wo04aBcnfAql vDad SAe YWVFNSWWyj YXpwBdb7FoCl W nzs DdxnRevW ONbuBr WMOs Tnpc U
Dkz XvB8d0BQXLM-i b8e6j ZRbPKI pV5dDf SJVIzV2+bvwHchl t nBpEVhAI S+DmA9dcucP3SAmM2Y6waVKETIh6Xa0O2dJRf bpj GdA LcReqg+t gZ0Bsf 7P3j 3J6vc50CKdr uXekaAmaak OadwiN7 Ape ESeXVr HUVKCR
6+h9ueh4nsd2IxnmhuuGL/ X61 uyql xXf VNi GADpGzt 5n5cvDnYy8i el | ull r dvOOYESET9j k4XRdxnMdgnnKf 5At Qz NNJ UPXnbeOt Q+gN2Zne3Dgl BCIRsmiV56c0eRxG DWLghy4215¢cpKBy NdMAZz e+y 6+VDWn
12HS| eaeK5nP2wgAQAHZ4r 0BRLbQy TgHgL/ 5t bkz 1wk GKIcWI9TgL Xpv T2eNUHI I MAJ 7s QRODEOPT 6kymi S93HK9WINEKKQ j ebB7PECBocAgq2DwhpwQyF/ OEOVF 6¢cn/ W g5r Y4i sETAueoz4f 6j qqozDK4hef KU
HRSI t T2xHcoSqc5nt wimis Y+r 5GAKnBy 0g+HSG 5xuJ4gOVWE2¢7+Uck Yhp7vWeV/ sVOBQXI 1XYW/7JWas 71 LI YCoB40QOI j uXdF+l OHt t | hLhi wm

Firma:

Se elimina R.F.C., de servidores publicos por considerarse informacién confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la
misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP



Contrato: 050GYR032N13724-428-00

r N7UXnRf v45nT UPWFHi XI YOgf | XxX9/ p6X51t Ks9HZ5/ qAx/ LKuf h/ 8Z+t K9Dr | hkTnb92r F2VK6sWw d8pdTEy7j 6K+/ Vci bUVQ a/ C/ T9k95w Pf 2t f 5t JEEdoypRf henh/ NgEhe7delB3ar c9chnsor es2e
QinB/ QBZ3y/ 35NUnsmBPXokk XAO7BQTW8PLzxA | z1u8pChFDY 9wi OPi N6LzSj ay XPuKi EJvUqAy gRz UGh6PddZAdKOONBI THWCII | S4KKED6KgVHEMLr UVOHL8CZH dBYAvj Alf 5L3f S2cULRQ uVDxg37Robn
| f 8t 3c11Wbat d1l u8yhZHw==
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ANEXO 1 (UNO)
“Propuesta Econémica del Proveedor”

Avenida Aguascalientes Poniente No. 727 B Colonia EL
Moderno Ciudad de Aguascalientes. Ags. C.®. 20060

. ) 5 @Az bodv - 4 ) 24637
9(,,“““ \80&9 ventas@dermabody.com mx, TEL 01 (55) 5021-6371

Anexo 8

PROPUESTA ECONOMICA

LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA NO LA-50-GYR-0S0CYRO32-N-137-2024
FECHA: 30 DE DICIEMBRE DEL 2024 FAB.(X) DIST(X) No.DE PREIIMSS: 00 0012 87 76
NOMBRE DEL LICITANTE: DERMA BODY SA DECV

DOMICILIO: AVENIDA ACUASCALIENTES PONIENTE No 727 B COLONIA EL MODERNO CIUDAD DE ACUASCALIENTES,ACS CP.
20060

TEL:-55 5021 6371 FAX: 55 5021 6371 R_F.C: DBO TIO816 JZ1
CORREQ ELECTRONICO: yventas@dermabody.com.mx; gerarde.martinez@bautista.com.mx
ESTRATIFICACION: MICRO( ) PEQUENA (X) MEDIANA [ ) GRANDE( )

PARTIDATL; SERVICIO DE SUMINISTRO DE PRODUCTOS PARA MEDICINA MAGISTRAL

CLAVE _ I UNIDAD DE PRECIO
ES s
25301- -
= Y ACEITE DE ALMENDRAS 1 mililitro < 038
25301-
2 ACICLOVIR CREMA . amo
0039 Er s 001
2 3 ACIDO ACETICO 1 mililitro
00s9 a s 001
25301-
= a ACIDO ASCORBICO 1 gramo s 0.01
25301-
5 H ACIDO CITRICO 1gramo s 0.16
25301- coe
5 6 ACIDO LACTICO 1 mililitro < 0.01
g ] ACIDO RETINOICO 0.05% 1gramo
0070 & S 012
25301~
1
3 8 ACIDO SALICILICO 1 gramo s 017
25301- .
5 =) ACIDO TRICLOROACETICO 20 % 1 maililitro s 0.01
T 10 ACIDO TRICLOROACETICO 50 % 1 mililitro
0043 3 0.01
e 11 ACIDO TRICLOROACETICO 10 % 1 maililitro
00343 S 0.01
o 12 ACIDO TRICLOROACETICO 20 % 1 msilifitr
ooas - — 001
25301- -
8 13 ACIDO TRICLOROACETICO 30 % 1 mililitro e 0.01
25301~ -
13 ACIDO TRICLOROACETICO A SATURACION 1 maililitro
0047 S 001
£ 1s AGUA DE HAMMAMELIS 1 maililitro
0092 S 013
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_Avenida Aguascalientes Poniente No. 727 B Colonia EL
Modemo Ciudad de Aguascalientes. Ags. C.F. 20060

) ventas@dermabody.com.mx TEL 01 (55) 5021-6371
Qt’iﬂnu 800‘9 y X (2= '
CLAVE UNIDAD DE PRECIO
RENGLON DESCRIPCION
cucoP MEDIDA UNITARIO
25301~ RaE
o 16 AGUA DE ROSAS 1miiire | .
= 7 AGUA DE VEGETO Milili
e 1 U 1 mililitro s 001
25301- S
v 18 AGUA DESTILADA 1miiire | —
25301- e
Seis 19 AGUA SEGUNDA DE CAL 1miiire | —
25301-
ALCANFOR 1gramo
0113 i s 0.01
L 21 ALCOHOL DE 50° 1 midilitr
0103 Hire S 0.04
25301- . .y
0104 22 ALCOHOL DE 70 1 mililitro S 0.06
25301-
S 23 ALQUITRAN DE HULLA 1gramo s 0.02
25301- T
24 AMOROLFINA 1 mililitr
1519 - S 0.01
- 25 AVENA COLOIDAL LOCION 1 mililitro
2413 = S 0.01
25301-
e 26 AVENA COLOIDAL POMADA 1grame s o
25301~
g 27 AZUFRE 1gramo s i
25301-
28 BALSAMO DE PERU 1grameo
2622 g s 0.01
= 29 BENZONATATO DE BENCILO EMULSION 1 mililitr
0336 ey | 5 0.01
25301- e
s 30 BETAMETASONA LOCION 1miiire | T
25301-
0345 31 BETAMETASONA UNGUENTO 1gramo s 0.66
25301-
32 BICARBONATO DE SODIO 1gramo
03ss & s 159
et 33 CAFEINA la 10 mg) i
0820 (cpsmia e Eos s 0.01
25301-
1931 34 CALAMINA 1gramo s 0.10
25301-
2446 35 CALCIPOTRIOL UNGUENTO 1gramo s 110
e 36 CALCIPOTRIOL / BETAMETASONA UNGUENTO TUBO 30gr pieza
2446 3 S 0.01
ol 37 CARBON ACTIVADO 1 ilogram:
0431 B S 001
25301- s
s 38 CARBON ACTIVADD 1 miligramo | s
25301- )
b 39 CARBONATO DE CALCIO 1 gr. pieza s 25

202 5 Pagina 24
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

Avenida_Aguascalientes Poniente No. 727 B Colonia EL
Modemeo Ciudad de_Aguascalientes. Ags. C.2. 20060

) ventas@dermabody.com mx TEL 01 (55) 5021-6371
Q(fhna- Bo dy 3, X (53) 7
aave [ g UNIDAD DE PRECIO
cucop MEDIDA UNITARIO
el a0 CARBONATO DE CALCIO 500 m, ieza
2208 & o s 145
2 a1 CITRATO DE POTASIO 1gramo
3182 g s 037
25301-
=5 a2 CITRATO DE SODIO 1gramo s —
25301- coe
A a3 CLINDAMICINA LOCION 1miiitre | o —
25301-
<4 ICINA
AP CLINDAMICINA GEL 1gramo s o
] a5 CLORURO DE ALUMINIO 1 mililitr
0033 e | g 0.01
25301-
1422 a6 COLD CREAM 1 gramo s 0.69
25301-
i a7 COLODION ELASTICO 1gramo . —
25301-
0014 48 CREMA DE ALMENDRAS 1gramo s 0.50
g as CREMA DE AVENA 1gr
3627 gramo s 037
ey 50 CREMA DE AVENA PIELES INTOLERANTES 1gramo
0522 g 4 0.04
25301-
0421 51 CREMA DE MANZANILLA 1 gramo s 039
25301-
52 CREMA PIELES INTOLERANTES 1
0015 i S 0.78
] 53 DIMETILSULFOXIDO O DOMOSO EN SOLUCION ACUOSA 1 Mililitr
2529 o S 0.01
25301~
Zon 53 DIOXIDO DE TITANIO 1gramo s &L
25301- sl
e 55 ERITROMICINA SOLUCION 1Mo | o —
) 586 ESENCIA DE BERGAMOTA 1 mililitro
0171 3 0.01
e 57 ESENCIA DE LIMA 1 paililitro
0171 S 058
25301- e
1884 58 ETER 1 mililitro s 001
25301- B
5 s9 FENOL 1miire | o e
25301-
50 GLICERINA 1gramo
1059 g s 0.03
ey 61 GLICEROLADO NEUTRO DE ALMIDON a |
1059 g s 0.12
25301-
1 MA
1114 62 HIDROCORTISONA CRE 1 gramo s 013
i 63 HIDROQUINONA QUIMICAMENTE PURA 1 gramo
2677 8 s 0.46
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
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Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

uﬂm

Avenida Aguascalientes Poniente No. 727 B Colonia EL
Modemo Ciudad de Aguascalientes, Ags. C. 2. 20060

' ] ventas@dermabody.com.mx TEL 01 (55) 5021-6371
Qt»‘hml Bo c(y Y 2 % !
cave | S UNIDAD DE PRECIO
cucop MEDIDA UNITARIO
i &4 JARABE DE GROSELLA 1 mililitro
0540 S 0.03
ot 3 KETANSERINA GEL 1gramo
3696 E s 279
25301-
&6 K MA
e ETOCONAZOL CRE 1gramo s S
25301-
i &7 KETOCONAZOL TALCO 1gramo s SRR
25301- !
= 68 LACTOSA 1 Kilogramo s 021
TxaL: & LANOLINA 1gramo
1230 & s 0.47
25301- -
s 70 LICOR DE HOFFMAN 1militro | =2
25301-
i 71 LINDANO 1gramo s 001
e 72 LINIMENTO OLEOCALCARED 1 mililitro
0059 S 0.29
e 73 LOCION DE CALAMINA 1 Mililitro
2422 S 0.01
25301- -
7
sy 1 LOCION DE MANZANILLA 1miliiro | R
25301- -
e 75 LOCION DE RESORCINA 1miliiro | —
25301-
76 MAGNECIA CALCINADA, sobre 1gramo
1336 ! g 5 001
i 77 MELADININA POMADA 1gramo
0573 o 5 0.01
25301-
s 78 MENTOL 1gramo s 001
25301-
gty 79 METRONIDAZOL CREMA 1gramo : 032
25301-
80 METRONIDAZOL GEL. 1gramo
1481 & 3 034
e 81 MINOXIDIL 2-5% 1 mifilitr
2621 ) e I 0.21
25301- -
ays 82 MOMETASONA SOLUCION 1miliiro | —
25301-
Fm 83 MOMETASONA UNGUENTO 1gramo s i
25301-
84 MUPIROCINA UNGUENTO 1gramo
1534 g s 166
oy &5 NITRATO DE ECONAZOL TALCO 1gramo
2123 BF 5 0.01
25301-
F 6 OXIDO DE ZINC 1gramo . —
sty 87 PERMANGANATO DE POTASIO, sobres 0.1 gr ieza
0569 = 18 P S 001
Ano de
La Mujer

Indigena
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Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimientoy Equipamiento

Oficina de Contratos.

