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CONTRATO ABIERTO PARA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL
EJERCICIO 2026 [PARTIDA 2], CON CARACTER NACIONAL QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL
EJECUTIVO FEDERAL POR CONDUCTO DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EN LO
SUCESIVO "EL INSTITUTO", REPRESENTADA POR LA DRA. DESIREE SAGARNAGA DURANTE, EN SU
CARACTER DE TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
REGIONAL BAJA CALIFORNIA, Y POR LA OTRA, CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V., EN LO
SUCESIVO “EL PROVEEDOR”, REPRESENTADA POR EL C. SERAFIN GONZALEZ PEREZ, EN SU
CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL, A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA
“LAS PARTES”, AL TENOR DE LAS DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

DECLARACIONES
I.  "EL INSTITUTO" declara que:

1.1 Es un organismo descentralizado de la Administracion Publica Federal, de conformidad con
lo dispuesto por el articulo 268 A de la Ley del Seguro Social y los articulos 2, fraccion IV,
inciso a), 8, 144, fracciones | y XXIII, y 155, fraccion Il del Reglamento Interior del Instituto
Mexicano del Seguro Social y el numeral 5.3.16 inciso b) de las Politicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano
del Seguro Social.

1.2 Conforme a lo dispuesto por el articulo 268 A de la Ley del Seguro Social y los articulos 2,
fraccion IV, inciso a), 8, 144, fracciones | y XXIIl, y 155, fraccion Il del Reglamento Interior del
Instituto Mexicano del Seguro Social y el numeral 5.3.16 inciso b) de las Politicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano
del Seguro Social, suscribe el presente instrumento la Dra. Desiree Sagarnaga Durante,
Titular del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Regional Baja California, con
R.F.C. NN Y dc acuerdo al poder que le fue conferido en la Escritura Publica
Numero 94,989, libro 2,724 de fecha 13 de Febrero de 2020, pasada ante la fe del Lic. Luis
Ricardo Duarte Guerra, Titular de la Notaria NUmero Veinticuatro de la Ciudad de México,
actuando como asociado en el protocolo de la Notaria Numero 98 de la que es Titular el
Licenciado Gonzalo M. Ortiz Blanco, inscrita en el Registro Publico de Organismos
Descentralizados, bajo el Folio 97-7-19022020-145406 de fecha 19 de Febrero de 2020, en
cumplimiento a lo ordenado en los numerales 24 y 25, fraccion IV de la Ley Federal de las
Entidades Paraestatales, es el servidor publico que cuenta con facultades legales para
celebrar el presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento en su cargo
o funciones, sin que ello implique la necesidad de elaborar convenio modificatorio.

1.3 De conformidad con lo dispuesto en el articulo 2 fraccion lll inciso IV, 129 penultimo parrafo
del Reglamento de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios de Sector Publico,
Numerales 2.2, 4.24.6, 5.3.15, 5.3.20, 5.4.12, 5.4.13, 5.5.1.1, 5.5.3, 5.5.3.5, 5.5.5.8, 5.5.8, 5.5.8.1,
5.6.1, 5.6.2, 5.6.3 de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones,
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Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, y Numerales 4.3, 4.3.1,
4.3.1.11, 4.3.3.1.2, 4.3.4.1.1, 4.3.5.1.1, 4.3.7.1.3 del Manual Administrativo de Aplicacion General en
Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, emitido por la
Secretaria de la Funcion Pulblica, suscribe el presente instrumento los Directores de las
Unidades Medicas, designado como Administrador para dar seguimiento y verificar el
cumplimiento de las obligaciones que deriven del objeto del presente contrato, quien podra
ser sustituido en cualquier momento, bastando para tales efectos un comunicado por escrito
y firmado por el servidor publico facultado para ello, informando a “EL PROVEEDOR” para los
efectos del presente contrato.

L4 De conformidad con lo establecido en el articulo 2 fraccion | del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios de Sector Publico, Numerales 2.6, 4.13, 4.31, 5.3.8,
5.4.10, 5.5.5.5, 5.5.5.6, 5.5.5.7, 5.5.10 de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, y
Numerales 4.2.6, 4.2.6.1, 4.2.6.1.1, 4.2.6.1.3, 5.3.8 del Manual Administrativo de Aplicacion
General en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico,
Numeral 7.1 del Manual de Organizacion de la Jefatura de Servicios Administrativos, suscribe
el presente instrumento el L.C. Juan Carlos Hernandez Rodriguez, Titular de la Jefatura de
Servicios Administrativos, con R.F.C . designado como Area Contratante
para dar seguimiento y verificar el cumplimiento de las obligaciones que deriven del objeto
del presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento, bastando para tales
efectos un comunicado por escrito y firmado por el servidor publico facultado para ello,
informando a “EL PROVEEDOR?” para los efectos del presente contrato.

1.5 De conformidad con lo establecido en el articulo 2 fraccion Il del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios de Sector Publico, Numerales 2.7, 4.14, 4.17, 4.24,
4.24., 4.24.2, 4.25, 4.30.1, 4.39, 4.39.2, 5.3.12, 5.4.1, 5.4.3.4, 5.5.6, 5.5.7 de las Politicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano
del Seguro Social, y Numerales 4.1.1.1, 4.1.1.4, 4.2.1.1.9, 4.2.1.1.11 del Manual Administrativo de
Aplicacion General en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, la Mtra. Araceli Aviles Aranda, Coordinadora Auxiliar Operativa Administrativa, con
R.F.C. S fue designado como Area Requirente para determinar y analizar las
necesidades de las adquisiciones, arrendamientos y servicios, quien podra ser sustituido en
cualquier momento, bastando para tales efectos un comunicado por escrito y firmado por el
servidor publico facultado para ello, informando a “EL PROVEEDOR” para los efectos del
presente contrato.

1.6 De conformidad con lo establecido en el articulo 2 fraccion Ill del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios de Sector Publico, Numerales 2.8, 4.15, 4.25, 4.26,
4.28.4, 4.39, 4.39.1 de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, y Numerales 4.2.1.1.6,
4.2.21.16 del Manual Administrativo de Aplicacion General en Materia de Adquisiciones,
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Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, el Dr. Francisco Javier Lopez Parra,
Coordinador Auxiliar de Atencion Médica en Segundo Nivel, con R.F.C. NN fue
designado como Area Técnica para realizar el estudio de factibilidad que se requiera para
determinar la conveniencia de la adquisiciones, arrendamientos y servicios, quien podra ser
sustituido en cualquier momento, bastando para tales efectos un comunicado por escrito y
firmado por el servidor publico facultado para ello, informando a “EL PROVEEDOR” para los
efectos del presente contrato.

1.7 La adjudicacion del presente contrato se realizd mediante el procedimiento de Licitacion
Publica Electronica Nacional No. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026, al amparo de lo
establecido en los articulos 134, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos,
y de conformidad con los articulos 33, 35 fraccion |, 36, 39 fraccion |, 40, 41, 42, 43, 44, 45, 46,
47, 48, 49, 68 y 79 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos Y Servicios del Sector Publico
“LAASSP”, y 83 de su reglamento, las politicas, bases y lineamientos en materia de
adquisiciones, arrendamientos y prestacion de servicios y demas disposiciones aplicables en
la materia.

1.8 “EL INSTITUTO” cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante Dictamen de
Disponibilidad Presupuestal No. 0000214257-2026, con fecha de emision del 25 de Mayo del
2026, No. de Cuenta 51331003, emitido por la Jefatura de Servicios de Finanzas.

1.9 Con fecha 14 de Agosto del 2026, la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento emitio
Acta de Fallo del procedimiento de contratacion mencionado en la presente declaracion,
documento integrado en el presente contrato en el Anexo 1[Uno].

110 Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes N° IMS-421231-145 Instituto Mexicano del
Seguro Social.

Im Tiene establecido su domicilio en Calz. Cuauhtémoc, No. 300, Col. Aviacion, Mexicali, Baja
California, C.P. 21230, mismo que sefala para los fines y efectos legales del presente
contrato.

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

11 Es una persona moral legalmente constituida mediante Escritura Publica No. 4,799 de fecha
17 de Enero del 2008, pasada ante la fe del Lic. José Antonio Ramirez Salgado, Notario
Publico No. 27 de Celaya, Guanajuato, denominada Centro Hospitalario MAC, S.A. de C.V., cuyo
objeto social es la prestacion de toda clase de servicios hospitalarios, clinicos, médicos, de
rehabilitacion y en general todos lo relacionado con el ramo de la medicina, entre otros,
inscrita en el Registro Publico con el folio 2,403 de fecha 25 de Enero del 2008.
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA IDENTIFICABLE TALES COMO: RFC, POR CONSIDERARSE

INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE

CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO. L, .
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El C. Serafin Gonzalez Pérez, en su caracter de representante legal, cuenta con facultades
suficientes para suscribir el presente contrato y obligar a su representada, como lo acredita
con Escritura Publica No. 4,168, de fecha 07 de Abril del 2022, pasada ante la fe del Lic. José
Carlos Guerra Aguilera, Notario Publico No. 12 de Celaya, Guanajuato, mismo que bajo
protesta de decir verdad manifiesta no le ha sido limitado ni revocado en forma alguna.

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

I3 Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes CHO0801174Z5

L4 Para la prestacion de los servicios materia del presente contrato, no se requiere que “EL
PROVEEDOR” acredite el cumplimiento de sus obligaciones fiscales.

1.5 Tiene establecido su domicilio en C. Republica de Perd, No. 102, Col. Las Ameéricas,
Aguascalientes, Aguascalientes, C.P. 20230, mismo que sefala para los fines y efectos
legales del presente contrato.

[ll. De “LAS PARTES”™:

.1 Que es su voluntad celebrar el presente contrato y sujetarse a sus Términos y Condiciones,
por lo que de comun acuerdo se obligan de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.

“EL PROVEEDOR” acepta y se obliga a proporcionar a "EL INSTITUTO" la Prestacion de los Servicios
Médicos Subrogados para el Ejercicio 2026 [Partida 2], en los Términos y Condiciones establecidos
en la Licitacion Publica Electronica Nacional No. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026, de este
contrato y su Anexo Técnico, Anexo 1 [Dictamen de Disponibilidad Presupuestal, Manifestacion que
No Desempeifia Cargo en el Servicio Publico, Propuesta Economica del Proveedor, Acta de Fallo],
Anexo 2 [Oficio de Designacion de Administrador del Contrato], Anexo 3 [Modelo de la Pdliza de
Fianza] que forman parte integrante del mismo.

SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO.
"EL INSTITUTO" pagara a “EL PROVEEDOR” como contraprestacion por los servicios objeto de este

contrato, la cantidad minima de $80,000.00 [Ochenta Mil Pesos 00/100 M.N.] incluido el L.V.A,, y un
monto maximo de $200,000.00 [Doscientos Mil Pesos 00/100 M.N.] incluido el I.V.A.
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El precio unitario es considerado fijo y en moneda nacional (Pesos Mexicanos) hasta que concluya la
relacion contractual que se formaliza, incluyendo todos los conceptos y costos involucrados en la
Prestacion de los Servicios Médicos Subrogados para el Ejercicio 2026 [Partida 2], por lo que “EL
PROVEEDOR” no podra agregar ningun costo extra y los precios seran inalterables durante la
vigencia del presente contrato.

TERCERA. ANTICIPO.
Para el presente contrato "EL INSTITUTO" no otorgara anticipo a “EL PROVEEDOR”
CUARTA. FORMAY LUGAR DE PAGO.

"EL INSTITUTO" efectuara el pago a través de transferencia electrdnica en pesos de los Estados
Unidos Mexicanos, a mes vencido o porcentaje de avance, conforme a los servicios efectivamente
prestados y a entera satisfaccion del Administrador del contrato y de acuerdo con lo establecido en
los Términos y Condiciones que forma parte integrante de este contrato.

"EL INSTITUTO" realizara el pago en un plazo maximo de 17 [diecisiete] dias habiles siguientes,
contados a partir del envio y verificacion del Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI) o factura
electronica a través de la Plataforma, y con la aceptacion del Administrador del presente contrato,
previa entrega de los bienes.

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

De conformidad con el articulo 135, del Reglamento de la “LAASSP”, en caso de que el CFDI o factura
electronica entregado presente errores, el Administrador del presente contrato o a quien éste
designe por escrito, dentro de los 3 [tres] dias habiles siguientes de su recepcidn, indicard a “EL
PROVEEDOR?’ las deficiencias que debera corregir; por lo que, el procedimiento de pago reiniciara en
el momento en que “EL PROVEEDOR” presente el CFDI y/o documentos soporte corregidos y sean
aceptados.

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

EL CFDI o factura electronica debera ser presentada a través de la Plataforma.

EL CFDI o factura electronica se debera presentar desglosando el impuesto cuando aplique.
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“EL PROVEEDOR” manifiesta su conformidad que, hasta en tanto no se cumpla con la verificacion,
supervision y aceptacion de la prestacion de los servicios, no se tendran como recibidos o
aceptados por el Administrador del presente contrato.

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

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

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

Para el caso que se presenten pagos en exceso, se estara a lo dispuesto por el articulo 73, parrafo
tercero, de la “LAASSP”.

QUINTA. LUGAR, PLAZ0S Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.

La prestacion de los servicios, se realizara conforme a los plazos, condiciones y entregables
establecidos por "EL INSTITUTO" en los Términos y Condiciones, asi como en el Anexo Técnico los
cuales forma parte presente contrato.

Los servicios seran prestados en los domicilios sefialados en los Términos y Condiciones, asi como
en el Anexo Técnico y de acuerdo a las fechas establecidas en los mismos.

En los casos que derivado de la verificacion se detecten defectos o discrepancias en la prestacion
del servicio o incumplimiento en las especificaciones técnicas, “EL PROVEEDOR” contara con un
plazo sefialados en los Términos y Condiciones para la reposicién o correccion, contados a partir del
momento de la notificacion por correo electrdonico y/o escrito, sin costo adicional para "EL
INSTITUTO".

SEXTA. VIGENCIA.

“LAS PARTES” convienen en que la vigencia del presente contrato sera del 14 de Agosto al 31 de
Diciembre del 2026.

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 74 de la “LAASSP”, siempre y
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cuando las modificaciones no rebasen en su conjunto el 20% [veinte por ciento] de los establecidos
originalmente, el precio unitario sea igual al originalmente pactado y el contrato esté vigente. La
modificacion se formalizard mediante la celebracion de un Convenio Modificatorio.

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

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

En los supuestos previstos en el parrafo anterior, no procedera la aplicacion de penas
convencionales por atraso.

Cualquier modificacion al presente contrato debera formalizarse a través de la Plataforma, 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 136, 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 SERVICIOS.

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

NOVENA. GARANTIAS.
A) GARANTIA DE ANTICIPO.

Para la prestacion de los servicios materia del presente contrato, no se requiere que “EL
PROVEEDOR’” presente una garantia de anticipo de los servicios contratados.

B) CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

Conforme a los articulos 69, fraccion Il, 70, fraccion |, de la “LAASSP”; 130, fraccion I, y 151 de su
Reglamento “EL PROVEEDOR” se obliga a constituir una garantia divisible y en este caso se hara
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efectiva en proporcion al incumplimiento de la obligacion principal; mediante fianza expedida por
compaiiia afianzadora mexicana autorizada por la Comision Nacional de Seguros y de Fianzas, a
favor del Instituto Mexicano del Seguro Social, por un importe equivalente al 10% del monto total del
contrato, sin incluir el .V.A.

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

Si las disposiciones juridicas aplicables lo permiten, la entrega de la garantia de cumplimiento se
podra realizar de manera electronica.

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

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

En caso de incremento al monto del presente instrumento juridico o modificacion al plazo, “EL
PROVEEDOR’ se obliga a entregar a "EL INSTITUTO", dentro de los 10 [diez dias] naturales siguientes
a la formalizacion del mismo, de conformidad con el articulo 136, dltimo pérrafo del Reglamento de la
“LAASSP”, los documentos modificatorios o endosos correspondientes, debiendo contener en el
documento la estipulacion de que se otorga de manera conjunta, solidaria e inseparable de la
garantia otorgada inicialmente.

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

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

C) GARANTIA PARA RESPONDER POR VICIOS OCULTOS.

Para la prestacion de los servicios materia del presente contrato, no se requiere que “EL

PROVEEDOR’” presente una garantia para responder por vicios ocultos de los servicios contratados.
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DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR”.
“‘EL PROVEEDOR?’”, se obliga a:

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

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

c) Asumir la responsabilidad de cualquier dafo que llegue a ocasionar a "EL INSTITUTO" o a
terceros con motivo de la ejecucion y cumplimiento del presente contrato.

d) Proporcionar la informacion que le sea requerida por la Secretaria de la Funcion Publica y el
Organo Interno de Control, de conformidad con el articulo 156 del Reglamento de la “LAASSP”.

€) Mantener al corriente sus obligaciones fiscales durante la vigencia del presente contrato

DECIMA PRIMERA. OBLIGACIONES DE "EL INSTITUTO".
"EL INSTITUTO", se obliga a:

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

b) Realizar el pago correspondiente en tiempo y forma.

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

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

"EL INSTITUTO" designa como Administradores del presente contrato a los Directores de las
Unidades Medicas, quien dard seguimiento y verificara el cumplimiento de los derechos vy
obligaciones establecidos en este instrumento.

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

"EL INSTITUTO", a través del Administrador del contrato, rechazara los servicios, que no cumplan las
especificaciones establecidas en este contrato y en sus Anexos, obligaindose “EL PROVEEDOR” en
este supuesto a realizarlos nuevamente bajo su responsabilidad y sin costo adicional para "EL
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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 servicios que incumplan
de manera parcial o deficiente las especificaciones establecidas en este contrato y en los anexos
respectivos, sin perjuicio de la aplicacion de las deducciones al pago que procedan, y reposicion del
servicio, cuando la naturaleza propia de éstos lo permita.

DECIMA TERCERA. DEDUCCIONES.