D)

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

Q(-"ima. B‘WGL"

Avenida Aguascalientes Poniente No. 727 B Colonia EL
Modemo Ciudad de Aguascalientes. Ags. C.®. 20060
ventas@dermabody.com mx TEL 01 (55) 5021-6371

CLAVE UNIDAD DE
RENGLON DESCRIPCION
cucor MEDIDA UNITARIO
25301-
PERMETRINA
- 88 ERMETR 1gramo s 0.01
200 PEROXIDO DE BENZOILO 0.5% 1
0336 - S 038
25301-
e PIMECROLIMUS CREMA 1gramo s ea
25301-
5 o1 PODOFILINA 1gramo : 1.00
25301-
92 POMADA DE AVENA COLOIDAL 1gramo
0573 g S 0.02
o o3 PRESPIR 1 mililitro
3057 S 001
25301- o
S PROPILENGLICOL 1 mililitro s 0.01
25301-
S PROTECTOR SOLAR GEL 1gramo s —_—
25301-
PROTECTOR SOLAR ULTRA CREM 1gramo
3391 A B S 0.77
o 97 RESORCINA 1gr
3371 St s 0.01
= 98 SHAMPOO DE ALQUITRAN DE HULLADEL1 AL 5% 1 mililitro
0421 S 020
25301- -
223 SHAMPOO KETOCONAZOL 1 mililitro s 021
25301- e
100 SHAMPOO PROPIONATO DE CLOBETAZOL 1 mililitro
0879 S 020
g 101 SUCRALFATO CREMA 1
1169 gramo S 001
25301-
S 102 SUCRALFATO POMADA 1gramo s 0.01
25301- .
1973 103 SULFATO DE COBRE sobre 1 gr pieza s 0.01
25301- 2
104 TACROLIMUS UNGUENTO 1gramo
3033 & S 364
e 105 TALCO 1gramo
1627 5 s 0.03
25301-
A 106 TANINO 1gramo s 0.01
25301-
107 TAZAROTENO CREMA 0.1% 1
2789 | 0.01
25301-
108 TAZAROTENO GEL 0.05% 1gramo
2423 g s 0.01
TR 109 TINTURA DE MANZANILLA 1 mililitr
2789 ikl S 0.01
25301- s
110 TINTURA DE MELADININA 1 Mililitr
1752 Ere S 0.01
25301- i
2 111 TINTURA DE MILLAN 1 mililitro s 001

uﬁm La Migjer
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Avenida Aguascalientes Poniente No. 727 B Colonia EL
Modemo Ciudad de Aguascalientes. Ags. C.®. 20060

ventas@dermabody.com.mx TEL 01 (55) 5021-6371
Qe‘tmu Bmfy Y o (55) 7
CLAVE UNIDAD DE PRECIO
DESCRIPCION
cucop | RENGLON MEDIDA UNITARIO
25301- -
R 112 TINTURA FLORAL 1 Mililitro s 004
e 113 TINTURA TUCAL 1 mililitro
0479 S 0.01
25301- o
o, 114 TINTURA YODADA 1 mililitro s o
25301-
e 115 TROMANTADINA GEL 1gramo s oo
25301-
oy 116 UREA 1 gramo s —_—
2 117 VASELINA 1gramo
0415 B S 133
25301-
sy 113 VIOFORMO 1gramo s S
25301-
== 119 XILOL 1gramo s 0.01
25301-
Ty 120 YODURO DE POTASIO 1gramo s —
$36.40
$0.00
$36.40

EL PRECIO TOTAL DE LA PROPOSICION ES DE (TREINTA Y SEIS PESOS 40/100 MN)
LOS PRECIOS OFERTADOS PERMANECERAN FIJOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO.

CIUDAD AGUASCALIENTES AGS, A 30 DE DICIEMBRE DE 2024

ATENTAMENTE

JUAN MANUEL BOTELLO ESTRADA
REPRESENTANTE LEGAL DE DERMA BODY SA DE C.V
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ANEXO 2 (DOS)
“Anexo Técnico, Términos y Condiciones”

ANEXO TECNICO

PARTIDA 1; SERVICIO DE SUMINISTRO DE PRODUCTOS PARA MEDICINA MAGISTRAL

Las formulas magistrales son mezclas especiales sin patente realizadas por prescripcidon
dermatoldgica, para el tratamiento de enfermedades de la piel, en algunos casos con atencién
especializada. A continuacién, se menciona los activos o componentes de las férmulas magistrales y
que se requieren para la adquisiciéon, preparacion y suministro de productos para medicina
magistral solicitado:

:;‘c‘;i RENGLON DESCRIPCION UNIDAD DE MEDIDA
25301-0015 1 ACEITE DE ALMENDRAS 1 Mililitro
25301-0039 2 ACICLOVIR CREMA 1 gramo
25301-0059 3 ACIDO ACETICO 1 Mililitro
25301-0050 4 ACIDO ASCORBICO 1.gramo
25301-0062 5 ACIDO CITRICO 1 gramo
23301-0063 6 ACIDO LACTICO 1 Mililitro
25301-0070 7 ACIDO RETINOICO 0.05% 1 gramo
25301-0063 8 ACIDO SALICILICO 1 gramo
23301-0042 9 ACIDO TRICLOROACETICO 40 % 1 Milliitro
23301-0043 10 | ACIDO TRICLOROACETICO 50 % 1 Mililitro
23301-0044 11 ACIDO TRICLOROACETICO 10 % 1 Mililitro
25301-0045 f 4 | ACIDO TRICLOROACETICO 20 % 1 Mililitro
25301-0046 13 | ACIDO TRICLOROACETICO 30 % 1 Mililitro
25301-0047 14 | ACIDO TRICLOROACETICO A SATURACION 1 Mililitro
25301-0092 15 | AGUA DE HAMMAMELIS 1 Mililitro
25301-2843 16 | AGUA DE ROSAS 1 Mililitro
25301-2844 17 | AGUA DE VEGETO 1 Mililitro
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::;:;i RENGLON DESCRIPCION UNIDAD DE MEDIDA
25301-2422 18 AGUA DESTILADA 1 Mililitro
25301-2844 19 AGUA SEGUNDA DE CAL 1 Mililitro
25301-0113 20 ALCANFOR 1 gramo
25301-0103 21 ALCOHOL DE 50° 1 Mililitro
25301-0104 22 ALCOHOL DE 70° 1 Mililitro
25301-0113 23 ALQUITRAN DE HULLA 1 gramo
25301-1519 24 AMOROLFINA 1 Mililitro
25301-2413 25 AVENA COLOIDAL LOCION 1 Mililitro
25301-2414 26 AVENA COLOIDAL POMADA 1 gramo
25301-2413 27 AZUFRE 1 gramo
25301-2622 28 BALSAMO DE PERU 1 gramo
25301-0336 29 BENZONATATO DE BENCILO EMULSION 1 Mililitro
25301-0345 30 BETAMETASONA LOCION 1 Mililitro
25301-0346 31 BETAMETASONA UNGUENTO 1 gramo
25301-0358 32 BICARBONATO DE SODIO 1 gramo
25301-0820 33 CAFEINA (capsula 10 mg) pieza
25301-1931 34 CALAMINA 1 gramo
25301-2446 35 CALCIPOTRIOL UNGUENTO 1 gramo
oz | v | ucroror o
25301-0431 37 CARBON ACTIVADO 1 Kilogramo
25301-0431 38 CARBON ACTIVADO 1 Miligramo
25301-2298 39 CARBONATO DE CALCIO 1 gr. pieza
25301-2298 40 CARBONATO DE CALCIO 500 mgs pieza
25301-3182 41 CITRATO DE POTASIO 1 gramo
25301-3183 42 CITRATO DE SODIO 1 gramo
25301-0519 43 CLINDAMICINA LOCION 1 Mililitro
25301-0518 44 CLINDAMICINA GEL 1 gramo
25301-0033 45 CLORURO DE ALUMINIO 1 Mililitro
25301-1484 46 COLD CREAM 1 gramo
25301-2414 47 COLODION ELASTICO 1 gramo
25301-0014 48 CREMA DE ALMENDRAS 1 gramo
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::;:gi RENGLON DESCRIPCION UNIDAD DE MEDIDA
25301-3627 49 CREMA DE AVENA 1 gramo
25301-0522 50 CREMA DE AVENA PIELES INTOLERANTES 1 gramo
25301-0421 51 CREMA DE MANZANILLA 1 gramo
25301-0015 52 CREMA PIELES INTOLERANTES 1 gramo
25301-2529 53 DIMETILSULFOXIDO O DOMOSO EN SOLUCION ACUOSA 1 Mililitro
25301-3225 54 DIOXIDO DE TITANIO 1 gramo
25301-0812 55 ERITROMICINA SOLUCION 1 Mililitro
25301-0171 56 ESENCIA DE BERGAMOTA 1 Mililitro
25301-0171 57 ESENCIA DE LIMA 1 Mililitro
25301-1884 58 ETER 1 Mililitro
25301-0062 59 FENOL 1 Mililitro
25301-1059 60 GLICERINA 1 gramo
25301-1059 61 GLICEROLADO NEUTRO DE ALMIDON 1 gramo
25301-1114 62 HIDROCORTISONA CREMA 1 gramo
25301-2677 63 HIDROQUINONA QUIMICAMENTE PURA 1 gramo
25301-0540 64 JARABE DE GROSELLA 1 Mililitro
25301-3696 65 KETANSERINA GEL 1 gramo
25301-1266 66 KETOCONAZOL CREMA 1 gramo
25301-1266 67 KETOCONAZOL TALCO 1 gramo
25301-1971 68 LACTOSA 1 Kilogramo
25301-1280 69 LANOLINA 1 gramo
25301-3294 70 LICOR DE HOFFMAN 1 Mililitro
25301-0520 71 LINDANO 1 gramo
25301-0059 72 LINIMENTO OLEOCALCAREO 1 Mililitro
25301-2422 73 LOCION DE CALAMINA 1 Mililitro
25301-2423 74 LOCION DE MANZANILLA 1 Mililitro
25301-2437 75 LOCION DE RESORCINA 1 Mililitro
25301-1396 76 MAGNECIA CALCINADA, sobre 1 gramo
25301-0573 77 MELADININA POMADA 1 gramo
25301-3604 78 MENTOL 1 gramo
25301-1481 79 METRONIDAZOL CREMA 1 gramo
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:;:;i RENGLON DESCRIPCION UNIDAD DE MEDIDA
25301-1481 80 METRONIDAZOL GEL. 1 gramo
25301-2621 81 MINOXIDIL 2-5% 1 Mililitro
25301-1512 82 MOMETASONA SOLUCION 1 Mililitro
25301-1513 83 MOMETASONA UNGUENTO 1 gramo
25301-1534 84 MUPIROCINA UNGUENTO 1 gramo
25301-2123 85 NITRATO DE ECONAZOL TALCO 1 gramo
25301-1659 86 OXIDO DE ZINC 1 gramo
25301-0569 87 PERMANGANATO DE POTASIO, sobres 0.1 gr pieza
25301-2939 88 PERMETRINA 1 gramo
25301-0336 89 PEROXIDO DE BENZOILO 0.5% 1 gramo
25301-2941 90 PIMECROLIMUS CREMA 1 gramo
25301-1743 91 PODOFILINA 1 gramo
25301-0573 92 POMADA DE AVENA COLOIDAL 1 gramo
25301-3057 93 PRESPIR 1 Mililitro
25301-3652 94 PROPILENGLICOL 1 Mililitro
25301-1169 95 PROTECTOR SOLAR GEL 1 gramo
25301-3391 96 PROTECTOR SOLAR ULTRA CREMA 1 gramo
25301-3371 97 RESORCINA 1 gramo
25301-0421 98 SHAMPOO DE ALQUITRAN DE HULLADEL 1 AL5 % 1 Mililitro
25301-0522 99 SHAMPOO KETOCONAZOL 1 Mililitro
25301-0879 100 SHAMPOO PROPIONATO DE CLOBETAZOL 1 Mililitro
25301-1169 101 SUCRALFATO CREMA 1 gramo
25301-1484 102 SUCRALFATO POMADA 1 gramo
25301-1973 103 SULFATO DE COBRE sobre 1 gr pieza
25301-3033 104 TACROLIMUS UNGUENTO 1 gramo
25301-1627 105 TALCO 1 gramo
25301-1751 106 TANINO 1 gramo
25301-2789 107 TAZAROTENO CREMA 0.1% 1 gramo
25301-2423 108 TAZAROTENO GEL 0.05% 1 gramo
25301-2789 109 TINTURA DE MANZANILLA 1 Mililitro
25301-1752 110 TINTURA DE MELADININA 1 Mililitro
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cc:;:;i RENGLON DESCRIPCION UNIDAD DE MEDIDA
25301-3696 1 TINTURA DE MILLAN 1 Mililitro
25301-0518 112 TINTURA FLORAL 1 Mililitro
25301-0479 113 TINTURA TUCAL 1 Mililitro
25301-2791 114 TINTURA YODADA 1 Mililitro
25301-3696 115 TROMANTADINA GEL 1 gramo
25301-0133 116 UREA 1 gramo
25301-0415 117 VASELINA 1 gramo
25301-2790 118 VIOFORMO 1 gramo
25301-0072 119 XILOL 1 gramo
25301-0569 120 YODURO DE POTASIO 1 gramo

PARTIDA 1; SERVICIO DE SUMINISTRO DE PRODUCTOS PARA MEDICINA MAGISTRAL

Las formulas magistrales son mezclas especiales sin patente realizadas por prescripcidon
dermatoldgica, para el tratamiento de enfermedades de la piel, en algunos casos con atencién
especializada.

MONTO MAXIMO: $ 3,365,178.00
MONTO MINIMO: $ 1,346,071.20
La tasa aplicable de impuesto al valor agregado es de 0% (cero por ciento)

La adquisicion, preparacién y suministro de productos para medicina magistral se encuentran en el

Programa Anual de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del IMSS del ejercicio 2025, y su clave
CUCOP se describe en el presente anexo

EL SERVICIO SE REQUIERE PARA LAS UNIDADES QUE A CONTINUACION SE ENLISTA:

e HOSPITAL GENERAL DE ZONA No. 1: Boulevard José Maria Chavez 1202 Fracc, Lindavista CP.
20270

e HOSPITAL GENERAL DE ZONA No. 2: Av. Aguascalientes esq. Av. los conos s/n Fracc.
Ojocaliente CP 20190
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HOSPITAL GENERAL DE ZONA No. 3: Av. Prolongacién Ignacio Zaragoza No. 905, Ejido Jesus
Maria, en el Municipio de Jesds Maria, Aguascalientes C.P. 20908

UMF No. 1: Boulevard José Maria Chavez 1202 Fracc, Lindavista CP. 20270

UMF No. 2: Insurgentes No. 126 centro Rincén de Romos, Ags. CP 20400

UMF No. 3: Heroico Colegio Militar esqg. 5 de mayo, Pabellédn de Arteaga, Ags, CP 20660

UMF No. 4: Boulevard Rodolfo Landeros No. 320 Col. Bugambilias, Calvillo, Ags

UMF No. 5: Nicolas Bravo No. 1 Col. Infonavit, Asientos, Ags, CP 20800

UMF No. 6 Miguel de la Madrid s/n Fracc. Agua Clara, Jesus Maria, Ags,

UMF No. 7. Av. Aguascalientes 603 Col. San Marcos, CP 20078

UMF No. 8: Alameda No. 702 Col del Trabajo CP 20180

UMF No. 9: Av. Siglo XXI No. 301 Col. Municipio Libre CP 20199

UMF No. 10: Av. De la Convencién Norte No. 102 Col Industrial CP 20030

UMF No. 11 Av. Mariano Hidalgo No. 510 Col Satélite Morelos CP 20298

UMF No. 12 Av. Valle de los Romeros #1603, Fracc. Villa de Nuestra Sefiora de la Asuncioén,
Sector Estacion. CP. 20126

VIGENCIA DEL SERVICIO:

Del 01 de enero de 2025 al 31 de diciembre de 2025

ASPECTOS TECNICOS ESPECIFICOS:

El licitante debera contar con servicio en la zona metropolitana de Aguascalientes, a efecto de que los
derechohabientes acudan por sus propios medios a cajear su receta por la formula prescrita por el

médico tratante, el prestador de servicio deberd sellar y registrar la fecha y hora en que el paciente se
presenta a surtir su receta

Adicionalmente debera contar con lo siguiente:

3 Personal capacitado para la preparacién de féormulas magistrales y activos, responsable sanitario
debera tener su cedula profesional y titulo que acredite ser Quimico Bidlogo, o Quimico
Farmacobiologo. Para efecto de comprobar la escolaridad del personal encargado de la preparacion
de férmulas magistrales el licitante deberd presentar, titulo y/o cedula profesional que acredite la
formacion antes mencionada.

% 20d25 Pagina 34
A La'ﬁu(;er

Indigena




~. Gobierno de rS

: - e INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
exlco g SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.

Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

4 El personal que realice la entrega y recepcién de féormulas magistrales, deberd mostrar seriedad y

respeto a los usuarios derechohabientes.

NORMAS OFICIALES MEXICANAS:

El licitante debera presentar certificado emitido por la Entidad Mexicana de Acreditacion o un
laboratorio acreditado por la misma, que acredite que cumple con las normas enlistadas a
continuacién, o en su defecto deberd presentar escrito en hoja membretada y firmado por su
representante legal mediante el cual manifieste que su empresa cumple con lo establecido en las
siguientes normas oficiales mexicanas:

NOM-249-SSA1-2010 Mezclas estériles: nutricionales y medicamentosas, e instalaciones para su

preparacion.

NOM-059-SSA1-2015 Buenas practicas de fabricaciéon para establecimientos de la industria
guimica farmacéutica dedicados a la fabricacién de medicamentos.
NOM-089-SSA1-1994 Bienes y servicios. Métodos para la determinacién del contenido
microbiano en productos de belleza.

PENAS CONVENCIONALES Y DEDUCCIONES AL PAGO

PENAS CONVENCIONALES
Limites de
i;’;i;?:,;: Nivel de Servicio Unidad de Medida Deduccién incumplimiento
Las férmulas magistrales deberan Se aplicar& una pena
entregarse en el momento en que se convencional por atraso en | Cuando el proveedor
presente el derechohabiente a canjear la entrega de férmulas, la | entregue con atraso las
Entrega de | sy receta en el horario de atencién | Cuando el proveedor | cual se calculara aplicando | férmulas magistrales
las establecido en la propuesta del | no entregue las | un 1% (uno por ciento)sobre | hasta en tres ocasiones
férmulas licitante, el cual deberd de ser de por | férmulas magistrales | el valor de las formulas, por | durante la vigencia del
magistrales. lo menos ocho horas durante el dia, | solicitadas en el | cada 5 minutos de atraso | contrato “el instituto”
podra ser turno matutino o vespertino | horario y  dias | hasta un limite de 50 | podra rescindir
o mixto, de lunes a viernes durante la | establecidos. minutos, sobre el valor de | administrativamente el
vigencia del contrato. las férmulas magistrales no | presente contrato
entregadas o entregadas
con retraso.
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PENAS CONVENCIONALES
Limites de

ﬁ‘l’,’;i‘;?c‘;g: Nivel de Servicio Unidad de Medida Deduccién incumplimiento

El suministro de los alérgenos serd a Cuando el proveedor

peticibn del Departamento de Se aplicar& una pena | entregue con atraso los
Solicitud de | Abastecimiento del Hospital General convencional por cada dia de | alérgenos hasta en tres
suministro | de Zona No.1 a través de correo | Cuando el proveedor | atraso en la entrega de | ocasiones durante la
de’ electrénico el cual deberd efectuarse | no entregue los | alergenos, la cual se | vigencia del contrato
alérgenos de acuerdo a las necesidades del | alérgenos solicitados | calculard aplicando un 1% | “el instituto” podra

Instituto Mexicano del Seguro Social, | dentro de 5 dias | (uno por ciento) por cada 5 | rescindir

lugar de entrega: en domicilio en | habiles contados a | minutos de atraso hasta un | administrativamente el

Boulevard José Maria Chavez 1202 | partir de que el | limite de 50 minutos, sobre | presente contrato

Fracc. Lindavista CP. 20270 con | proveedor haya | el valor de los alérgenos no

horario de 8:00 a.m. a 14:00 p.m. | confirmado de | entregados o entregados

Teniendo 5 dias habiles para realizar | recibido la solicitud | con atraso.

la entrega, contados a partir de que el | de alérgenos.

proveedor reciba la solicitud. Para tal

efecto el jefe de Subalmacen

confirmara via telefénica que haya

recibido la solicitud o solicitara

respuesta al correo previo.

DEDUCCIONES AL PAGO
DEDUCTIVAS
Limites de
g‘l))’;i;?c%: Nivel de Servicio Unidad de Medida Deduccién incumplimiento

Se aplicard una deduccién al pago la | Cuando se entreguen

Las férmulas magistrales . 4 icti
En caso de que crninistradas gor o | Cuando el | cual se calculars aplicando un 1% for!'n.ulasdlstnntasalas
el proveedor roveador pdeberén proveedor sobre el valor de la férmula que se | solicitadas en tres
e::;’el?;s un Z eqarse correctamente a | €Mtregue un | haya entregado distinta a lo solicitado. oFa5|or1eZ dlurante la
p. ) Peg . producto distinto al | Adicionalmente el proveedor asumird vigencia del contrato
distinto al | lo prescrito en la receta . . 4 “el instituto” podra
prescrito en 1a | por los médicos  del prescrito en la | la consecuencias médicas o legales indi dich
receta i?'\stituto receta médica por suministrar equivocadamente las | "€5¢!NCIr Aicho
' férmulas magistrales contrato.
Cuando el
El prestador de proveedor no Cuando el prestador de

servicio deberd
entregar a cada
unidad médica

servicio no entregue el
Se aplicara una deduccién al pago | reporte hasta en cinco

equivalente al 1% sobre el valor de la | gcasiones durante la

El reporte deberd incluir | entregue el reporte
por lo menos la siguiente | dentro de los
informacién: UNIDAD DE | primeros cinco dias

un reporte - factura del mes en que se incumpla la i i

o sual o ae | MEDIDA, NOMERO RECETA | habiles contados a o a P:a’a | vigencia del contrato

formulas , FORMULA e IMPORTE partir de que | EMTre92 delreporte. "el instituto” podra

entregadas concluya el mes rescindir dicho contrato
calendario
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
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el etiquetado.

contenido del frasco y el
etiquetado del mismo.

no correspondan

etiquetado

DEDUCTIVAS
Limites de
ﬁ;’;icg?‘:%: Nivel de Servicio Unidad de Medida Deduccién incumplimiento
Cuando se entreguen
Los alérgenos o _ alérgenos distintos a
En caso de que - 9 Cuando el | Se aplicara una deduccién al pago la | jos solicitad
el  proveedor | suministrados  por el i os solicitados en tres
entregue proveedor debersn proveedor cual se calculara aplicando un 1% (uno | ocasiones durante la
alérgenos apegarse correctamente a entregue alérgenos | por ciento) sobre el valor del total la vigencia del contrato
distintos a los | lo solicitado  por el distintos a los | solicitud que se haya entregado con | “g| instituto” podra
solicitados instituto solicitados alérgenos distintos a los solicitados rescindir dicho
' contrato.
Los alérgenos
suministrados r parte
Entrega de po p ) Cuando el | Se aplicar4 deduccién al pago del 1% | cuand i
alérgenos del proveedor a peticién ) . uando se incurra en
distintos a lo | del Instituto deber contenido del | (uno por ciento) sobre el valor de los | este supuesto hasta en
establecido en | coincidir entre ol frasco y la etiqueta | alérgenos que no correspondan al | 3 gcasiones.

Entrega de
alérgenos con
sedimentos.

Los alérgenos
suministrados por parte
del proveedor a peticiéon
del Instituto, no deberdn
presentar ningun tipo de
sedimento.

Cuando en el

contenido del
frasco se observen
sedimentos.

Se aplicard deduccién al pago del 1%
(uno por ciento) sobre el valor de los
alérgenos que se detecte u observen
con sedimentos.

Cuando se incurra en
este supuesto hasta en
3 ocasiones.

Garantia de cumplimiento de contrato.

El prestador de servicios, para garantizar el cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones
estipuladas en el contrato, debera presentar la garantia de cumplimiento dentro de los diez dias
naturales siguientes a la fecha de firma del contrato, en términos del articulo 48 de la LAASSP, la
cual sera divisible y sera a través de una fianza expedida por afianzadora debidamente constituida
en términos de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, por un importe equivalente al 10%
(diez por ciento) del monto maximo adjudicado establecido en el contrato, sin considerar el IVA, la
cual se constituird en términos del articulo 49 de la LAASSP, articulo 103 de su Reglamento; asi
como el numeral 4.24 .4, inciso j) de las POBALINES.

PLAZO DE CANJE:

El Instituto, por conducto de Administrador o Subdirector Administrativo de la Unidad Médica podra
solicitar al proveedor, el canje de las férmulas que hayan sido entregadas con algun defecto o vicio
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oculto o que sean distintas a lo solicitado en la receta, notificando al proveedor mediante correo
electrénico y confirmando via telefénica, el plazo para canjear la receta sera de 24 horas contadas a
partir de dicha notificacion.

Todos los gastos que se generen con motivo del canje o devolucién, correrdn por cuenta del
proveedor.

CADUCIDAD DE LOS BIENES:

No se aceptara férmulas magistrales caducadas. El envase de la formula debera especificar la fecha de
elaboracion y fecha de caducidad, en base a la prescripcién médica. La caducidad de las formulas no
debera ser menor a 12 meses.

PLAZO Y FORMA DE PAGO:

El pago se realizara en pesos mexicanos, en los plazos normados por la Direccién de Finanzas en el
Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos presentados para tramite de
pago y la constituciéon, modificacién, cancelacién, operacién y control de fondos fijos" sin que estos
rebasen los 20 (veinte) dias naturales posteriores a que "EL PROVEEDOR" presente en las areas de
tramite de erogaciones la representacién impresa del Comprobante Fiscal Digital por Internet
(CFDI) y cumpliendo con lo estipulado en la normatividad de pago Anexo 2, asi mismo agregara en
el CFDI la leyenda cuenta con opiniones positivas y vigentes en materia de aportaciones de
seguridad social ante el IMSS e INFONAVIT asi como de obligaciones fiscales ante el SAT.

Los servicios cuya recepcién no genere alta a través del Sal ni genere nimero de pedido y
recepcion en el médulo de compras del PREI Millenium de manera electrénica, deberan adjuntar el
Acta de Entrega-Recepcién (Documento suscrito por el Administrador del Contrato en que se hace
constar a detalle la entrega-recepcién de bienes o servicios a entera satisfaccion del IMSS, de
conformidad con las obligaciones que al respecto establezca el contrato).

Para los casos en que no se formalice el presente contrato, el fallo o notificacién de la adjudicacién
serd el documento con el cual procedera el pago respectivo de los bienes entregados o servicios
prestados, Unicamente para el periodo comprendido entre el fallo y la fecha en que debié
formalizarse el contrato.

Para efectos de lo anterior, la Oficina de Contratos debera informar al Administrador del Contrato
o Area Consolidadora, en su caso, en un plazo no mayor a 24 horas posteriores al vencimiento del
plazo para formalizacién del instrumento legal, de la falta de formalizacién del mismo, a efecto de
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gue se realicen las gestiones que correspondan para no recibir bienes o servicios, segun sea el
caso.

"EL PROVEEDOR" debera expedir sus CFDI, en el esquema de facturacién electrénica, con las
especificaciones normadas por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT) a nombre del Instituto
Mexicano del Seguro Social, con Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145, domicilio en
Avenida Paseo de la Reforma nuimero 476, Colonia Juarez, Cédigo Postal 06600, Demarcacion
Territorial Cuauhtémoc, en la Ciudad de México.

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

Para la validacién de dichos comprobantes "EL PROVEEDOR" debera cargar en internet, a través del
portal de servicios a proveedores de la pagina de "EL INSTITUTO" el archivo en formato XML, la
validez de los mismos serd determinada durante la carga y Unicamente los comprobantes validos
seran procedentes para pago.

El pago se realizard mediante transferencia electrénica de fondos, a través del esquema
electrénico interbancario que "EL INSTITUTO" tiene en operacién; para tal efecto, "EL PROVEEDOR"
proporcionara con oportunidad su nimero de cuenta, CLABE, banco y sucursal, a menos que "EL
PROVEEDOR" acredite en forma fehaciente la imposibilidad para ello.

El pago se depositara en la fecha programada, a través del esquema interbancario si la cuenta
bancaria de "EL PROVEEDOR" estd contratada con BANORTE, BBVA BANCOMER, HSBC.
SCOTIABANK INVERLAT o a través del esquema interbancario via SPEI (Sistema de Pagos
Electrénicos Interbancarios), si la cuenta pertenece a un banco distinto a los antes mencionados.

El administrador del contrato sera quien dard la autorizaciéon para que la Direccién de Finanzas
proceda a su pago de acuerdo con lo normado en el anexo "Cuentas Contables del Procedimiento
para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos presentados para tramite de pago y la
constitucién, modificacién, cancelacion, operacién y control de fondos fijos"

En ningun caso se deberd autorizar el pago del servicio, si no se ha determinado, calculado y
notificado a "EL PROVEEDOR" las penas convencionales o deducciones pactadas en el presente
contrato, asi como su registro y validacion en el Sistema PREI Millenium.
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"EL PROVEEDOR" se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor de "EL INSTITUTO"
previamente validados en el portal de servicios a proveedores, salvo justificacién y comunicaciéon
por parte del mismo al administrador del contrato para su autorizaciéon expresa, debiendo éste
informar a las areas de tramite de erogaciones de dicha justificacién y reposicion del CFDI en su
caso.