"EL INSTITUTO" aplicara deducciones al pago por el incumplimiento parcial o deficiente, en que
incurra “EL PROVEEDOR” conforme a lo estipulado en las cldusulas del presente contrato y sus
anexos respectivos, las cuales se calcularan por un 1% sobre el monto de los servicios, o lo sefialado
en los Términos y Condiciones, proporcionados en forma parcial o deficiente. Las cantidades a
deducir se aplicaran en el CFDI o factura electrdnica 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 Electrdnico de Derechos, Productos y Aprovechamientos (DPA’s), a
favor de la Tesoreria de la Federacion, o de la Entidad. En caso de negativa se procedera a hacer
efectiva la garantia de cumplimiento del contrato.

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

El calculo de las deducciones correspondientes las realizara el Administrador del contrato de "EL
INSTITUTO", cuya notificacion se realizara por escrito o via correo electrénico, dentro de los 10 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
prestacion de los servicios, objeto del presente contrato, conforme a lo establecido en los Términos y
Condiciones parte integral del presente contrato, "EL INSTITUTO" por conducto del Administrador del
contrato aplicara la pena convencional equivalente al 1%, de atraso sobre la parte de los servicios no
prestados, de conformidad con este instrumento legal y sus respectivos anexos.

El Administrador del contrato determinara el calculo de la pena convencional, cuya notificacion se
realizara por escrito o via correo electrdonico, dentro de los 10 Dias posteriores al atraso en el
cumplimiento de la obligacion de que se trate.
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El pago de los servicios 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 CUARTA DE RESCISION, no
procedera el cobro de dichas penas ni la contabilizacion 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 Electronico de Derechos,
Productos y Aprovechamientos (DPA’s), a favor de la Tesoreria de la Federacion, 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 servicios, 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.

Cuando “EL PROVEEDOR” quede exceptuado de la presentacion de la garantia de cumplimiento, en
los supuestos previsto en la “LAASSP”, el monto maximo de las penas convencionales por atraso
que se puede aplicar, sera del 20% [veinte por ciento] del monto de los servicios prestados fuera de
la fecha convenida, de conformidad con lo establecido en el articulo 142, cuarto pérrafo del
Reglamento de la “LAASSP”.

DECIMA QUINTA. LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS.

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

DECIMA SEXTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL.

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

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE.
“EL PROVEEDOR?” se obliga bajo su costa y riesgo, a transportar los bienes e insumos necesarios

para la prestacion del servicio, desde su lugar de origen, hasta las instalaciones sefialadas en los
Términos y Condiciones, asi como en el Anexo Técnico del presente contrato.
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DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS Y DERECHOS.

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

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

DECIMA NOVENA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.

“EL PROVEEDOR” no podra ceder total o parcialmente los derechos y obligaciones derivados del
presente contrato, a favor de cualquier otra persona fisica o0 moral, con excepcion de los derechos
de cobro, en cuyo caso se debera contar con la conformidad previa y por escrito de "EL INSTITUTO".

Se exceptua de lo anterior en el caso de fusion, escision, o transformacion de sociedades, siempre
que la nueva sociedad que resulte cuente con la solvencia técnica, juridica y econdmica exigidas al
adjudicarse el contrato, cumpla con lo dispuesto en el Reglamento de la “LAASSP” y no se encuentre
en los supuestos de impedimento previstos en la “LAASSP”.

VIGESIMA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/0 MARCAS.

“EL PROVEEDOR” sera responsable en caso de infringir patentes, marcas o viole otros registros de
derechos de propiedad industrial a nivel nacional e internacional, con motivo del cumplimiento de las
obligaciones del presente contrato, por lo que se obliga a responder personal e ilimitadamente de
los dafios y perjuicios que pudiera causar a "EL INSTITUTO" o a terceros.

De presentarse alguna reclamacion en contra de "EL INSTITUTO", por cualquiera de las causas antes
mencionadas, “EL PROVEEDOR”, se obliga a salvaguardar los derechos e intereses de "EL
INSTITUTO" de cualquier controversia, liberandola de toda responsabilidad de caracter civil, penal,
mercantil, fiscal o de cualquier otra indole, sacandola en paz y a salvo.

En caso de que "EL INSTITUTO" tuviese que erogar recursos por cualquiera de estos conceptos, “EL
PROVEEDOR” se obliga a reembolsar de manera inmediata los recursos erogados por aquella.

VIGESIMA PRIMERA. CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.
"LAS PARTES" acuerdan que la informacion 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
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conformidad con lo establecido en las disposiciones vigentes en materia de transparencia y acceso
a la informacion publica y de proteccion de datos personales.

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.

Asimismo “EL PROVEEDOR” debera observar lo establecido en el Anexo aplicable a la
Confidencialidad de la informacion del presente Contrato.

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

Con fundamento en el articulo 80 de la “LAASSP” y 150, fraccion Il, de su Reglamento, "EL
INSTITUTO" en el supuesto de caso fortuito o de fuerza mayor o por causas que le resulten
imputables, podra suspender la prestacion de los servicios, de manera temporal, quedando obligado
a pagar a “EL PROVEEDOR”, aquellos servicios que hubiesen sido efectivamente prestados, y en su
caso, se reintegraran los anticipos no amortizados, asi como, al pago de gastos no recuperables
previa solicitud y acreditamiento.

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

VIGESIMA TERCERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.

"EL INSTITUTO" cuando concurran razones de interés general, o bien, cuando por causas justificadas
se extinga la necesidad de requerir los servicios originalmente contratados y se demuestre que de
continuar con el cumplimiento de las obligaciones pactadas, se ocasionaria 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 intervencion 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
que antecede.

Cuando "EL INSTITUTO" determine dar por terminado anticipadamente el contrato, lo notificara a “EL
PROVEEDOR” hasta con 30 [treinta] dias naturales anteriores al hecho, debiendo sustentarlo en un
dictamen que precise las razones o las causas justificadas que le dieron origen a la misma, una vez
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notificada la terminacion anticipada, se extinguira el contrato, lo que dara lugar a formalizar el
finiquito entre las partes.

En el finiquito se haran constar los pagos que, en su caso, deba efectuar “EL PROVEEDOR” por
concepto de los servicios prestados hasta el momento de la terminacion anticipada, ademas, en su
caso, pactarad en el mismo el reembolso al proveedor de los gastos no recuperables en que haya
incurrido, siempre que estos sean razonables, estén debidamente comprobados y se relacionen
directamente con el presente contrato.

VIGESIMA CUARTA. RESCISION.

"EL INSTITUTO" podra iniciar en cualquier momento el procedimiento de rescision, cuando “EL
PROVEEDOR” incurra en alguna de las siguientes causales:

a) Contravenir los términos pactados para la prestacion de los servicios, establecidos en el
presente contrato;

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

c) Ceder los derechos de cobro derivados del contrato, sin contar con la conformidad previa y por
escrito de "EL INSTITUTO";

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

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

f) No proporcionar a los Organos de Fiscalizacién, la informacién que le sea requerida con motivo
de las auditorias, visitas e inspecciones que realicen;

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

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

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

j) Cuando la suma de las penas convencionales exceda el monto total de la garantia de
cumplimiento del contrato;

k) Cuando la suma de las deducciones al pago, excedan el limite maximo establecido para las
deducciones;

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

m) Impedir el desempeiio normal de labores de "EL INSTITUTO";
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n) Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la proteccion de su gobierno contra reclamaciones y
ordenes de "EL INSTITUTO", cuando sea extranjero, y
o) Incumplir cualquier obligacion distinta de las anteriores y derivadas 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 del dia siguiente de la notificacion, exponga lo que a su derecho convenga y
aporte en su caso las pruebas que estime pertinentes.

Transcurrido dicho término "EL INSTITUTO", en un plazo de 10 [diez] dias habiles siguientes, tomando
en consideracion los argumentos y pruebas que hubiere hecho valer “EL PROVEEDOR”, determinara
de manera fundada y motivada dar o no por rescindido el contrato, y comunicara a “EL PROVEEDOR”
dicha determinacion dentro del citado plazo.

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

Iniciado un procedimiento de conciliacion "EL INSTITUTO" podra suspender el tramite del
procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacion de dar por rescindido el contrato se realiza la prestacion de los
servicios, el procedimiento iniciado quedara sin efecto, previa aceptacion y verificacion de "EL
INSTITUTO" de que continua vigente la necesidad de la prestacion de los servicios, 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 rescision del mismo pudiera ocasionar algun dafio o afectacion a las funciones que
tiene encomendadas. En este supuesto, "EL INSTITUTO" elaborara un dictamen en el cual justifique
que los impactos econdmicos o de operacion que se ocasionarian con la rescision del contrato
resultarian mas inconvenientes.

De no rescindirse el contrato, "EL INSTITUTO" establecera con “EL PROVEEDOR”, otro plazo, que le
permita subsanar el incumplimiento que hubiere motivado el inicio del procedimiento, aplicando las
sanciones correspondientes. El convenio modificatorio que al efecto se celebre debera atender a las
condiciones previstas por el articulo 74, parrafos cuarto y quinto de la “LAASSP”.

No obstante, de que se hubiere firmado el convenio modificatorio a que se refiere el parrafo anterior,
si se presenta de nueva cuenta el incumplimiento, "EL INSTITUTO" quedara expresamente facultado
para optar por exigir el cumplimiento del contrato, o rescindirlo, aplicando las sanciones que
procedan.
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Si se llevara a cabo la rescision del contrato, y en el caso de que a “EL PROVEEDOR” se le hubieran
entregado pagos progresivos, éste debera de reintegrarlos mas los intereses correspondientes,
conforme a lo indicado en el articulo 73, parrafo cuarto, de la “LAASSP”.