"EL PROVEEDOR" debera entregar el CFDI a favor de "EL INSTITUTO" por el importe de la aplicacién
de la pena convencional por atraso.

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

"EL PROVEEDOR", durante la vigencia del presente contrato, se obliga a presentar a "EL
INSTITUTO", junto con el CFDI respectivo la constancia positiva y vigente emitida por el INFONAVIT,
constancia de obligaciones fiscales ante el SAT y la "Opiniéon de cumplimiento de obligaciones en
materia de seguridad social". Vigentes y positivas, la cual puede ser consultada a través de la
pagina electrénica http: //www.imss.gob.mx/tramites/cumplimiento-obligaciones, en los términos
requeridos por "EL INSTITUTO".

Para que "EL PROVEEDOR" pueda celebrar un contrato de cesién de derechos de cobro, debera
notificarlo por escrito a "EL INSTITUTO" con un minimo de 5 dias naturales anteriores a la fecha de
pago programada; el administrador del contrato o, en su caso, el Titular del Area Requirente,
debera entregar los documentos sustantivos de dicha cesién al area responsable de realizar el
proceso, conforme al "Procedimiento para la recepcién, glosa y aprobacion de documentos
presentados para tramite de pago y la constitucién, modificacién, cancelacién, operacién y control
de fondos fijos".

"EL PROVEEDOR" podra optar por cobrar a través de factoraje financiero conforme al programa de
cadenas productivas de Nacional Filianciera, S.N.C., Institucién de Banca de Desarrollo con "EL
INSTITUTO".

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

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

El administrador del contrato llevard a cabo la valoracién de la procedencia del pago por concepto
de gastos no recuperables conforme a lo previsto en los articulos 101 y 102 del Reglamento de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en relacién con los articulos
38, 46, 54 Bis y 55 Bis, segundo parrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico, previa solicitud por escrito a “EL PROVEEDOR", acompafada de los documentos
siguientes:

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

El CFDI que reuna los requisitos de los articulos 29 y 29-A del CFF, 37 al 40 del RCFF y, en su caso, la
Resolucion de la Misceldnea Fiscal del Ejercicio que corresponda.

La solicitud la realizara al administrador del contrato para la determinacién de la procedencia del
pago y, en su caso, elaborar el finiquito y remitirlo para el pago respectivo a la Coordinacién de
Contabilidad y Tramite de Erogaciones, dependiente de la Direccién de Finanzas, o ante la Jefatura
de Servicios de Finanzas o de la UMAE correspondiente.

Al notificar a "EL PROVEEDOR" la aplicacion de una pena convencional, el Administrador del
Contrato debera solicitar a las areas 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 INSTITUTO" para con "EL PROVEEDOR" o, para que en
su defecto, éste proceda a pagar a "EL INSTITUTO" la pena convencional.

El pago de los bienes, arrendamientos y servicios quedara condicionado proporcionalmente al
pago que "EL PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales por atraso y/o
por concepto de deducciones. En ambos casos, "EL INSTITUTO" realizard 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 procederda el cobro de dichas penalizaciones, ni la
contabilizacion de las mismas para hacer efectiva la garantia de cumplimiento, de conformidad con
lo establecido por el articulo 95 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico.

Para efectos del cobro de sus CFDI, debera presentarse por "EL PROVEEDOR" que se haya
establecido en el convenio de participacién conjunta, el cual se agrega al presente instrumento
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juridico como ANEXO 5 (CINCO), en el entendido de que "EL INSTITUTO" no sera responsable de la
manera en que hayan acordado la distribucién del pago.

PARTIDA 1; SERVICIO DE SUMINISTRO DE PRODUCTOS PARA MEDICINA MAGISTRAL

El prestador del servicio entregara las formulas magistrales al derechohabiente, intercambiandola con
la receta original prescrita por el médico tratante, en el domicilio o local que manifieste en su
propuesta técnica econémica, con horario de atencién de por lo menos ocho horas durante el dia,
podra ser turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

a)

b)

c)

d)

e)

La receta médica tendra una vigencia de 72 horas a partir de que sea emitida por el médico
tratante. En los casos en que el prestador de servicio reciba una receta no vigente no debera
canjearla, remitiendo al paciente con su médico tratante explicando que la vigencia de la receta
concluyo.

Las recetas vigentes se deberdn surtir en el momento que se presente el derechohabiente
canjeandola por la férmula magistral que corresponda.

Una vez realizada la entrega y suministro de las féormulas magistrales prescritos por los
médicos de las Unidades Médicas del IMSS en Aguascalientes, el proveedor debera conservar
la receta original con los datos del derechohabiente descritos en el reverso de la misma,
verificando que se encuentre sellada por el médico tratante de la Unidad a la que corresponda
y ademds que sean las férmulas con los activos en enlistados en el presente requerimiento.

El contenido de los recipientes debera incluir fecha de elaboracién y fecha de caducidad.

Los productos con los que se elaboran las formulas deberan de ser hipo alergénico pare evitar
mayormente efectos secundarios.
El Proveedor debera enviar via correo electrénico en formato de Excel el lay out que adjunta a

la factura que emite mensualmente.

LICENCIAS, PERMISOS, REGISTROS CERTIFICADOS O AUTORIZACIONES QUE DEBE CUMPLIR O
APLICARSE AL BIEN A CONTRATAR.

a)
b)

Copia del Aviso de Responsable Sanitario
Copia de Licencia Sanitaria.

NO SE REQUIEREN FOLLETOS

Visitas a las Instalaciones del Proveedor
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Durante el proceso de Licitacion: El Instituto se reserva el derecho de realizar visitas a las instalaciones
del licitante en el periodo comprendido del dia de presentaciéon de propuestas hasta un dia antes de
que se dé a conocer el fallo de licitacion. En dicha visita se corroborard que cuente con las
instalaciones, equipamiento, licencias y personal que ha manifestado en su propuesta Técnica y se
utilizara el formato LISTA DE VERIFICACION A INSTALACIONES DEL PROVEEDOR el cual se adjunta al
presente para pronta referencia. El resultado de dicha visita se considerara para realizar la asignacién
o desechamiento de la propuesta. Si como resultado de dicha visita se detecta que el licitante ha
manifestado informacion distinta a la de su propuesta sera motivo de desechamiento de la propuesta
técnica.

Durante la vigencia del contrato: El Instituto se reserva el derecho de realizar visitas a las instalaciones
del prestador de servicio durante la vigencia del contrato, lo anterior a efecto de sancionar la calidad
de los bienes, para tal efecto se utilizara el formato LISTA DE VERIFICACION A INSTALACIONES DEL
PROVEEDOR el cual se adjunta al presente para pronta referencia. El Jefe Delegacional de Prestaciones
Médicas designara al personal que realizara dichas visitas y mediante oficio lo hara del conocimiento
del prestador de servicio. Mediante acta de hechos se establecera el resultado de la visita adjuntando
el resultado de la LISTA DE VERIFICACION A INSTALACIONES DEL PROVEEDOR misma que sera firmada
por ambas partes, es decir, por el encargado en turno del establecimiento del prestador de servicio y
por el personal designado por el Instituto. También se llevard a cabo ENCUESTA DE SATISFACCION
PARA USUARIO DE SERVICIO SUBROGADO de la cual se tomara ocho de diez encuestas, éstas deberan
de ser satisfactorias de acuerdo con el servicio ofertado. Se considerard que estas medidas del
procedimiento de encuesta de satisfaccion podran ser las que determine el Instituto durante la
vigencia del contrato. En caso de detectarse algun incumplimiento en las especificaciones del contrato
se aplicaran las penalizaciones y/o deducciones al pago en términos de lo establecido en los apartados
de penas convencionales y/o deducciones al pago. Asi mismo en caso de que uno o mas
derechohabientes manifiesten queja por escrito por malos tratos en el servicio el instituto podra
rescindir el contrato.

Garantias por vicios ocultos o de calidad del servicio:

En caso de ver afectada la salud del derechohabiente o desarrollada enfermedad crénica por
negligencia imputable al prestador de servicio o la equivocada aplicacién de tratamiento, sera
responsabilidad total del proveedor. El Proveedor cubrira las cantidades que se determinen por algun
tipo de indemnizacién.
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El proveedor se obliga a garantizar mediante pdliza de garantia de responsabilidad civil, con un monto
que cubra por lo menos el valor del contrato a favor del “Instituto Mexicano del Seguro Social”, en caso
de dafios y/o perjuicios que por inobservancia o negligencia de su parte, lleque a causar a los
pacientes, al Instituto y/o a terceros, con motivo del suministro de férmulas magistrales o activos con
vicios ocultos o alteracién alguna o inapropiada o como consecuencia de haber suministrado una
formula distinta a la solicitada en la receta se ocasione un dafo a la salud del paciente. El proveedor
debera presentar la pdliza de responsabilidad civil la cual se debe de proporcionar dentro de los
primeros cinco dias habiles contados a partir del inicio de la vigencia del contrato al Administrador del
Contrato, en la oficina de la Coordinacién de Prevencion y Atencion a la Salud, en horario de 9 a 15
horas con domiciio en Av. Alameda 704, Cl. Del Trabajo C.P. 20180.

MECANISMO DE COMPROBACION:

El prestador de servicio debera entregar a cada unidad médica durante los primeros cinco dias habiles
contados a partir de que concluya el mes calendario un reporte mensual de las formulas entregadas,
dicho reporte debera incluir por lo menos los siguientes aspectos:

UNIDAD MEDICA NUMERO RECETA FORMULA IMPORTE
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LISTA DE VERIFICACION DE VISITAS A PROVEEDORES

Nombre del Proveedor:

Fecha: Numero de Contrato:

Nombre y firma de quien visita:

Nombre y firma de quien recibe:

CUMPLE NO
ACTIVIDAD CUMPLE PARCIALMENTE | CUMPLE OBSERVACIONES
Instalaciones adecuadas
para la prestacion del
servicio
Adecuado acceso a las
diferentes areas de atencion
Cuenta con sefalizacion
pertinente de distribucion
de areas de atencion y rutas
de evacuacion
Las areas de atencion se
encuentran limpias
Cuenta con las areas
adecuadas para
almacenamiento de insumos
El equipo médico cuenta
con bitacora de
mantenimiento preventivo
La empresa cuenta con el
personal suficiente para la
atencion de los pacientes, el
personal que prepara las
formulas magistrales cuenta
con la profesion de quimico
o equivalente
El personal es cordial y
porta identificacion
Se requisita y firma
debidamente el
consentimiento informado
Presenta documentacion
que acredite lo ofertado y
sefalado en la participacion
de la licitacion
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ENCUESTA DE SATISFACCION PARA USUARIOS DE SERVICIOS SUBROGADOS

Nombre del Usurario:

Numero de seguridad social:

Fecha

Servicio o estudio realizado

Proveedor

Favor de contestar seleccionando del 0 al 5, donde 5 es el valor de mayor satisfaccion y 0 es la de menor.
PUNTO A EVALUAR 0 1 2 3 4 5

Como fue el trato con el que le brindaron el

servicio por parte del personal (Atencion rapida y

eficiente)

Facilidad de comunicacion el con personal

Tiempo de espera previo al otorgamiento del

servicio

Como considera la limpieza de las instalaciones

Fue suministrado el total de las mezclas

prescritas por el médico tratante?

Se cumple con el horario y dias de atencion que

requiere el IMSS

Recepcionista (Actitud, disponibilidad)

En general, como considera la calidad del servicio

Qué opinion tiene en general de este servicio de formulas magistrales?

Nombre y firma de quien contesté la encuesta:
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ANEXO 3 (TRES)
“Formato para Pdliza de Fianza de cumplimiento de contrato”
Afianzadora Denominacién social: . en lo sucesivo “LA AFIANZADORA” con Domicilio: y
Autorizacién del Gobierno Federal para operar: (Numero de oficio y fecha).

Beneficiaria: Instituto Mexicano del Seguro Social, en lo sucesivo denominado "LA BENEFICIARIA" con Domicilio: Av. Alameda N°
704, Col. Del Trabajo C.P. 20180, Aguascalientes, Aguascalientes.

El medio electrénico, por el cual se pueda enviar la fianza a "el fiado" sera y a "la Beneficiaria" serd a los
servidores pablicos [ I T D - - chivo POF
enviado por correo electrénico.

Fiado (s): (En caso de proposicién conjunta, el nombre y datos de cada uno de ellos) en lo sucesivo “EL FIADO"”, Nombre o
denominacién social: , RFC: , Domicilio: . (El mismo que aparezca
en el contrato principal).

Datos de la péliza:

Namero: . (Nimero asignado por la "Afianzadora", Monto Afianzado: . (Con letra y
ndmero, sin incluir el Impuesto al Valor Agregado), Moneda: , Fecha de expedicién: Obligacién
garantizada: El cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el contrato en los términos de la Cldusula PRIMERA de la
presente pdliza de fianza, Naturaleza de las Obligaciones: La obligacién garantizada sera divisible, por lo que, en caso de
presentarse algin incumplimiento, se hard efectiva solo en la proporcién correspondiente al incumplimiento de la obligacién
principal.

Datos del contrato o pedido, en lo sucesivo "EL CONTRATO":

Nuamero asignado por "la Contratante": Objeto: , Monto del
Contrato: (Con nimero y letra, sin el Impuesto al Valor Agregado), Moneda: , Fecha de
suscripcién: , Vigencia: (la establecida en el contrato), Tipo: (Adquisicién de

Bienes 6 Contratacién de Servicios), Obligacién contractual para la garantia de cumplimiento: Divisible
Procedimiento al que se sujetard la presente péliza de fianza para hacerla efectiva: El previsto en el articulo 279 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas.

Competencia y Jurisdiccién: Para todo lo relacionado con la presente péliza, “el fiado”, “la afianzadora” y cualesquier otro
obligado, asi como "la Beneficiaria", se someterdn a la jurisdiccién y competencia de los tribunales federales del Estado de
Aguascalientes, renunciando al fuero que pudiera corresponderle en razén de su domicilio o por cualquier otra causa. La
presente fianza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 48, fraccién II y Gltimo parrafo, y articulo 49,
Fraccién II, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 103 de su Reglamento.

La validacién de la fianza sera en el portal de internet (sefialar portal)
(Nombre del representante de la Afianzadora o Aseguradora)

CLAUSULAS GENERALES A QUE SE SUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS, RELACIONADOS CON LA MISMA.
Se elimina correo electrénico de servidores publicos por considerarse informacién confidencial de una persona fisica

identificada e identificable cuya difusién puede afectar la esfera privada de la misma por tal motivo dichos datos son
confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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PRIMERA. - OBLIGACION GARANTIZADA. Esta péliza de fianza garantiza el cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el
"Contrato" a que se refiere esta péliza y en sus convenios modificatorios que se hayan realizado o a los anexos del mismo,
cuando no rebasen el porcentaje de ampliacién indicado en la cldusula siguiente, ain y cuando parte de las obligaciones se
subcontraten.

SEGUNDA. - MONTO AFIANZADO. La "Afianzadora", se compromete a pagar a “la Beneficiaria”, hasta el monto de esta pdliza,
que es (con nimero y letra sin incluir el Impuesto al Valor Agregado) que representa el 10 % (diez por ciento) del monto méximo
del "Contrato". La "Afianzadora" reconoce que el monto garantizado por la fianza de cumplimiento se puede modificar en el caso
de que se formalice uno o varios convenios modificatorios de ampliacién en el monto del "Contrato" indicado en la caratula de
esta péliza, siempre y cuando no se rebase el 20% de dicho monto. Previa notificacién del fiado y cumplimiento de los requisitos
legales, la "Afianzadora" emitird el documento modificatorio correspondiente o endoso para el solo efecto de hacer constar la
referida ampliacién, sin que se entienda que la obligacién sea novada. En el supuesto de que el porcentaje de aumento al
"Contrato" en monto fuera superior a los indicados, la "Afianzadora" se reserva el derecho de emitir los endosos subsecuentes,
por la diferencia entre ambos montos sin embargo, previa solicitud de “el fiado”, la "Afianzadora" podra garantizar dicha
diferencia y emitird el documento modificatorio correspondiente. La "Afianzadora" acepta expresamente que en caso de
requerimiento, se compromete a pagar el monto total afianzado; de estipularse que es divisible, la "Afianzadora" pagara de
forma proporcional el monto de la o las obligaciones incumplidas hasta llegar al monto total de la presente fianza si es el caso.

TERCERA. - INDEMNIZACION POR MORA. La "Afianzadora", se obliga a pagar la indemnizacién por mora que en su caso
proceda de conformidad con el articulo 283 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas.

CUARTA. - VIGENCIA. La fianza permanecerd vigente hasta que se dé cumplimiento a la o las obligaciones que garantice en los
términos del "Contrato" y continuara vigente por el plazo de DIEZ MESES contados a partir del dia siguiente en que concluya la
vigencia del contrato, o bien, a partir del dia siguiente en que la “Beneficiaria” notifique por escrito a el “Fiado” la rescisién
administrativa de el “Contrato”. Asimismo, esta fianza permanecerd vigente durante la substanciacién de todos los recursos
legales, arbitrajes o juicios que se interpongan con origen en la obligacién garantizada hasta que se pronuncie resolucién
definitiva de autoridad o tribunal competente y que esta haya causado ejecutoria. De esta forma la vigencia de la fianza no
podréa acotarse en razén del plazo establecido para cumplir la o las obligaciones contractuales.

QUINTA. - PRORROGAS, ESPERAS O AMPLIACION AL PLAZO DEL CONTRATO.

En caso de que se prorrogue el plazo originalmente sefialado o conceder esperas o convenios de ampliacién de plazo para el
cumplimiento del contrato garantizado y sus anexos, el fiado daré aviso a la "Afianzadora", la cual debera emitir los documentos
modificatorios o endosos correspondientes. La "Afianzadora acepta expresamente garantizar la obligacién a que esta péliza se
refiere, ain en el caso de que se otorgue prérroga, espera o ampliacién al fiado por parte de la "Beneficiaria" para el
cumplimiento total de las obligaciones que se garantizan, por lo que no se actualiza el supuesto de extincién de fianza previsto
en el articulo 179 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, sin que se entienda novada la obligacién.

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION. Para garantizar el cumplimiento del "Contrato", cuando concurran los supuestos de
suspensién en los términos de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pdblico, su Reglamento y demés
disposiciones aplicables, "la Beneficiaria" deberd emitir el o las actas circunstanciadas y, en su caso, las constancias a que haya
lugar. En estos supuestos, a peticién del fiado, la "Afianzadora" otorgara el o los endosos conducentes, conforme a lo estatuido
en el articulo 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, para lo cual bastara que el fiado exhiba a la "Afianzadora”
dichos documentos expedidos por "la Beneficiaria". El aplazamiento derivado de la interposicién de recursos administrativos y
medios de defensa legales, no modifica o altera el plazo de ejecucién inicialmente pactado, por lo que subsistiran inalterados los
términos y condiciones originalmente previstos, entendiendo que los endosos que emita la "Afianzadora" por cualquiera de los
supuestos referidos, formaran parte en su conjunto, solidaria e inseparable de la péliza inicial.
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SEPTIMA. - SUBJUDICIDAD. La "Afianzadora" realizaré el pago de la cantidad reclamada, bajo los términos estipulados en esta
péliza de fianza, y, en su caso, la indemnizacién por mora de acuerdo a lo establecido en el articulo 283 de la Ley de Instituciones
de Seguros y de Fianzas, aun cuando la obligacién se encuentre subjldice, en virtud de procedimiento ante autoridad judicial,
administrativa o tribunal arbitral, salvo que el fiado obtenga la suspensién de su ejecucién, ante dichas instancias. La
"Afianzadora" debera comunicar a "la Beneficiaria" de la garantia, el otorgamiento de la suspensién al “Fiado”, acompafidndole
las constancias respectivas que asi lo acrediten, a fin de que se encuentre en la posibilidad de abstenerse del cobro de la fianza
hasta en tanto se dicte sentencia firme.

OCTAVA. - COAFIANZAMIENTO O YUXTAPOSICION DE GARANTIAS. El coafianzamiento o yuxtaposicién de garantias, no
implicara novacién de las obligaciones asumidas por la "Afianzadora” por lo que subsistira su responsabilidad exclusivamente en
la medida y condiciones en que la asumié en la presente péliza de fianza y en sus documentos modificatorios.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA. La "Afianzadora" quedaré liberada de su obligacién fiadora siempre y cuando "la
Beneficiaria" le comunique por escrito, por conducto del servidor publico facultado para ello, su conformidad para cancelar la
presente garantia. El fiado podré solicitar la cancelacién de la fianza para lo cual deberd presentar a la "Afianzadora" la
constancia de cumplimiento total de las obligaciones contractuales. Cuando el “Fiado” solicite dicha cancelacién derivado del
pago realizado por saldos a su cargo o por el incumplimiento de obligaciones, deberd presentar el recibo de pago
correspondiente. Esta fianza se cancelard cuando habiéndose cumplido la totalidad de las obligaciones estipuladas en el
"Contrato", "la Beneficiaria" haya calificado o revisado y aceptado la garantia exhibida por el fiado para responder por los
defectos, vicios ocultos de los bienes entregados y por el correcto funcionamiento de los mismos o por la calidad de los servicios
prestados por el “Fiado”, respecto del "Contrato" especificado en la caratula de la presente péliza y sus respectivos convenios
modificatorios.

DECIMA. - PROCEDIMIENTOS. La "Afianzadora" acepta expresamente someterse al procedimiento previsto en el articulo 279 de
la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas para hacer efectiva la fianza.

DECIMA PRIMERA. -RECLAMACION "La Beneficiaria" podra presentar la reclamacién a que se refiere el articulo 279, de Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas en cualquier oficina, o sucursal de la “Afianzadora” y ante cualquier apoderado o
representante de la misma.

DECIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES. Seré4 aplicable a esta péliza, en lo no previsto por la Ley de Instituciones de
Seguros y de Fianzas la legislacién mercantil y a falta de disposicién expresa el Cédigo Civil Federal.

DECIMA TERCERA. - ENTREGA DE FIANZAS. (La "Afianzadora" o la "Aseguradora") deber4 entregar a "la Beneficiaria", una copia
de esta péliza a través del medio electrénico, la direccién de correo electrénico, o ambos conforme a lo sefialado en la caratula
de esta pdliza.
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ANEXO 4 (CUATRO)
“Oficios de Designacion”

-
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Aguascalientes, Ags., a 27 de Noviembre de 2024,
Oficio N* 019001 200100/937 /

Dra. Hilda Monica Lopez Cervantes

Cargo: Enc. de la Coordinacién de Prevencién y Atencién a la Salud
Area de Adscripcion: Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas

Domlcheda 704, Col del Trabajo, Aguascalientes, Ags.
RFC

CURP:

Correo Institucional:

Teléfono Institucional

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17, 4.24.6 y 5.3.15, Inciso b) de las Politicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios del Instituto Mexicano del
Seguro Social, lo designo a Usted como administrador de contrato que se derive del procedimiento de contratacidén
de Adquisicién, Preparacién y inistro de productos para dici al, para el ejercicio 2025,

siendo el responsable de verificar el cumplimiento de los derechos y obligaciones que del mismo se deriven.

SIN Olro particular por el momento, me es grato enviarie un cordial saludo

Atentamente
“Seguridad y Solidarigad Social”

Dr. Victor Ivan
Jefe de Servicics

e Prgstaciones Médicas

Funcién Nombre del Responsable Cargo A Fimja |
Revisé Lic. Rubén Pizaia Gonzdlez. Ccordinador Auxiliar Operativo Administrative. | }\ |
Mtro. Héctor Gustavo Péroz " 2 |
Elabord Anguiano, Auxiliar Apoyo Operativo D1 y D2 L p / |
£ 2c24
Aaamecs 205 col oetTovbaio, Aguncaleries AL CP, 0160 Teiong (848)975 22,00 ot 132 pigoaices M;{Q‘_Cﬂ:“ﬁ{é}"“

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera
privada de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la
LGTAIP
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[
‘g-q INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Aguascalientes a 27 de Noviembre 2024
Oficio Nimero: 019001 200100 / 936 /

Dra. Maria Josefina Rodal Diaz

Cargo: Coordinadora de Gestion Medica

Area de Adscnpcson Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas

Domij meda 704, Col del Trabajo, Aguascalientes, Ags.
RFC:

CUR|

Correo Institucional:

Teléfono Institucion

Presente

De conformidad con lo establecido en el Articulo 33 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, asi como a los Articulos 2 fracciones II y III y 46 fracciéon V de su
Reglamento, numerales 4.25 y 5.3.9 inciso b) de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de
Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, le
informo que se le designa para que funja como representante del area requirente o técnica para los
eventos programados en el procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos
para medicina maglstral, a efecto de dar respuesta clara y precisa a los planteamientos de los
participantes, asi como para evaluar las proposiciones técnicas que scan presentadas por los mismos. \X
Lo anterior para cubrir necesidades del ejercicio 2025.

n°\

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo. ‘(,

Atentamente
"Seguridad y Solidari

Y
iy ) Josefifd odat DiaZ
n CA
Pra. Ma faJo J A N“:‘j‘;un
N .l
Dr. Victor Ivan Garcia di(\ez m CEE ATRICULY 01027
Jefe de Servicios dé Prestaciones Médicas VS g
./”
| Funcén | ~ Nombre del Responsable Cargo o] 17 Firms] |
Revisd Lic. Rubén Pizalla Gonzslez. C Auwiliar Op i 2 o] -~
Eladord Mtro. Héctor Gustavo Pérez Anguiano, Auxliar Apoyo Operativo D1y D2 | /
Pignaldel Felipe Carrillo
PUERTO

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C., numero telefonico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada
de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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=8
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Dr. Alejandra Maricela Gonzdlez Of. N° 019001200100/0879/2024
Pichardo Aguascalientes, Ags., a 25 de Noviembre de 2024
Coordinador de Medicina Interna

Hospital General de Zona Numero 1

Domicilio Institucional: Av. Jose Marian Chavez #1202 Colonia Lindavista, C.P.20270 Aguascalientes,

Ags.
CUR
Correo Institucional:
Teléfono Institucion

Presente

2C24

' Felipe Carrillo

\l’ll}-ﬁ R1'O

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 Gltimo parrafo de las Politicas, Bases
y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social. le informo que se le designa para que funja como Auxiliar corresponsable
para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato, que se derive del
procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos para medicina magistral, a
efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en que se presente
el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencion establecido en la propuesta del
licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser turno matutino o
vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato

2.- Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacion. En
caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato anexando
la documentacion o Ios elementos necesarios a efeclo de calcular la pena convencional

Lo anterior para el periodo del dia siguiente de su adjudicacién al 31 de diciembre de 2025.
Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentamente
“Seguridad y Solidaridad Sogial”

Dr. Victor Ivan Garcia GodingZ \
Jefe de Prestaciones Médicag!

Funcién | Nombre del Responsable Cargo R %ir?ﬁa N\ /
B P ¢ Coordinador Auxiliar Operativo

Rewjé—_ g Lic. Rubén Pizana Gonzalezi.“ Administrativo S S

Elabord Mtro. Héctor Gustavo Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1y \/

=labor® | Anguiano. D2 £ %

& po\oynszd

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefonico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informacion
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma por tal
motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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2C24

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ' Felipe Carrillo
Q SEGURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL «\j'}”ll(»l'(i

Of. N° 019001200100/0922/2024
Dra. Euridice Garcia Ronquillo Aguascalientes, Ags., a 27 de Noviembre de 2024
Cargo: Coordinacién de Medicina
Interna
Area de Adscripcion: Hospital General de Zona No.2
Domicilio Institucional: Av, Los Conos 102 Fracc. Ojo Caliente I C.P. 20190 Aguascalientes,
AgS.