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

VIGESIMA QUINTA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL.

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

“EL PROVEEDOR” asume en forma total y exclusiva las obligaciones propias de patrdn respecto de
cualquier relacion laboral, que el mismo contraiga con el personal que labore bajo sus drdenes o
intervenga o contrate para la atencion de los asuntos encomendados por "EL INSTITUTQ", asi como
en la ejecucion de los servicios.

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

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

VIGESIMA SEXTA. DISCREPANCIAS.

“LAS PARTES” convienen que, las estipulaciones que se establezcan en este contrato no deberan
modificar las condiciones previstas en la convocatoria a la licitacion, invitacion o solicitud de
cotizacion, y sus juntas de aclaraciones; en caso de discrepancia, prevalecera lo estipulado en
estas, conforme a lo previsto en el articulo 66, parrafo segundo de la “LAASSP".
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VIGESIMA SEPTIMA. 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 conciliacion
establecido en los articulos 109, 111 y 112 de la “LAASSP”, y 186 al 196 de su Reglamento.

VIGESIMA OCTAVA. DOMICILIOS.

“LAS PARTES’ seialan 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 Cddigo Civil Federal.

VIGESIMA NOVENA. LEGISLACION APLICABLE.

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

TRIGESIMA. JURISDICCION.

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

“LAS PARTES” manifiestan estar conformes y enterados de las consecuencias, valor y alcance legal
de todas y cada una de las estipulaciones que el presente instrumento juridico contiene, por lo que lo
ratifican y firman el 04 de Septiembre del 2026.
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NO. INTERNO
POR:
“INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL"
NOMBRE CARGO R.F.C.
TITULAg DEL ORGANO DE
OPERACION ADMINISTRATIVA R.F.C.
DRA. DESIREE SAGARNAGA DURANTE DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA | I
CALIFORNIA
A . TITULAR DE LA JEFATURA DE RFLC.
L.C. JUAN CARLOS HERNANDEZ RODRIGUEZ SERVICIOS ADMINISTRATIVOS E—
DR. LUIS ARMANDO GUIRADO DUARTE DIRECTOR DEL H.G.R. NO.1 &_
DR. VICTOR MANUEL ORTEGA VALENZUELA DIRECTOR DEL H.G.R. NO.20 &_
POR:
“EL PROVEEDOR’
NOMBRE R.F.C.
R.F.C.
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. CHODBOTI7475

SE CANCELAN DA
POR CONSIDERAR

TOS PERSONALES DE PERSONA FISICA IDENTIFICABLE TALES COMO: RFC,
SE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA

DE LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO

PRIMERO.

“Este instrumento Juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condici
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SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA
IDENTIFICABLES TALES COMO: CADENA ORIGINAL, RFC NUMERO
DE SERIE Y CERTIFICADO, POR CONSIDERARSE INFORMACION
CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR LA ESFERA PRIVADA DE LA
MISMA”. LO ANTERIOR. DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115
DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO Y CUARTO.
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Numero de Serie|

I
RFC Fecha de Firma: 31/08/2026 10:22

Certificado:

Firma:

c422YI QeVkxnDl QR xc7Y1r Sqok9UNI HT4PYyKyg+XRnf SssLGCh2| ec3zCTBENBGTs| 3Y4AW qi j zBxLk2khabmh+f vud2Qp/ Fj Tnvnz1CZegD8I qgznUgRC1zEUN 2r | 9XTObd/ Ag@uS60s D4s XKNVHOXust |
j 1B/ UcXLCk+8aq1Jq+MB41 Exs YxwbOmMHUqH AHY3uZvzAd3m 8CJi t 1Czy+Q6dt OXAacuuLxi | vRDPKAI yyhesaoBGFEXW HPf cRLBcf RVBaTl KNSj 6pkRISRel Gf NyyRKsoNoPUESNHDNVSA] dVBTi 8Quv55mBA
XxYxnbCAkvL6/ MGNK08YVzw==

Firmante: JUAN CARLOS HERNANDEZ RODRIGUEZ Namero de Serie: | G
RFECHIINN Fecha de Firma: 31/08/2026 10:59
Certificado:

Firma:

m 0eP/ Q0I 7PYvSbFRNI kOw7vVW23YaXMox KDOM L/ bwbX3r 0U4qHRUPx By DEH6C SoKgy Eds Qd8i +42AvKi WUnR48Jt gF7C50Ut AMuByf | j 3dTUyl r M gATUYJ0zzUSQ | Tw2qLMe8SVOGNQ pals96dvuxLYuA+t
cvQJaePj CcCO kj kl 90a3AXUpHeeM_3vi f nf SPGERcgQt | VONPV4a9AFYr ¢/ nDeg4Lg2dbL9SoQuuSVanVKur GRI hGsvxQnny Ar pR6r dxi t PWk1 e5f OQQI8KOr Di q3Jza4Fxh5GEOXupVulUz WADFSX026 QHLZQbe
7ysdbFB2Rr ASRI b1hPW Yg==

Firmante: VICTOR MANUEL ORTEGA VALENZUELA Nuamero de Serie |G
RFECHII Fecha de Firma: 31/08/2026 11:50
Certificado:

Firma:
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f zGez+zXT92ZRdhuAr eVJahds GBKf i eec9SWARNpnCt 9yM\j 5CLacEl / r EMUQKDLj 1+j uul 0L2zJL40xpVgOnKAkoQCAYb4yuXChbNt x0JKNJeC+Xyy9aFgnmY7ghgegLeNb6t PAI nUEeQnpJ 6j Et t BKk G7 PDgeW2P
JsvecnszKH NDM PPO4NwaKTKYFQLOvhe+ACs SvDw6i naFkhJkcvvZXnGBTXG J81pUa7l 06ZBASCBnZI di 9enqz6/ Pi Qv5+FhROAJKTI Q bsl FaO5H EW5cUVpmMVef gROZs3j aDa33nvugVn+KTs2LNx1+eVgs
BTsKnj Ur 5puNnagAbR5K9A==

Firmante: DESIREE SAGARNAGA DURANTE Nimero de Serie: |
RFCHIIN Fecha de Firma: 01/09/2026 16:58
Certificado:

Firma:

WTkWr2t t 1uPY3ugBt PbPk SBnu8Ahy ChTed/ Yn6l COOZQezhf BNYWANIMB DSW 7Li MiQnt n+Bseh6yknZ0l woc HAHHW +XXRhuy/ CRu4sj q2Sbb7EXE+BH+t V8+7SN85R2TSQVynoeYszG EpeNsukauMXxj FDm
Ch/ 0z2gnFt KRI Sul+hH7bc20xkgsr Odcn7bHap2UEOt cODzZQSIn8VunBHs O+eVi Ul i gVHMHW XGZHMps85+7U7 1j dc CKSt UZ5r sa+SLI kHt Hhr 3sZI Fr 2MGbHSLgLy MeDPAK3zcJI | meO0Syndi vQQyDeyhj i
B8YUTX8LDuoHxE3qr ECKLA==

Firmante: CENTRO HOSPITALARIO MAC SA DE CV Ndmero de Serie:
RFC: CHO0801174Z5 Fecha de Firma: 04/09/2026 09:49
Certificado:

Firma:

| 3M waut XZI cPi Y6awd7] bi 3x77mY6VuSTXi SwAgZ9JaggkwuVhE9PqPKygj 531 | ZSIG 0Qc4PJant VBz9i | Ng+ j Sb7ypi okOyRr i c61 0@ TZnR+dhQoGahTPi dhO+EC5JuDhPv9YBJas| QEChy gqOwaj 2H0eC
01 bgb9Dnigv 11 adRW t QBaf BXEc 00qQz XKUeai +L3bVTBYpRPvwapk YXEKi 0gt YkudHANZ8Y/ kqRyVd9eEx5KI YOOV TPl So45t dCHOMUAIV6zI y GPTnyt Zny Tt 0504f YSER] / gwVHYbbnFOEj 05msnDUOt P8gh
YV23eci RWNJI | cTF71 ACoA==

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA Y
MORAL IDENTIFICABLES TALES COMO: CADENA ORIGINAL, RFC
NUMERO DE SERIE Y CERTIFICADO, POR CONSIDERARSE
INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR LA ESFERA
PRIVADA DE LA MISMA”. LO ANTERIOR. DE CONFORMIDAD EN
EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO Y CUARTO.
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TERMINOS Y CONDICIONES

SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, EJERCICIO 2026

VIGENCIA DE LA CONTRATACION.
A PARTIR DE LA EMISION DEL FALLO AL 31 DE DICIEMBRE DE 2026.

PLAZO DE ENTREGA DEL BIEN, ARRENDAMIENTO O SERVICIO, INDICANDO EN SU CASO, EL
CALENDARIO Y PROGRAMA DE ENTREGAS QUE CORRESPONDA.

Horario de servicio:

El servicio se prestara en los siguientes horarios:
¢ Lunes a viernes: de 08:00 a 20:00 horas.
e Sabados: de 08:00 a 15:00 horas.

“EL PROVEEDOR" debera contar con servicio de mensajerfa para la entrega de resultados originales al
director de la Unidad o designado por el, sin costo alguno para “EL INSTITUTO".

“EL PROVEEDOR" debera enviar los resultados de solicitudes ordinarias por correo electrénico al jefe del
servicio de la unidad requirente y en su ausencia a la coordinacion de servicios auxiliares de diagnédstico y
tratamiento como prioritario en un lapso de 1 a 3 dias naturales y posteriormente enviar el reporte en
original mediante el servicio de mensajeria a la unidad médica requirente, el reporte los datos de
identificacion completos del paciente (nombre completo, nimero de seguro social y fecha de nacimiento).

“EL PROVEEDOR" se compromete a recibir y atender a los pacientes urgentes en un plazo maximo de 24
horas. Ademds, se obliga a entregar los resultados de las solicitudes urgentes en un informe detallado, el
cual debera ser proporcionado en un plazo no superior a 12 horas posteriores a la finalizacion de las
pruebas o procedimientos solicitados.

“EL PROVEEDOR" debera presentar dentro de los cinco dias habiles posteriores a la fecha del corte de los
servicios, la factura electrénica, el reporte de estudios otorgados con las solicitudes de subrogacién para la
validacion por el administrador del contrato en cada unidad médica.

“EL. PROVEEDOR"” se compromete a que, una vez solicitado el servicio por la unidad, agendara la cita
correspondiente en un plazo no mayor a 7 dias naturales. En caso de no poder prestar el servicio el
proveedor resuelva a donde se puede enviar y que el costo corra por su cuenta.

“El Proveedor” se compromete a que todos los procedimientos y/o pacientes menores de edad que
lo requieran deberan incluir sedacién.

2026
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TERMINOS Y CONDICIONES

SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, EJERCICIO 2026

“EL PROVEEDOR" se debera enviar de forma SEMANAL a los correos de araceli.aviles@imss.gob.mx y
caca.bc@imss.gob.mx reporte de devengo generado por servicios médicos subrogados prestados a
pacientes en cada una de las unidades donde haya brindado el servicio.

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

La prestacion del servicio serd previa solicitud de la unidad médica usuaria en formato institucional
debidamente requisitado.

Especificaciones minimas de calidad y seguridad para el paciente:

1. “El Proveedor” recibird a los pacientes referidos en ambulancias propias del “EL INSTITUTO" en
el horario previamente agendado, asumiendo la responsabilidad total del manejo del paciente
desde el momento de su ingreso en la puerta del establecimiento hasta su entrega al término del
servicio en el mismo lugar donde fueron recibidos.

2. El personal responsable de realizar cada procedimiento deberd contar con titulo y cédula
profesional que acrediten las competencias requeridas para la prestacion del servicio.

3. Presentar evidencia documentada de que cumple con los estandares de seguridad enunciados
emitidos por autoridades en la materia o personal autorizado en programas de seguridad y
proteccién civil, cumpliendo conforme “Cedula de Verificacion de las Condiciones de Seguridad y
Proteccion Civil en las Unidades Médicas Subrogadas”. (no aplica para los servicios que se
prestan dentro de las Instalaciones del Instituto).

4. "“El Proveedor” debera otorgar periédicamente mantenimiento a los equipos de tipo preventivo y
correctivo.

5. “El Proveedor” no podra reutilizar material desechable en la realizacion de tratamientos,
procedimientos o estudios.

6. “El Proveedor” aplicara todas las medidas establecidas por el establecimiento para reducir las
infecciones nosocomiales, incluyendo, entre otras, la higiene de manos, las precauciones estandar
y la esterilizacién y desinfeccién de los equipos médicos.

) 2026
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SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, EJERCICIO 2026

7. "El Proveedor” antes de iniciar el tratamiento, el personal del proveedor debera identificar al
paciente mediante su nombre completo, nimero de seguridad social y fecha de nacimiento.

8. "El Proveedor” en caso de que el servicio en el cual participa requiera aplicar medicamento de
alto riesgo el personal de “El Proveedor” llevaré a cabo una doble verificacién tanto durante la
preparacién como durante la administracién del medicamento, a fin de garantizar la seguridad del
paciente y la correcta aplicacién del tratamiento.

9. Cuando el “El Proveedor” otorgue mantenimiento a los equipos de tipo preventivo y correctivo y
no cuente con el servicio para atender a los pacientes que sean referidos por parte del Instituto, el
Proveedor debera proporcionar el servicio a través de un tercero y los gastos correran por su
cuenta, asf mismo informara a la Unidad a donde ser3 referido el paciente para su atencién.

10. “El Proveedor” deberd comprometerse a salvaguardar la integridad fisica de los
derechohabientes del instituto, que sean objeto de la prestacion del servicio, asumiendo la
responsabilidad de dafios que pudieran causarse a estos o a terceros, derivados del descuido,
negligencia o mala aplicacién de las condiciones del servicio por parte del personal que emplee,
eximiendo al instituto de toda responsabilidad, obligéndose a restituir la cantidad que el instituto
se viera precisado a erogar por tal concepto.

Los procedimientos se realizaran en la planta baja de las instalaciones de “EL PROVEEDOR?", facilitando de
esta forma el ingreso de los pacientes imposibilitados, o en caso contrario, debera de contar con un
elevador en el que se podré transportar a dichos pacientes hasta el piso en el que se vaya a dar el servicio.
(No aplica para los servicios que se prestan dentro de las Instalaciones del Instituto).

A los procedimientos o estudios se debera presentar el paciente con la solicitud de servicio de subrogacion
debidamente requisitado y firmado por la unidad solicitante y documento de identificacién con foto del
derechohabiente (tarjeta de citas con fotografia o credencial federal electoral) para efecto de verificacion
de identidad.

En todos los casos “El Proveedor” debe de enviar al servicio solicitante mediante la entrega a subdireccién
medica las notas medicas correspondientes a la valoracién y/o procedimiento realizado a cada paciente,
conforme a la NOM-004-SSA3-2012, del expediente clinico, que incluya los datos de identificacion
completos del paciente (nombre completo, nimero de seguro social y fecha de nacimiento).
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SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, EJERCICIO 2026

C. MECANISMO DE EVALUACION DE PROPOSICIONES:
LA FORMA DE EVALUACION DE LA PROPUESTA SERA POR SISTEMA BINARIO.

De acuerdo al articulo 99.- los criterios para evaluar la solvencia de las proposiciones, deberdn guardar
relacién con los requisitos y especificaciones sefialados en la convocatoria a la licitacién publica para la
integracion de las propuestas técnicas y econémicas.

1. Los servicios no conllevan el uso de caracteristicas de alta especialidad técnica o de innovacién
tecnolégica. La prestacion de los servicios esta referida a acreditarse mediante el cumplimiento de
los requisitos técnicos solicitados, por lo tanto, es susceptible de ser evaluado de manera binaria.

2. Se extienda la apertura para el desarrollo de la competitividad de la micro, pequefia y mediana
empresa y para la participacién de la proveedurfa.

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

LOS PARTICIPANTES para la presentacion de sus proposiciones deberdn ajustarse a los requisitos y
especificaciones previstas en el ANEXO TECNICO Y TERMINOS Y CONDICIONES describiendo las
caracteristicas del servicio que estan ofertando, debiendo el participante garantizar la correcta prestacion
del servicio médico subrogado.

LOS PARTICIPANTES debera presentar su propuesta técnica preferentemente en papel membretado, foliado
en cada una de sus paginas y firmado por su representante legal o persona facultada para ello, por lo que:

LOS PARTICIPANTES deberé remitir a través del sistema COMPRASMYX, la siguiente documentacién:

1. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DE QUE EL SERVICIO
CUMPLE CON LO SOLICITADO EN EL ANEXO TECNICO Y TERMINOS Y CONDICIONES DE LA
CONVOCATORIA.

2. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR CURRICULUM VITAE DE LA EMPRESA.

aito de
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SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, EJERCICIO 2026

3. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR DOCUMENTOS COMPROBATORIOS DEL ESTABLECIMIENTO FIJO NO
MAYOR A 3 MESES DE VIGENCIA. EN CASO DE PARTICIPAR POR DOS O MAS LOCALIDADES, SERA
NECESARIO PRESENTAR EL DOCUMENTO COMPROBATORIO POR CADA ESTABLECIMIENTO FIJO DONDE
PRESTARA LOS SERVICIOS SUBROGADOS.

4. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR EVIDENCIA DOCUMENTAL EN EL QUE DETALLE LA INFRAESTRUCTURA
LEGAL, FINANCIERA, TECNICA Y ADMINISTRATIVA CON LA QUE CUENTA PARA GARANTIZAR EL
CUMPLIMIENTO DE LA CALIDAD Y OPORTUNIDAD DEL SERVICIO. ASIMISMO, DEBERA INDICAR LAS
LOCALIDADES O REGIONES EN LAS QUE PARTICIPARA O PRESTARA DICHO SERVICIO.

5. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR DOCUMENTAL DE CURSOS DE ACTUALIZACION EN EL AREA
CORRESPONDIENTE, PRESENTAR EN ORIGINAL DIGITALIZADA O COPIA CERTIFICADA. LAS
CONSTANCIAS DE CURSOS DE ACTUALIZACION NO DEBERAN TENER ANTIGUEDAD MAYOR A 3 ANOS.

6. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR, ACREDITACION DE SU FORMACION PROFESIONAL CON TITULO,
EXPEDIDO POR UNA INSTITUCION DE EDUCACION SUPERIOR CON CEDULA PROFESIONAL EXPEDIDA
POR LA DIRECCION GENERAL DE PROFESIONES DE LA SECRETARIA DE EDUCACION PUBLICA.
PRESENTAR EN ORIGINAL O COPIA CERTIFICADA, EL DOCUMENTO DEBERA DE CORRESPONDER A
TODO EL PERSONAL QUE REALICE LOS PROCEDIMIENTOS QUE SE REQUIERAN DE LOS SERVICIOS Y
LOCALIDADES POR EL QUE PARTICIPE OBJETO DE LA PRESENTE LICITACION.

7. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR LICENCIA SANITARIA VIGENTE EXPEDIDA POR LA DIRECCION
GENERAL DE SALUD AMBIENTAL DE LA SECRETAR{A DE SALUD. ESTE REQUISITO APLICA A TODOS LOS
ESTABLECIMIENTOS QUE OPEREN HOSPITALES, CLINICAS CON QUIROFANO(S), SERVICIOS DE
DIAGNOSTICO O CUALQUIER UNIDAD QUE REALICE ACTIVIDADES MEDICAS, DE ANALISIS O DE
ATENCION AL PACIENTE REGULADAS POR LA AUTORIDAD SANITARIA. EN CASO DE PARTICIPAR POR
DOS O MAS LOCALIDADES, SERA NECESARIO PRESENTAR LICENCIA SANITARIA VIGENTE POR CADA
ESTABLECIMIENTO FIJO DONDE PRESTARA LOS SERVICIOS SUBROGADOS POR LOCALIDAD.

8. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR AVISO DE FUNCIONAMIENTO VIGENTE DEL ESTABLECIMIENTO.
ESTE REQUISITO APLICA A TODOS LOS ESTABLECIMIENTOS QUE OPEREN CONSULTORIOS,
LABORATORIOS, O CUALQUIER UNIDAD QUE REALICE ACTIVIDADES MEDICAS, DE ANALISIS O DE
ATENCION AL PACIENTE REGULADAS POR LA AUTORIDAD SANITARIA Y QUE NO REQUIERAN LICENCIA
SANITARIA. EN CASO DE PARTICIPAR POR DOS O MAS LOCALIDADES, SERA NECESARIO PRESENTAR
AVISO DE FUNCIONAMIENTO VIGENTE POR CADA ESTABLECIMIENTO FIJO DONDE PRESTARA LOS
SERVICIOS SUBROGADOS POR LOCALIDAD.

) 2026

ano de
Margarita
Maza Calzada Cuauhtémoc No. 300, Col. Aviacién, CP. 21230, Mexicali, Baja California Tel: (686) 564 7700 www.imss.gob.mx

A R




1o,

f’"“‘»,i
&

GMO%eﬁtioctg l INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACIGN ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

$ICURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

C

de Serviclos P

én Auxiliar Operativa Admi

TERMINOS Y CONDICIONES

SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, EJERCICIO 2026

9. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR AUTORIZACION DEL RESPONSABLE SANITARIO. ESTE REQUISITO
APLICA A HOSPITALES, CLINICAS, CONSULTORIOS ESPECIALIZADOS, LABORATORIOS, SERVICIOS DE
DIAGNOSTICO QUE REALICEN ANALISIS O PROCEDIMIENTOS MEDICOS REGULADOS POR LA
AUTORIDAD SANITARIA. EN CASO DE PARTICIPAR POR DOS O MAS LOCALIDADES, SERA NECESARIO
PRESENTAR AUTORIZACION DEL RESPONSABLE SANITARIO POR CADA ESTABLECIMIENTO FIJO
DONDE PRESTARA LOS SERVICIOS SUBROGADOS POR LOCALIDAD.

10. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR EVIDENCIA DOCUMENTAL EMITIDOS POR AUTORIDADES EN LA
MATERIA O PERSONAL AUTORIZADO EN PROGRAMAS DE SEGURIDAD Y PROTECCION CIVIL, (NO
APLICA PARA LOS SERVICIOS EN LOS QUE LOS LICITANTES OFREZCAN EL SERVICIO DENTRO DE

LAS INSTALACIONES DEL INSTITUTO, NI SERVICIOS E LP EED
UESTRAS, D DE INSTALACIONES DEL INS T RA ANALISI

INSTALACIONES DEL PROVEEDOR). EN CASO DE PARTICIPAR POR DOS O MAS LOCALIDADES, SERA
NECESARIO PRESENTAR EVIDENCIA DOCUMENTAL POR CADA ESTABLECIMIENTO FIJO DONDE
PRESTARA LOS SERVICIOS SUBROGADOS POR LOCALIDAD.

11. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD EN EL QUE
MANIFIESTE QUE EL SERVICIO MEDICO SUBROGADO EN EL QUE MANIFIESTE QUE EL SERVICIO
MEDICO SUBROGADO OBJETO DE SU LICITACION CUMPLE CON LO SOLICITADO EN LAS NORMAS
OFICIALES MEXICANAS APLICABLES, DE CONFORMIDAD CON LO PREVISTO EN EL ARTICULO 7 DE LA
LEY INFRAESTRUCTURA DE LA CALIDAD; EN LO APLICABLE PARA CADA PARTIDA POR LA QUE
PARTICIPE LAS NORMAS QUE EN SEGUIDA SE PRECISAN:

NOM: NORMA OFICIAL MEXICANA.
NOM-016-S5A3-2012 Norma Oficial Mexicana, que establece los requisitos minimos de

infraestructura y equipamiento de hospitales y consultorios de atencién médica
especializada.

NOM-004-SSA3-2012 Norma Oficial Mexicana del expediente clinico

NOM-005-SSA3-2018 Norma Oficial Mexicana que establecen los requisitos minimos de infraestructura
y equipamiento para la atencién médica de pacientes ambulatorios.

NOM-045-SSA2-2005 Para la vigilancia epidemiol6gica, prevencién y control de las infecciones

nosocomiales,
NOM-087-ECOL-SSA1-2002  Proteccion ambiental - Salud ambiental - Residuos peligrosos biolégico-
infecciosos -Clasificacién y especificaciones de manejo.

NOM-240-SSA1-2012 Instalacién y operacién de la tecnovigilancia.
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De no cumplirse estos requisitos con las condiciones establecidas sera causal de desechamiento
de la propuesta, toda vez que se afectaria su solvencia.

E. FOLLETOS, CATALOGOS, FOTOGRAFIAS, MANUALES ENTRE OTROS, EN CASO DE QUE SE REQUIERAN
PARA COMPROBAR LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS REQUERIDAS.

a. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR una descripcién completa del servicio a proporcionar, incluyendo
la relacién del equipo e instrumental con el que cuenta el proveedor para la prestacién del servicio
por el que participa. Ademas, se deberan incluir folletos, catlogos, instructivos, manuales y/o
fotografias necesarias para verificar las especificaciones, caracteristicas y calidad de los bienes y de
las instalaciones del proveedor.

b. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR la plantilla del personal con el que cuenta actualmente la
empresa. En caso de participar por dos o0 mas localidades, sera necesario presentar la plantilla del
personal correspondiente a cada partida, incluyendo como minimo los datos de nombre y cargo de
cada integrante.

¢. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR un escrito indicando el nombre de los responsables asignados
para la prestacién del servicio requerido por el Instituto. Si se participa en varias localidades, se
deberad sefialar al responsable correspondiente en cada una de ellas.

d. EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR un escrito bajo protesta de decir verdad, en el que manifieste
que, en caso de resultar ganador de la licitacion, los estudios requeridos se realizaran en la planta
baja de sus instalaciones, facilitando el acceso a pacientes con movilidad limitada. En caso de no
contar con planta baja, se deberd garantizar que las instalaciones cuenten con un elevador que
permita el transporte seguro de dichos pacientes hasta el piso en el que se prestara el servicio. Este
requisito no aplica para los servicios que se presten dentro de las instalaciones del Instituto.

F. VISITAS A LAS INSTALACIONES INSTITUCIONALES, DONDE SE SUMINISTRARAN O COLOCARAN LOS
BIENES O DONDE SE PRESTARAN LOS SERVICIOS, EN SU CASO.