Correo Institucional:
Teléfono Institucional

Presente

De conformidad con 1o establecido en los numerales 4.17 ¥y 5.3.15 altimo parrafo de las Politicas, Bases
y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Sogial, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar corresponsable
para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato. que se derive del
procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos para medicina magistral
para el ejercicio 2025, a efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en gue se presente
el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencion establecido en la propuesta del
licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser turno matutino o
vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contades a partir de la fecha de su notificacion. En caso
de incumplimiento de 1o anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato anexando la
documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional.

Lo anterior para el periodo del dia siguiente de su adjudicacion al 31 de diciembre de 2025.
Sin ofro particular, me es g(ato enviarle un cordial saludo.

Atentamente

“Seqguridad y Solida?ad_s% g

o D 2
N " { o N\
Dr. Victor Ivan Garcia odirje‘z’ \l\. W/ N —/:
Jefe de Prestaciones Médicas. e )
P I\
| Funcién Nombre del Responsable Cargo Firma~y \ /. RV, 3
| : ) . Coordinador Auxiliar Operativo |/ ! £ \
iA_ReV,'_SO Lic Rubén Pizafa Gonzalez ) Administrative’ il - | & f
Mtro. Héctor Gustavo Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y A
Elaboré Anguiano D2 _‘»/ __\_,_ V. ;
,\‘.

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefonico y correo electronico de servidores pqplicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion pue'de afectar la esfera
privada de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120y 121 de

la LGTAIP
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Of. N® 01 9001 200100/091 8/2024
Aguascalientes, Ags., a 26 de Noviembre de 2024

L.A Maria del Rosario Salas Jupa

Cargo: Administradora

Area de Adscripcidn: Unidad de Medicina Familiar No.12

Domicilio Instltucuonal Av. Valle de los Romeros No. 1603, Fraccionamiento Villas de

Nues ion, Aguascalientes, Ags.
CUR

Correo Institucional —
Teléfono Institucion

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 Gitimo parrafo de las Politicas, Bases
y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar corresponsable
para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato, que se derive del
procedimiento de Adquisicién, Preparaciéon y suministro de productos para medicina magistral, a
efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en que se presente
el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la propuesta del
licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser turno matutino o
vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacién. En caso
de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato anexando |a
documentacioén o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional.

Lo anterior para cubrir necesidades del ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es gkato enviarle un cordial saludo.

Atentam@nte
“Seguridad y Solldarldfd S

Dr. Victor Ilvan Gargia Go P d
Titular de la Jefatura\de 1cno de Prestaciones Médicas. o
Funcién Nombre del Responsable Cargo

Revisd Lic. Rubén Pizafa Gonzalez Coordinador Auxiliar Opeuu\roAmri

| Elaboré ‘Mtro. Héctor Gustavo Pérez Anguiano Auxiliar Apoyo Op.nllvo Diy
L

™
)

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informacion
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma por tal

motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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Of. N° 018001200100/0919/2024
Aguascalientes, Ags., a 26 de Noviembre de 2024

Dr. Lamberto Sepilveda Jiménez

Cargo: Director

Area de Adscripcién: Unidad de Medicina Familiar No.12

Domicilio Institucional: Av. Valle de los Romeros No. 1603, Fraccionamiento Villas de

Nues , Sector estacién, C. P 20126, Aguascalientes, Ags.
CUR

Correo Institucional: —

Teléfono Instituciona

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 ultimo parrafo de las Politicas, Bases
y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar corresponsable
para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato, que se derive del
procedimiento de Adquisicion, Preparacion y suministro de productos para medicina magistral, a
efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en que se presente
el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la propuesta del
licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser turno matutino o
vespertino o mixto. de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacion. En caso
de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato anexando |la
documentacién o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional.

Lo anterior para cubrir necesidades del ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentamente

“Seguridad y S?&ﬂvﬂfg\

Dr. Victor Ivan Garcia-Gogi
Titular de la Jefatura,de

icios'de Presiaciones Médicas. a7

Funcién Nombre del Responsable Cargo
Revisé Lic. Rubén Pizaha Gonzélez. Coondinador  SRGISE
Elabord Mtro. Héctor Gustavo Pérez Anguiano. Auxiiar Apoyo Operativo D}

confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP

Sa3

2025 Pagina 55

Ano d‘f
La Mujer
Indigena




Gobierno de Y
4 4 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
eXICO @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
“"ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00
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SEGURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL m\,’)l,vl'ﬁ 'O

Of. N® 019001200100/0878/2024

Dra. Argelia Anahi Reyes de Luna Aguascalientes, Ags., a 25 de Noviembre de 2024

Cargo: Directora
Area de Adscripcion: Unidad de Medicina Familiar No.11
Domicilio Institucional: Av. Mariano Hidalgo 510, fraccionamiento Morelos [,

Aguascalientes, Ags.
CURP
Correo Institucional: _

Teléfono Instituciona)

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 ultimo parrafo de las Politicas, Bases
y Lineamientos en Materia de Adquisiciones. Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar corresponsable
para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato, que se derive del
procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos para medicina magistral, a
efeclo de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entreque Las férmulas magistrales en el momento en que se presente
el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la propuesta del
licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser turno matutino o
vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacion. En caso
de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato anexando la
documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional

Lo anterior para cubrir necesidades del ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentamente \’],\'\
“Seguridad y Solldar N
Enl 0
’2/")
Dr. Victor Ivan GarcialGodi ,U\\O\ N\
Jefe de Prestaciones M ; ~ 7
¥ A

S = TEN 2
_Funcién Nombre del Responsable | Cargo Firma { 71
[ ? . : Coordinador Auxiliar Operativo ]
f Reviso Lic. Rubén Pizana Gonzavlszr. Administrativo. &‘,,, |

Elaboréd Mtro. Héctor Gustave Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y / |

Anguiano. D2

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C., numero telefonico y correo electrénico de servidores publicos por considerarse informacion
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma por
tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL 3 {h‘pr Carvillo
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL “i _P__l.JlIH‘l'(J

Of. N” 019001200100/0879/2024

Lic. Jonathan Rodriguez Solis Aguascalientes, Ags.. a 25 de Noviembre de 2024

Cargo: Administrador
Area de Adscripcion: Unidad de Medicina Familiar No.11
Domicilio Institucional: Av. Mariano Hidalgo 510, fraccionamiento Morelos I,

Agua .
CUR

Teléfono Instituciona

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3 15 Gltimo parrafo de las Politicas, Bases
y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar corresponsable
para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato, que se derive del
procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos para medicina magistral, a
efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entreque Las férmulas magistrales en el momento en que se presente
el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencidn establecido en la propuesta del
licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser turno matutino o
vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacion. En caso
de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato anexando la
documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional

Lo anterior para cubrir necesidades del ejercicio 2025.

X . ’ N A §~ =
Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo \J‘;’ O'}, -
N g
Atentam 4.; R “
“Seguridad y ocial o)
“—
<L "
b4
Dr. Victor Ivan Gatcia Godinez y
Jefe de Prestacion icas. 7/
Y/
[ Funcién Nombre del Responsable Cargo Firma.—.
R 5 3 Coordinador Auxiliar Operativo \
Reviso Lic. Ruben Pizana Gonzalez. | Z0001ac0" * @\
Mtro. Héctor Gustavo Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y >

Elabor6 Anguiano. D2 /

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por
considerarse informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede
afectar la esfera privada de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los
articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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Aguascalientes, Ags., a 25 de Noviembre de 2024,

Oficio N°® 01 9001/200100/914/2024

L.R.I. Yesica Lé6pez Mendoza

Administradora Unidad de Medicina Familiar No. 10

Domicilio Institucional: Av. De la Convencién de 1914 Nte. No. 102 Col. Industrial C.P. 20030
RFC:

CURP:

Teréiono institucion NN

Teléfono Institucion

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 ultimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestaciéon de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos
para medicina magistral, , a efecto de que verifique:

1.- que el proveedor adjudicado entregue las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencion establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra
ser turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

2.- cuando el proveedor adjudicado entregue un producto distinto al prescrito en la receta
médica.

3.- Cuando el proveedor adjudicado no entregue el reporte mensual de formulas entregadas,
dentro de los primeros cinco dias habiles contados a partir de que concluya el mes calendario.

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto deberd reportarlo al administrador de
contrato anexando la documentacién o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena
convencional.

Lo anterior para el ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentament\e
“Seguridad y Soh i

Dr. Victor Ivan Garcia/Godinez
Jefe de Prestacion&s Méedicas.

ocial”

Funcién Nombre del Responsable Cargo L
- = N Coordinador Auxiliar Operativo
Revisé Lic. Rubén Pizana Gonzalez. Administrativo. N (
/ 7
Elabord Mtro, Héctor Gustavo Perez Anguiano. Auxiliar Apoyo Operativo D1 y D2 /

Av. De la Convencion de 1914 Nte. No. 102 Col. Industrial, C.P. 20030 Aguascalientes, Ags. Tel 449-914-50-51 ext. 135 yesicalopez@imss.gob.mx

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informacion confidencial de
una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma por tal motivo dichos datos son
confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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Aguascalientes, Ags., a 25 de Noviembre de 2024.

Oficio N° 01 9001/200100/915/2024

Dra. Fabiola Evangelina Santos Matus
Directora de Unidad de Medicina Familiar No. 10
Domi gy . = De la Convencion de 1914 Nte. No. 102 Col. Industrial C.P. 20030

RFC:

CURP
Correo Institucional
Teléfono Instituciona
Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 dltimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparaciéon y suministro de productos
para medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- que el proveedor adjudicado entregue las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra
ser turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

2.- cuando el proveedor adjudicado entregue un producto distinto al prescrito en la receta
meédica.

3.- Cuando el proveedor adjudicado no entregue el reporte mensual de formulas entregadas,
dentro de los primeros cinco dias habiles contados a partir de que concluya el mes calendario.

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de
contrato anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena
convencional.

Lo anterior para el ejercicio 2025. vecdor”

. s
Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo. 251mvev 2

=~
Funcién Nombre del Re St = BN~ T Mg IR rma)
Coordinador Auxiliar Operativo \ .
Rovics Lic. Rubén Pizafia Gonrdlez, Frplbireee i N =, N
- e =
Elabord Mteo. Héctor Gustavo Pérez Anguiano. Auxitiar Apoyo Operativo D1 y D2
Av. Do 1a Convencion de 1914 Nie. No. 102 Col. L CP. 20030 . Ag>. Tel 449-914-50-51 ext. 135 vosica.loper@Eimss.gob.mx 2024
- Felipe Carrillo
PUERTO

Se elimiqz? CURP, R.F.C., numero telefonico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
mforma_c:on conﬁdenaa_l de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada
de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Of. N° 019001200100/0027/2024
Aguascalientes, Ags., a 29 de Noviembre de 2024

Dr. Fernando Cardenas Bocanegra

Cargo: Director

Area de Adscrlpcn()n Unldad de Medicina Familiar No.9

Domigj lientes 603, Col. San Marcos, Aguascalientes, Ags.

RFC:

CUR

Correo Institucional

Teléfono Institucion.

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 Ultimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestaciéon de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Servicio de estudio e interpretacién de mastografias
bilateral, a efecto de que verifique:

1.- Cuando el proveedor adjudicado no responda a la solicitud ordinaria solicitada por la unidad
médica mediante correo electrénico o via. Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles
posteriores al haber recibido la solicitud mediante correo electrénico o via telefonica.

2.- El proveedor debera entregar |os resultados de las solicitudes ordinarias los dias miércoles de
cada semana.

3 - El proveedor deberd entregar los resultados de las solicitudes urgentes en un plazo maximo de
2 (dos) horas posteriores a la toma de los estudios de solicitudes urgentes.

4.- El proveedor debera entregar la imagen de forma digital (cd) y la interpretacion en escrito segun
sea el caso en un plazo maximo de 5 (cinco) dias habiles posteriores al haber realizado el estudio.

5.- El proveedor debera reportar los resultados con categoria birads 3. 4 y 5 en un maximo de 2
(dos) dias posteriores a la toma del estudio

6.- La entrega de los resultados de los ultrasonidos deberéan entregarse maximo 3 (tres) dias
habiles posteriores al haber realizado el estudio.

7.- Cuando el proveedor no le otorgue un trato amable al derechohabiente y esté presente una
queja escrita.

8.- Que el proveedor envié dentro del dia 26 al dia Gltimo de cada mes el reporte de servicios
prestados.

9.- El proveedor envie de forma semanal via correo electrénico a la direccion medica de cada
unidad medica el censo nominal con los servicios que otorgo durante la semana.

10.- El proveedor debera entregar la factura para tramite de pago dentro de los 5 (cinco) dias
hébiles posteriores al corte mensual.

Av. Siglo XX No 310 Frace. Municigio libre ¢p 20199 en 1a ciudad e Aguascalientes , 3gs. www.imsz gob.mx

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada
de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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11.- El proveedor debera reponer los esludios que presenten defectos a simple vista,
especificaciones distintas, diagnosticos birads 0 por mala calidad, proyecciones inadecuadas o
deficientes en un plazo no mayor a 5 dias habiles contados a partir de la fecha de su notificacién.

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato
anexando la documentacion o los elementos necesarics a efecto de calcular la pena convencional.

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Lo anterior para cubrir las necesidades del ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentamente
“Seguridad y Solidagi

Dr. Victor lvan Garcia|Godingz \
Titular de |a jefatura de \Serviglos de Prestaciones Médicas.

[[Funcién | Nombre del Responsable Cargo Firmg
; : Coordinador Auxiliar Operativo b
Revisé Lic. Rubén Pizafa Gonzalez. Administrativo. /L\_)[
Elaboré Mtro. Hector Gustavo Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y
Anguiano. D2 _
Ay, Siglo XXI No 310 Frace. Muriciplolibre @ 20199 en Ia ciucad de Aguacalientes ., ags.www.imis gob mx
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
@ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
Of. N° 019001200100/0290/2024

Aguascalientes, Ags., a 27de Noviembre de 2024

L.A. Ricardo Herrera Martinez
Cargo: Administrador
Area de Adscripcién: Unidad de Medicina Familiar No.9

Domicilio Institucional: Av.Siglo XXI No 301, Frac. Municipio Libre, Aguascalientes, Ags.
RFC: ﬂ

CURPI

Correo Institucional:

Teléfono Institucion.