NO APLICA

Unidades que soIicutan servicios subrogadOS'

BN ="+ DIRECTORDELA UNIDAD Y- . . P .
S LA T , TELEFONO -
= LUGAR DE ENTREGA S T ADMINISTRADOR DEL CONTRATO o
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AV. PASEO DEL RIO #16 ENTRE CANADA (664) 660-9142
H.G.R. 1 Y CAMPOS 3RA. ETAPA RIO TIJUANA, C.P. DR. LUIS ARMANDO GUIRADO DUARTE (664) 627-0972
22320 (664) 627-0963
BLVD. DIAZ ORDAZ Y AV LAZARO DR. VICTOR MANUEL ORTEGA VALENZUELA (664) 629-6363
H.G.R. 20 CARDENAS S/N LA MESA C.P. 22450 . MANUEL (664) 629-6361
TIJUANA B.C.
HGOMF 7 BLVD. AGUA CALIENTE Y FRANCISCO DR. ISSAC ESTRADA RUELAS (664) 972 9307

CARDENAS, TIJUANA B.C.
AV. REFORMA # 84

H.G.Z. 8 FRACCIONAMIENTO. BAH{A, CP. 22880, DRA. CRUZ MONICA LOPEZ MORALES (646) 170-4507
ENSENADA B.C.
CARRETERA TRANSPENINSULAR #10412,
HGR 23 COLONIA EX EJIDO CHAPULTEPEC 11, CP DR. GABRIELA TAFOYA VARGAS 646 488 0978
22785, ENSENADA B.C.
H.G.Z. 30 LERDO ¥ CALLE F S/N C.P. 21100, DR. MARIA GUADALUPE PACHECO LEON (686) 555-5174
MEXICALI B.C.
AVE. LERDO Y CALLE G", COL. NUEVA, .
£ DRA. DENICE GONZALEZ BOJORQUEZ 686 200 4300
HGP M.F. 31 MEXICALL B.C, Z BOJORQ
CALLE PRIMERA #500 COL. MACLOVIO
.G.S.2. DR. ALLAN GUILLERM: RNANDE R 665) 654-1043
HGSZ. 6 HERRERA, TECATE B.C. O HE ZAGUILA (665)
AV. CHIHUAHUA Y BENJAMIN HILL, COL
H.G.S.Z. 12 SONORA, SAN LUIS RIO COLORADO, DRA. FERNANDA CASTRO CUEVAS (653) 534-9977
SON.
LUGAR DE PAGO'DE FAcrua)‘\'s'f; o R = “f3f‘TEtE_FON(7';'~ R
DEPARTAMENTO DE PRESUPUESTO, CONTABILIDAD Y EROGACIONES '
CALZADA CUAUHTEMOC #300 COL. AVIACION C. P. 21230 (686) 564-7747

MEXICALL B. C. N.

G. SI SE REQUIERE EFECTUAR VISITAS A LAS INSTALACIONES DE LOS LICITANTES. SE DEBERA PRECISAR
PUNTUALMENTE, EL OBJETO Y EL RESULTADO QUE SE ESPERA OBTENER DE LA MISMA, A EFECTO DE
QUE SE PLASME EN LA CONVOCATORIA.

Durante el periodo de evaluacion el instituto, a través del departamento de conservacion y servicios
generales, realizara la verificacién de las condiciones de seguridad y proteccién civil en las unidades
medicas subrogadas 2026 conforme a la “Cedula de verificacién de las condiciones de seguridad y
proteccién civil en las unidades médicas subrogadas”.

El servidor publico responsable, deberd llevar a cabo la formalizacién de una minuta que debera ser
firmada por los participantes y contendra al menos: la fecha, la hora de inicio y de conclusién, los nombres
completos de todas las personas que estuvieron presentes y el caricter, cargo o puesto directivo con el
que participaron, del personal del instituto, nombre, cargo y firma del personal de la empresa licitante
asistente, asi como los temas tratados, conforme a lo sefialado en el numeral 15 del “Protocolo de
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actuacién en materia de contrataciones publicas, otorgamiento y prérroga de licencias, permisos,
autorizaciones y concesiones” publicado en el diario oficial de la federacién (DOF) 20 de agosto de 2015, y
sus reformas de fechas de publicacién en el DOF el 19 de febrero de 2016 y el 28 de febrero 2017, para lo
cual previamente el servidor publico del IMSS debera realizar la invitacién al personal del 6rgano interno
de control (OIC), remitiéndole a este ultimo copia simple de la minuta que se levante del acto, en un plazo
no mayor a dos dias habiles para el instituto, contados a partir de su formalizacién. Dicha minuta no
servird de constancia de haber realizado la visita a las instalaciones de cada sitio que se visite, solo es para
el debido cumplimiento del protocolo sefialado.

El Instituto realizara visitas a las instalaciones de los prestadores de servicio de acuerdo con lo siguiente:
(No aplica para los servicios subrogados que se otorguen dentro de las instalaciones del Instituto, por lo
que el licitante presentara escrito bajo protesta de decir verdad).

Durante el periodo de evaluacién el Instituto, realizara la verificacién de las condiciones de seguridad y
proteccion civil en las Unidades Médicas subrogadas, conforme “CEDULA DE VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE SEGURIDAD Y PROTECCION CIVIL EN LAS UNIDADES MEDICAS SUBROGADAS".

El Instituto podré realizar en cualquier momento durante la vigencia del contrato, visita y supervisién a los
subrogatorios para verificar el cumplimiento de los puntos enunciados en “Cedula de Verificacién de las
condiciones de seguridad y proteccidn civil en las Unidades Médicas Subrogadas”.

LINEAMIENTOS DE SEGURIDAD PARA EL PACIENTE DE LAS INSTALACIONES DEL PROVEEDOR: “El
Proveedor” deberd cumplir con los esténdares de seguridad de acuerdo con el programa de “Unidad
Médica Subrogada Segura”.

Requisitos que debe cumplir “EL PROVEEDOR" de estudios y/o servicios contratados referente a la
seguridad del paciente dentro del programa de “Unidad Médica Segura Subrogada”.

Grupos Subrogados se expresa en porcentaje de cumplimiento (% CU).

1) Sistema de alarma*.

2) Detectores de humo, *

3) Extintores. *

4) Iluminacién de emergencia.

5) Pelicula de proteccién de cristales.

6) Capacitacion.

7) Salida de emergencia*.

8) Programa interno de Protecci6n Civil. *

Simulacro de evacuacién*,

9)
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10) Licencias y dictdmenes’.
1) Sefializacién.
12) Rutas de evacuacién y puntos de reunién.
13) Escaleras.
14) Puertas internas.

* El incumplimiento de los puntos sefialados con (*) son causal de desechamiento en la etapa de
evaluacion, o rescisién de contrato.

“EL PROVEEDOR” deberd presentar evidencia documentada de que cumple con los estandares de
seguridad enunciados emitidos por autoridades en la materia o personal autorizado en Programas de
Seguridad y Proteccién Civil.

“EL INSTITUTO" podra realizar en cualquier momento durante la vigencia del contrato, visita y supervisiéon
a los subrogatorios para verificar el cumplimiento de los puntos enunciados.

H. LAS PENAS CONVENCIONALES Y DEDUCCIONES AL PAGO DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN EL
LINEAMIENTO 5.5.8 DE LAS PRESENTES POBALINES.

De conformidad con lo establecido en el articulo 75 de la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios
del sector publico y 142 de su reglamento el instituto aplicard penas convencionales al “LICITANTE
ADJUDICADO", por atraso en el cumplimiento de las fechas pactadas de entrega o de la prestacién del
servicio o cumplimiento de obligaciones, las que no excederén del monto de la garantia de cumplimiento
del contrato, y serdn determinadas en funcién de los bienes o servicios no entregados o prestados
oportunamente, o las obligaciones incumplidas. Hasta por el equivalente al 1%, diario sobre el valor total
de lo incumplido, sin incluir el LV.A,

Penas convencionales:

Cuando “El Proveedor” no preste el servicio conforme a los plazos previstos del presente instrumento
juridico. En este supuesto la aplicacion de la pena convencional podra ser hasta por un maximo de 10
(DIEZ) dias como prestacién con atraso.
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Cuando la prestacion del 1% diario sobre el
servicio no se otorgue de Por cada dia natural de atraso en valor del servicio Jefe de servicioen la .
S Administrador(es) del
acuerdo a lo solicitado la prestacién del servicio hasta presentado con unidad médica que contrato
cgaforme al anexo técnico y un méximo de 10 dias atraso y/o no solicita el servicio
términos y condiciones prestado, sin IVA

La pena convencional por atraso se calculard por cada dia de incumplimiento, de acuerdo con el porcentaje de
penalizacién establecido, aplicado al valor de los servicios prestados con atraso, y de manera proporcional al
importe de la garantia de cumplimiento que corresponda al concepto o partida que se trate. La suma de las penas
convencionales no debera exceder el importe de dicha garantia.

En caso de incumplimiento por parte del proveedor o prestador del servicio referente al atraso en el
cumplimiento de las fechas pactadas de la entrega de los bienes o de la prestacion de los servicios, el
administrador del contrato debera aplicar la siguiente:

FORMULA:
PCA - %D X NDA X VSPA

DONDE:

PCA = PENA CONVENCIONAL APLICABLE

%D = PORCENTAJE DETERMINADO EN LA CONVOCATORIA, INVITACION, COTIZACION, CONTRATO O
PEDIDO POR CADA DIA DE ATRASO EN EL INICIO DE LA PRESTACION DE LOS BIENES Y/O
SERVICIOS, HASTA UN MAXIMO DE 10 DIAS.

NDA = NUMERO DE DIAS DE ATRASO.

VSPA = VALOR DE LOS BIENES Y/O SERVICIOS PRESENTADOS CON ATRASO, ANTES DEL IMPUESTO AL
VALOR AGREGADO IVA

Las penas convencionales deberan aplicarse bajo el principio de proporcionalidad, es decir, si una parte de
la presentacion de los bienes o los servicios fue atendida en tiempo y forma; la pena convencional debera
aplicarse solo por el importe pactado de los bienes o servicios no entregados en la fecha establecida.