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 ultimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos para
medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser
turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de |la fecha de su notificacién. En
caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato
anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de caicula[ Ia pena convencional.

¢ Murtine=

Lo anterior para cubrir las necesidades del ejercicio 2025. Lid ,\mll dg Jh ':d UMFS
Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo. u‘_ 99011530
Atentamente
“Seguridad y Solidaridad Social” — \ \\’)»
<2\
’,’l
K
Dr. Victor lvan Gargia Godindz
Jefe de Prestacione§ Médjcas.
Funcién Nombre del Responsable Cargo Eirma\/ \
X . s Coordinador Auxiliar Operativo :
Revis6 Lic. Rubén Pizafa Gonzalez. Adminsiaive., NG
Elaboré Mtro. Hector Gustavo Perez | Auxihar Apoyo Operativo D1 y o
Anguiano. D2
Av. Siglo XXI No $10 Frace. Municiplo libee cp 20199 en la ciudad de Aguascalientes , 35 WAW. Imss gob,mx 3 }'t%wc—c%?'ﬂlo
PUERTO

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C., numero telefonico y correo electronico de servidores publicos por considerarse infbma&én
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma por
tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
A M x‘ 0 @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
“"ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

SCGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Aguascalientes, Ags., a 26 de Noviembre de 2024.

Oficio N° 019001200100/921/2024

Mtra. Miriam Martinez Martinez

Administrador de la Unidad de Medicina Familiar No. 8

Domicilio Institucional: Av. Alameda 702 Col. del Trabajo, CP. 20180
RFC:

CURH

Correo Institucional]
Teléfono [nstitucion

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 Gltimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Sccial, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos para
medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- que el proveedor adjudicado entregue las formulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencion establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser
turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

2.- cuando el proveedor adjudicado entregue un producto distinto al prascrito en la receta médica.

3.- Cuando el proveedor adjudicado no entregue el reporte mensual de férmulas entregadas,
dentro de los primeros cinco dias habiles contados a partir de que concluya el mes calendario.

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato
anexando la documentacién o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional.

Lo anterior para el ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es\grato enviarle un cordial saludo.

Atentamente

\ O R 1GINAL
. R e = i
Dr. Victor Ivan Ga ‘ < Z(p [ Zq
Titular de la Jefatura efvicios de Prestaciones Médicas
—{

|__Funcién |~ Nombre del Responsabie Cargo SFirma | |

Revisé Uc. Rubén Picofio Gonzilez. Coordinader Auxiliar Operetive L\‘ / |

£ : —_— Administrativo. \ SQES |
Elboré Mtro. Héctor Gustavo Pérez Angulano. Auxilior Apoyo Operativo D1y D2 ¢ 7 \{J

-t 2C24

“ hpc Cr'y 1 illo

Se elimina C.U.R.P_, RF.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la
esfera privada de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos
115,120 y 121 de la LGTAIP
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‘ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
México |

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

\ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

Aguascalientes, Ags., a 26 de Noviembre de 2024.

Oficio N° 019001200100/920/2024

Dr. Gerardo Pelaez Pasten
Director de la Unidad de Medicina Familiar No. 8

Domm La Alameda 702, colonia Col. Del Trabajo, CP. 20180
RFC:

CURP

Correo Institucional:

Teléfono Instituciona

Presente

De conformidad con 1o establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 Gltimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos
para medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- que el proveedor adjudicado entregue las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra
ser turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

2.- cuando el proveedor adjudicado entregue un producto distinto al prescrito en la receta
médica.

3.- Cuando el proveedor adjudicado no entregue el reporte mensual de férmulas entregadas,
dentro de los primeros cinco dias hablles contados a partir de que concluya el mes calendario.

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto deberd reportarlo al administrador de
contrato anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena
convencional.

Lo anterior para el ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

¢ 7 S e 20 24,
Atentament
ial”
S
Dr. Victor Ivan|Garcia Gédinez (
Jefe de Prestaciohes Mgdicas. >
| Funcén | Nombre del Responsabie Cargo Fiema |
?
Reviso Lic. Rubén Pizana Gonzalez. ) e ot  Spertive N S
Clatord Mtro. Méctor Gustavo Pérez Anguiano. Auxiliar Apoyo Operativo D1y D2 '/ /
Av. La Mameda 702 colenia del Trabajo 38 2024
Felipe Carrillo
PUERTO

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera
privada de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la

LGTAIP
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ex1 0 @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
RGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Oficina de Contratos.

FiE S

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

[ N
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
E SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Of. N° 019001200100/0889/2024
Aguascalientes, Ags., a 25 de Noviembre de 2024

Dra. Rosa Elena Salas Partida

Cargo: Directora

Area de Adscnpcuén Unldad de Medicina Familiar No.7

Domigj scalientes 603, Col. San Marcos, Aguascalientes, Ags.
RFC:
CUR
Correo Institucional

Teléfono Institucioné_

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 ultimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparaciéon y suministro de productos para
medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser
turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacion. En
caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato
anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional.
Lo anterior para cubrir las necesidades del gjercicic 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.
\k (’( ‘ —

Atentamente
“Seguridad y Solidaridad Social =
) “)"}"(

Dr. Victor Ivan Garcia G di [//\
Jefe de Prestaciones Méd

Funcién Nombre del Responsable Cargo FM
3 . . Coordinador Auxiliar Operativo |
Revisé Lic. Rubén Pizafla Gonzalez. Administrativo ( J>\ /
Mtro. Héctor Gustavo Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y 3 £
Elaboré Anguiano. D2 / 4

= Felipe Carrillo
UERTO

Av, Aguascalientes No. 603, Col. SanMarcos CP. 20070, Aguascalientes Tel: 4499180763 0 4499180050 ext 41400  www.mss.gob.mx

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C., numero telefonico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada
de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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FiE S

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

59
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
@ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Of. N° 018001200100/0888/2024
Aguascalientes, Ags., a 25 de Noviembre de 2024

L.A.E. Oscar Alejandro Donato Ruiz

Cargo: Administrador

Area de Adscripcién: Unidad de Medicina Familiar No.7

Domicilio Instituci s lientes 603, Col. San Marcos, Aguascalientes, Ags.
RFC:

CUR

Correo Institucional

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 ultimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos para
medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser
turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacién. En
caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportario al administrador de contrato
anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional.

Lo anterior para cubrir las necesidades del ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentamente
“Seguridad y Solidari

Dr. Victor Ivan Garcia Godinez [/ \
Jefe de Prestaciones Medicas.

Funcién Nombre del Responsable Cargo
Coordinador Auxiliar Operativo | }‘\

Revisé Lic. Rubén Pizafa Gonzalez. Administrativo.
Elabord Mtro. Hécter Gustave Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y
Anguiano. D2

Av. Aguascalientes No. €02, Col. SanMarcos CP, 20070, Aguascalientes  Tel: 24991507630 4493180050 ext 31400  www.imss,gobumx

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefonico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informacion
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma
por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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Mex1 0 @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

RGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.

Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

[ S
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SECURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Of. N® 019001200100/0904/2024
Aguascalientes, Ags.. a 25 de Noviembre de 2024

Dr. Néstor Martinez Orozco
Cargo: Director
Area de Adscripcién: Unidad de Medicina Familiar No.6

Dolie 99, Col. Agua clara, Jesus Maria, Ags.
RFC

CURI

Correo Institucion

Teléfono lnstituciona_

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 Gltimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Scocial, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos para
medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en que se

presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la

propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser

lurno matutino © vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacién. En

caso de incumplimiento de lo anterior expueslo debera reportarlo al adminisirador de contrato

anexando la documentacién o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional.

Lo anterior para cubrir las necesidades del ejercicio 2025. r

Sin otro partcular, me es grato enviarle un cordial saludo. ( )
Atentamente

“Seguridad y Séwdﬁba\ cial”

.

Dr. Victor Ivan GatciaGddinez
Jefe de Prestacionéih@icas.

Funciéon | Nombre del Responsable Cargo

. l,. ) Coordinador Auxiliar Operativo
Revisd | Lic. Rubeén Pizana Gonzale_z.z.ii Administrativo.
Mtro. Héctor Gustavo Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y
Anguiano. D2

Elaboré [

2C24

Felipe Carrillo
PUERTO

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera
privada de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121
de la LGTAIP
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[N
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
@ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Of. N°® 019001200100/0903/2024
Aguascalientes, Ags., a 25 de Noviembre de 2024

Eddy Alberto Salas Garcia

Cargo: Administrador

Area de Adscripcién: Unidad de Medicina Familiar No.6

Domicilio Institucional: Aqua potable 99, Col. Agua clara, Jesus Maria, Ags.

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 ditimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos para
medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencion establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser
turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacién. En
caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato
anexando la documentacidn o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional.

Lo anterior para cubrir las necesidades del ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentamente
“Seguridad y Solidari

Dr. Victor Ivan Garcia ez
Jefe de Prestaciones digas.

N
Funcién | Nombre del Responsable Cargo Firma® |
, . - - .
Revisé | Lic. Rubén Pizafia Gonzélez. | SO0rnador Auxiliar Operativo | ([ |
Elaboroﬂr | Mtro. Héctor Gustavo Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y /
Neiss I Anguiano. D2 —

2C24

=’ Felipe Carrillo
PUERTO

vr M35, Rob.mx

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefonico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera
privada de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120y 121 de

la LGTAIP
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SCGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Of. N° 019001200100/0913/2024
Aguascalientes. Ags., a 27 de Noviembre de 2024

Dra. Paloma Arantza Maciel Gallegos
Cargo: Directora
Area de Adscripcidn:
Domicili o

CUR

Correo Institucional:

Teléfono Instituciona

Presente

nidad de Medicina Familiar No.5
i vo No. 1 colonia Centro, Asientos, Ags

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 Cltimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de Ias obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicion, Preparacion y suministro de productos para
medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser
turno matutino o vespertino o mixto. de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacion. En
caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato
anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional.
Lo anterior para cubrir las necesidades del ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo. - "‘V >
. x4

Dr. Victor Ivan Gargia ine2
Jefe de Prestaciones MédjCas.

“Funcién Nombre del Responsable | Cargo [ Firma™ Hﬁ"’mj
Reviso Lic. Rubén Pizana Gonzalez. | oorcinacor AAuxlliar Operativo /
N ministrativo e 7}{55
Elaboro Mtro. Hector Gustavo Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y - ]
Reptanan Anguiano. D2
. 2024

2 Felipe Carriilo

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAI
. SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Of. N® 019001200100/0912/2024
Aguascalientes, Ags.. a 27 de Noviembre de 2024

Lic. Jests Angel Sanchez Gutiérrez .

Cargo: Administrador

Area de Adscnpcnén Umdad de Medicina Familiar No.5

avo No. 1 colonia Centro, Asientos, Ags.

Correo Institucional:
Teléfono Institucion,
Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y §.3.15 Ultimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicion, Preparacion y suministro de productos para
medicina magistral, a efeclo de que verifique

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de alencion establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser
turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante |a vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificaciéon. En
caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportario al agministrador de contrato
anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional

Lo anterior para cubrir las necesidades del gjercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentame
“Seguridad y Soligarida C

I N

Dr. Victor lvan Garcia Goglinez\, [ ot

Jefe de Prestaciones Meédigas.

Funcion Nombre del Responsable Cargo { Firmay 5 ﬁ ‘

: : 2 Coordinador Auxiliar Operativo | { e

Reviso Lic. Rubén Pizafa Gonzalez. Administrativo. \\'} ?l |
| Elaboro Mtro. Héctor Gustavo Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y = l
L Anguiano. D2

& 2024
Felipe Carvrillo

m PUERTO

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefonico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informacion
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma
por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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- e INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Mexlco @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
RGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

[ % 2C24
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL 4 Fcll'{'e Carrillo
@ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL P RTO

Of. N° 019001200100/0932/2024
Aguascalientes, Ags., a 28 de Noviembre de 2024

Dr. Badir Raul Manrique Lépez

Cargo: Director

Area de Adscripcién: Unidad de Medicina Familiar No.4
Domicilio Institucional: Blv. Rodolfo Landeros 320

Correo Institucional:
Teléfono Institucio

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4. 17 y 5.3.15 altimo parrafo de las Politicas, Bases
y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar corresponsable
para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato, que se derive del
procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos para medicina magistral, a
efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las formulas magistrales en el momento en que se presente
el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la propuesta del
licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser turno matutino o
vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacién. En caso
de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato anexando la
documentacién o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena convencional.

Lo anterior para cubrir necesidades del ejercicio 2025. ) j‘-’
4
Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo. 574

Atentamente
“Seguridad y Soli

Dr. Victor Ivan Garcii Godines.
Jefe de Prestaciones digas.

F i6 Nombre del Responsable

Revisé Lic. Rubén Pizafia Gonzalez.
= Mtro. Héctor Gustavo Pérez | Auxiliar Apo
[} 5

Elabord Anguiano. D2

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
informacion confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera
privada de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120y 121 de
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Gobierno de rS
- e INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Mexlco @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

RGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.

[N
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
@ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Of. N° 019001200100/0931/2024
Aguascalientes, Ags., a 28 de Noviembre de 2024

LAE. Luis Roberto Campos Cedillo

Cargo: Administrador

Area de Adscripcién: Unidad de Medicina Familiar No.4
Domicilio Institucional: Blv. Rodolfo Landeros 320

Correo Institucional:
Teléfono Instituci

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 dltimo parrafo de las Politicas, Bases
y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar corresponsable
para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato, que se derive del
procedimiento de Adquisicién, Preparacion y suministro de productos para medicina magistral, a
efecto de que verifique:

1.- Que el proveedor adjudicado entregue Las formulas magistrales en el momento en que se presente
el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la propuesta del
licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra ser turno matutino o
vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacién. En caso
de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de contrato anexando la
documentacion o los elementos necesarios a efecto de caleular la pena convencional.

Lo anterior para cubrir necesidades del ejercicio 2025.
Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentamente
“Seguridad y Solidarjdad

h

Dr. Victor Ivan Garcia Godingz
Jefe de Prestaciones Mégdicas,

F i6 Nombre del Responsable

Coo!

Revisd Lic. Rubén Pi ey
i ic. Rubén Pizarfia Gonzdlez. Administe

Mtro. Héctor Gustavo Pérez | Auxiliar Ap

(] A
Elebore Anguiano. D2
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
XI @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

[N
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAIL
SLGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Aguascalientes, Ags., a 27 de Noviembre de 2024.

Oficio N® 0190001/200100/925/2024

Ing. Uriel Ricardo Luévano Calvillo

Administrador de la Unidad de Medicina Familiar No. 03

Domicilio Institucional: Heroico Colegio Militar No. 31, Colonia Centro. C.P 20670. Pabellon de Arteaga.
Aguascalientes

- I

CuR

Teléfono Institucion

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 Gltimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisiciéon, Preparacion y suministro de productos
para medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- que el proveedor adjudicado entregue las férmulas magistrales en el momento en que se
presente ¢l derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra
ser turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

2.- cuando el proveedor adjudicado entreque un producto distinto al prescrito en la receta
médica.

3.- Cuando el proveedor adjudicado no entregue el reporte mensual de formulas entregadas,
dentro de los primeros cinco dias habiles contados a partir de que concluya el mes calendario.

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto deberd reportarlo al administrador de
contrato anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena
convencional.

Lo anterior para el ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentampg
“Seguridad y S()‘Iddudxld

Dr. Victor Ivan Garcig
Jefe de Prestaciones Méd

—_Funcién | 'Nembre del Responsabie Cargo
{ Revite Lic. Rubén f: Coordinador Auxiliar Operative
R A > ety AGMINISTrativo.
! Elabors Mtro. Héctor Gustavo Pérez Anguiano. Auxdiar Apoyo Opentivo DI v D2 | ~ f \\\

C* 2\024

hluu Carvillo
l’[ ERTO

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informacion
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma
por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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Oficina de Contratos.

Gobierno de Y

§ Al
- México
" ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimientoy Equipamiento

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

B .
-q INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAI
w STGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Aguascalientes, Ags., a 27 de Noviembre de 2024.

Oficio N® 019001/200100/924/2024

Dra. Alma Gabriela Garcia Martinez.

Director de la Unidad de Medicina Familiar No. 03

Domicilio Institucional: Heroico Colegio Militar No. 31, Colonia Centro. C.P. 20670. Pabellén de Arteaga.
Agua

RFC:

CURP

Correo Institucional:
Teléfono Instituciona

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 Udltimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
[nstituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos
para medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- que el proveedor adjudicado entregue las formulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra
ser turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

2.- cuando el proveedor adjudicado entregue un producto distinto al prescrito en la receta
medica.

3.- Cuando el proveedor adjudicado no entregue el reporte mensual de formulas entregadas,
dentro de los primeros cinco dias hibiles contados a partir de que concluya el mes calendario.

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de
contrato anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena
convencional.

Lo anterior para el ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Atentamen
“Seguridad y Solidaridd

A

O
‘22% fu| 24

Dr. Victor Ivan Garciz <
Jefe de Prestaciones Médica

~ /
[ runciéa Nombre del Kesponsabie Cargo I =
| Reviso Lic, Rubén Pzafa Gonzalez. c°°’°'"igﬁ:.i‘i’:ﬁ:’::emmnw
L E% . _Admi ivo.
! Elaboro Mtro. Héctor Gustavo Pérez Anguiano Auxivar Apoyo Operativo D1 y D2 ‘\
i
(‘t 2 2C24

Felipe Cavvillo
m\’“‘:’ ERTO

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefonico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informacion
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma
por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Oficina de Contratos.
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[ S
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Aguascalientes, Ags., a 25 de Noviembre de 2024.

Oficio N° 01 9001/200100/916/2024

Dra. Alejandra Barron Ambriz
Directora de Unidad de Medicina Familiar No. 2

Domi: : nsurgentes, No, 126 Col. Centro C.P. 20400, Rincon de Romos , Aguascalientes
RFC:

CURP)

Teléfono Institucionall

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 dltimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos
para medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- que el proveedor adjudicado entregue las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencion establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por 16 menos ocho horas durante el dia, podra
ser turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

2.- cuando el proveedor adjudicado entregue un producto distinto al prescrito en la receta
médica.

3.- Cuando el proveedor adjudicado no entregue el reporte mensual de férmulas entregadas,
dentro de los primeros cinco dias habiles contados a partir de que concluya el mes calendario.

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportarlo al administrador de

contrato anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena

convencional.

Lo anterior para el ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.
\

/‘;CQ\{

Atentamente

“Seguridad y Solidaridad al’ = \
2 ]( Q ) %
€<
\\

Dr. Victor Ivan Garcla di ?\Y
Jefe de Prestaciones Médices.

Funcién Nombre del Responsable oo Carges o N (£ —V";El- e
G Coordinador Auxiliar Operative ~
Revisd Lic, Rubén Pizaa Gonralez \ 2
Adminstratvo N =
= =
Elaboro MU0, HECLOr GUSLaVO Peres Anguiano. Auxiliar Apoyo Operative 01 y 02 -
Re
p:204 : Age. Tol 46511022 - 2C24
s, C P, 20400 RAcon de Rem agustcalientos, Ags Tel 4 1024 et

Fe qu Carrillo
m PUERTO
Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informaciéon confidencial de una

persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma por tal motivo dichos datos son
confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP

2 02 5 Pagina 75
‘ £ L\ La'ﬁgier
un A Indigena




G obierqo de S
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#, MeXICo @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
“ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

[N
‘-q INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
g SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Aguascalientes, Ags., a 25 de Noviembre de 2024.
Oficio N® 01 9001/200100/917/2024

Oscar Rolando Tiscarefio Hernandez
Administrador Unidad de Medicina Familiar No. 2

Domicilio Institucional: Av. Insurgentes. No. 126 Col. Centro C.P. 20400, Rincon de Romos, Aquascalientes
RFC:
CURP:

[
Correo Institucional —
Teléfono Institucion
Presente
De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 ultimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos
para medicina magistral, , a efecto de que verifique:

1.- que el proveedor adjudicado entregue las férmulas magistrales en €l momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la
propuesta del licitante, el cual deberd de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra
ser turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

2.- cuando el proveedor adjudicado entregue un producto distinto al prescrito en la receta
médica.

3.- Cuando el proveedor adjudicado no entregue el reporte mensual de férmulas entregadas,
dentro de los primeros cinco dias habiles contados a partir de que concluya el mes calendario.

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto debera reportario al administrador de
contrato anexando la deccumentacion o los elementos necesarios a efecto de calcular la pena
convencional.

Lo anterior para el ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

R o)
Atentamente\ ( Mt ’g,cf”““]
“Seguridad y Sonafaaeasg AQOC Ll )
S N\ /_;t/j
2\ P Y4

Jefe de Prestaciones Mé

Dr. Victor Ivan Garcla}fyhei
C .

Funcién Nombre del Responsable Cargo
NS Lie. RSN Pi2afia Gonadlez. Coardinador Auxiliar Operativo
Elabore P00, HéCLor Guslavo Pérez Anguiano. Auxiliar Apoyo Operativo D1 y D2
Av, nsurgentes No 126 Col Cento, G P. 20400 Rincon de Romos, Aguascalientas. Ags Tel 465:110-24.07

relipe Carrillo
% PUERTO

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informai
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma por
tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
' México | O

o SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

“ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Y Tk
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL &

Aguascalientes, Ags., a 26 de Noviembre de 2024.

Oficio N° 012401/100902/170/2024

L.A, Juan Ramon Leon Medina
Administrador de la Unidad de Medicina Familiar No. 01
Domicilio Institucional: Av. Jose Maria Chavez 1202, colonia Lindavista, CP. 20270

RFC:
cun
Correo Institucional:
Teléfono Instituciona

Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 ultimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos Yy Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacién y suministro de productos
para medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- que el proveedor adjudicado entregue las férmulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencién establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra
ser turno matutino o vespertino © mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

2.- cuando el proveedor adjudicado entregue un preducto distinto al prescrito en la receta
médica.

3.- Cuando el proveedor adjudicado no entregue el reporte mensual de férmulas entregadas,
dentro de los primeros cinco dias habiles contados a partir de que concluya el mes dalendario.

istrador de
lar la pena

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto deberd reportarlo al adm
contrato anexando la documentacion o los elementos necesarios a efecto de cal
convencional.

Lo anterior para el ejercicio 2025.

. . > \-
Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo. ( \}C‘ &
\ .3\@@\
Atentamente o 2 RN
“Seguridad y Sohda c»a Q 4 .pﬂ\\\{ﬁ\m
/ R
: >
R . O~
l!— —_— \; : '.\\\
Dr. Victor Ivan Ga cua <
Jefe de Prestaciones Médl as. N
=y

 Funcién Nombre ael R nsable T Cargo 7
Coordinador Auxdiar Operativo L
Administrativo. g

Revise Lic. Rubén Pizaila Gonzdlez.

Elabord Mtro. Héctor Gustave Pérez Anguiana. Auxiliar Apoyo Operativo D1 y D2 <

N
£ 2C24
S Felipe Caritlle

Se elimirye} CURP, R.F.C., numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse
|nfonna_c|on confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada
de la misma por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
o M XI o @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
“ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

INSTITUTO MEXICANO DEL SECURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Aguascalientes, Ags., a 26 de Noviembre de 2024.

Oficio N® 012401/100902/170/2024

L.A. Juan Ramon Leon Medina
Administrador de |a Unidad de Medicina Familiar No. 01
Domici nstitucional: Av. Jose Maria Chavez 1202, colonia Lindavista, CP. 20270

Correo Institucional:
Teléfono Institucional
Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4.17 y 5.3.15 Gltimo parrafo de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar
corresponsable para el debido cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato,
que se derive del procedimiento de Adquisicién, Preparacion y suministro de productos
para medicina magistral, a efecto de que verifique:

1.- que el proveedor adjudicado entregue las formulas magistrales en el momento en que se
presente el derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencion establecido en la
propuesta del licitante, el cual debera de ser de por lo menos ocho horas durante el dia, podra
ser turno matutino o vespertino o mixto, de lunes a viernes durante la vigencia del contrato.

2.- cuando el proveedor adjudicado entregue un producto distinto al prescrito en la receta
meédica.

3.- Cuando el proveedor adjudicado no entregue el reporte mensual de formulas entregadas,
dentro de los primeros cinco dias habiles contados a partir de que concluya el mes ca é\ndano.

En caso de incumplimiento de lo anterior expuesto deberd reportario al admini
contrato anexando la documentacion o los clementos necesarios a cfecto de caleul
convencional.

Lo anterior para el ejercicio 2025.

Sin otro particular, me es gratenvlarle un cordial saludo.

Atentament
"Seguridad y Solidaridad $oci

Dr. Victor Ivan Garcia Godingz
Jefe de Prestaciones Médicas:

Funcién Nembre del R Carge
Coordinador Auxiliar Operativo
__Admmnistrativo,

[
lL Reviso L-< Rubén Pizana Gone. 3!9:

Elabord Mteo. Héctor Guatavo Pérez Anguiano. Auxiliar Apoyo Operativo D1 y D2

G'. 2024

Fel llu G v.‘.

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefonico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informacion
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma
por tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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'ﬂ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Jv' M XI 0 @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
"ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL AGUASCALIENTES.
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Oficina de Contratos.

NUumero de Contrato: 0SOGYR032N13724-428-00

{ ' 2C24
\ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL hhp(r-\(’ 1rilio
SEGURITAL Y SOHIDARIDAD SO 1AL “ l‘l ERTO

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL ACUASCALIENTES
JEFATURA DE SERVICIOS DE FINANZAS
Hospital General de Zona No. 3

Of. N* 012001200100/ 1000/2025

OV Fhoviam. s EThey: Vidat Aguascalientes, Ags., a 27 de noviembre de 2025

Coordinador de Medicina

Interna

Hospital General de Zona Niumero 3
Domlcmo Institucional: Av. Prolongacién Ignacio Zaragoza No. 905, Ejido Jesus Maria, en el
Municl scalientes C.P. 20908.

RFC:
CUR

Correo Institucional:
Teléfono Institucion
Presente

De conformidad con lo establecido en los numerales 4 17 y 5.3.15 dltimo parrafo de las Politicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto Mexicano
del Seguro Social, le informo que se le designa para que funja como Auxiliar corresponsable para el debido
cumplimiento de las obligaciones del Administrador del Contrato, que se derwe del procedimiento de
Adquisicion, Preparacion y suministro de productos para medicina magistral, a efecto de que verifique

1 - Que el proveedor adjudicado entregue Las formulas magistrales en el momento en quée se presente el
derechohabiente a canjear su receta en el horario de atencidn establecido en la propuesta del licitante, el cual
debera de ser de por o menos ocho horas durante el dia, podra ser turno matutino o vespertino o mixto, de
lunes a viernes durante la vigencia del contrato

Plazo que no excedera de 2 (dos) dias habiles, contados a partir de 1a fecha de su notificacion. En caso de
incumplimiento de lo anterior expuesto deberd reportario al administrador de contralo anexande la
documentacion o los elementos necesanios a efecto de calcular la pena convencional.

Lo anterior para el periodo del dia siguiente de su adjudicacion al 31 de diciembre de 2025.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

Dr. Victor Ivan Garcia Godinez
Jefe de Prestaciones Médicas.

Funcién | Nombre del Responsable _Cargo

| : Coordinador Auxiliar Operativo ||
Revist Lic. Rubén Pizafa Gonzalez. Administrativo. 3
Elaboré Miro. Héclor Gustavo Pérez | Auxiliar Apoyo Operativo D1 y
s __| Anguiano. 1 b2

Se elimina C.U.R.P_, R.F.C_, numero telefénico y correo electronico de servidores publicos por considerarse informacion
confidencial de una persona fisica identificada e identificable cuya difusion puede afectar la esfera privada de la misma por
tal motivo dichos datos son confidenciales, de acuerdo con los articulos 115,120 y 121 de la LGTAIP
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