£l administrador del contrato sera el encargado de determinar, calcular y notificar a “el licitante
adjudicado” las penas convencionales; asi como de vigilar el registro o captura y validar en el sistema de
finanzas automatizadas y transparentes (FINAT), dentro de los 5 dias habiles siguientes a la conclusién del
incumplimiento, la aplicacién de las penas convencionales, objeto del instrumento juridico y comunicar los
incumplimientos.
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Deducciones:
Se aplicard deducciones equivalentes al 1%, correspondiente al incumplimiento del inciso K) forma de pago y L)
mecanismos de comprobacién de los presentes términos y condiciones para la prestacién del servicio como a

continuacién se indica.

TERMINOS Y CONDICIONES

SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, EJERCICIO 2026

NIVELESDE
_SERVICIO -

nenuccxéu (Ics B

| “responsasie: nE‘

REPORTAR EL.

RESPONSAB EDEL

Por no entregar el resultado en
fisico y enviar copia digital al jefe
de servicio en la unidad médica
que solicita el servicio dentro del

por entrega de
resultados
fuera de un

por cada dia
natural de
atraso, que
exceda el plazo

1% sobre el
valor total de
los estudios no

Ef limite sera hasta

el 10% del monto
total méaximo del

jefe de servicioen la
unidad médica que
solicita el servicio

Administrador(es)
del contrato

plazo mayor a 3 entregados sin
plazo no mayor a tres dias dias naturales de entrega de incluir el IVA contrato
naturales. resultados.
de‘ntro de los porcadadia | 1% sobreel
primeros 05 . . -
. natural de valor de la El limite sera hasta | jefe de servicio en la
Por no entregar reporte mensual | dias hébiles )
L atraso, factura del mes | el 10% del monto | unidad médica que | Administrador del
del gasto y consumo de cada| siguientes de ) . L. L.
. posterior al 05 | que ocurra la total maximo del solicita el servicio contrato
unidad cada mes a la . . i
i6n  del dia habil de | incidencia sin contrato
pres‘ta'cn noce cada mes. incluir el IVA
servicio
I. EN SU CASO, MECANISMOS REQUERIDOS AL PROVEEDOR PARA RESPONDER POR DEFECTOS O VICIOS
OCULTOS DE LOS BIENES O DE LA CALIDAD DE LOS SERVICIOS.
NO APLICA
). GARANTIAS DE FABRICACION O DE PRESTACION DEL SERVICIO

GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO (ser4 divisible).

El licitante ganador, para garantizar el cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones estipuladas
en el contrato adjudicado, debera presentar fianza expedida por afianzadora debidamente constituida en
términos de la ley federal de instituciones de fianzas, por un importe equivalente al 10% (diez por ciento)
del monto total del contrato, a erogar en el ejercicio fiscal de que se trate y debera ser renovada cada
ejercicio por el monto a erogar en el mismo, sin considerar el impuesto al valor agregado, a favor del
instituto mexicano del seguro social, (en tratdndose de contratos abiertos, debers sefdalarse que el

porcentaje de la garantia sera sobre el MONTO MAXIMO DEL CONTRATO).
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La garantia de cumplimiento a las obligaciones del contrato se liberard mediante autorizacién por escrito
por parte del instituto en forma inmediata, siempre y cuando el proveedor haya cumplido a satisfaccién
del instituto, con todas las obligaciones contractuales.

No obstante lo anterior, en el supuesto de que el monto del contrato adjudicado sea igual o menor a 900
dias de salario minimo general vigente en el distrito federal, el licitante ganador podré 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, de acuerdo con el procedimiento siguiente:

A. El cheque debe expedirse a nombre del INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.

B. Dicho cheque deberd ser resguardado, a titulo de garantia, en la oficina de contratos de la
coordinacién de abastecimiento y equipamiento, ubicado en el almacén delegacional CALZADA
LAZARO CARDENAS #3069 FRACCIONAMIENTO NUEVO MEXICALL. C.P. 21600 MEXICALI, BAJA
CALIFORNIA.

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 del
instituto debera hacerse a més tardar el tercer dia habil posterior a aquél en que el proveedor de
aviso de que el servicio fue prestado de conformidad.

Esta garantia deberd presentarse a més tardar, dentro de los diez dias naturales siguientes a la fecha de
firma del contrato, en términos del articulo 69 de la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios del
sector publico.

Se debera considerar en el presente numeral de esta convocatoria y en la formalizacién del contrato que
resultara asignado lo siguiente:

Con fundamento en lo dispuesto en el articulo 83 y 126 fraccién II del reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asf como el articulo 77, fraccién VIII, del
Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social y el Criterio AD-02/2011, publicado por la
Secretaria de la Funcién Publica, respecto a la divisibilidad o indivisibilidad de las obligaciones
contractuales, y la aplicacién total o proporcional de la garantia de cumplimiento de los contratos sujetos a
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico, estableciéndose que para esta
convocatoria deber aplicarse el criterio de divisibilidad en el que la garantfa se hara efectiva por el monto
de las obligaciones incumplidas de acuerdo a lo que previene el Criterio AD-02/2011, publicado por la
Secretarfa de la Funcién Pudblica.
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K. FORMA DE PAGO:

Plazo 20 dias, el pago del servicio se efectuara en pesos mexicanos. En pagos progresivos.

Requisito: Contrato y/o pedido recepcién enlazados en el sistema FINAT.

Tipo de Glosa: Impuestos, cuando se trate de personas fisicas; o, Diversos, cuando se trate de personas
morales.

Documentos que deben presentarse en ventanilla:

*  Representacion impresa del comprobante fiscal digital (factura electrénica) que cumpla con los
requisitos establecidos en el articulo 29-A del Cédigo de la Federacion, en la que se indique:

Numero de proveedor.

Numero de contrato

*  Opinién de cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad social (IMSS), positiva y
vigente.

L. MECANISMOS DE COMPROBACION: (SUPERVISION Y VERIFICACION DE LOS SERVICIOS CONTRATADOS Y
EFECTIVAMENTE PRESTADOS).

El area Usuaria tendra un periodo de 3 (Tres) dias habiles, posteriores a la recepcién de él la(s) factura(s),
para su cotejo, validacién y firma por el administrador del contrato. Posteriormente la unidad médica
enviara la(s) factura(s) a “El Proveedor” para continuar con el proceso de pago correspondiente, este
dltimo entregara la factura en el Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones Delegacional,
Sita en Calzada Cuauhtémoc No. 300, Col. Aviacién, Cédigo Postal 21230 en Mexicali, Baja California, con
horario de lunes a viernes de 8:00 a 13:00 horas.

La unidad médica que recibe el servicio realizard al menos cada seis meses, evaluacién de las
especificaciones minimas de calidad y seguridad para el paciente, de los procedimientos y/o estudios
otorgados por “El Proveedor” con la finalidad de llevar un control en la calidad y seguridad de la
prestacién de servicios a los derechohabientes.

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

En todos los casos “El Proveedor” debe de enviar al servicio solicitante mediante la entrega a subdireccién
medica las notas medicas correspondientes a la valoracién y/o procedimiento realizado a cada paciente,
conforme a la NOM-004-SSA3-2012, del expediente clinico, que incluya los datos de identificacién
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SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, EJERCICIO 2026

completos del paciente (nombre completo, nimero de seguro social y fecha de nacimiento). No es
condicionante para tramite de pago.

La prestacién del servicio seré previa solicitud de la unidad médica usuaria en formato institucional
debidamente requisitado.

Reportes e Informes: “El Proveedor”

1. Se debera enviar de forma SEMANAL a los correos de araceliaviles@imss.gob.mx Yy
caoa.bc@imss.gob.mx reporte de devengo generado por servicios médicos subrogados prestados
a pacientes en cada una de las unidades donde haya brindado el servicio. No es condicionante
para tramite de pago.

2. Se debera enviar mensualmente, dentro de los primeros 5 dias de cada mes, a las siguientes
direcciones de correo electrénico: luis.guirado@imss.gob.mx, allan.hernandez@imss.gob.mx,
isaac.estradar@imss.gob.mx, = monica.lopezm@imss.gob.mx,  fernanda.castro@imss.gob.mx,
victor.ortega@imss.gob.mx, maria.pachecol@imss.gob.mx, denice.gonzalez@imss.gob.mx
reporte de procedimientos y/o estudios otorgados mensualmente, (Se anexa formato) que debe
incluir:

a) Importe mensual concentrado por especialidad, nimero de pacientes y servicios
otorgados. No es condicionante para tramite de pago.

b) Informe mensual que contenga los datos generales del paciente (nombre completo),
numero de seguridad social, unidad de adscripcion, fecha de realizacion del
procedimiento, descripcién de procedimiento realizado, asi como el monto erogado por
cada uno.

M. EN CASO DE QUE SE SOLICITE EL OTORGAMIENTO DE ANTICIPO, DEBERA SENALARSE EL PORCENTAJE Y
FORMA DE AMORTIZACION DE ESTE, EL CUAL DEBE AJUSTARSE A LAS DISPOSICIONES ESTABLECIDAS
EN LOS ARTICULOS 13, 45 FRACCIONES IX Y X DE LA LAASSP Y 81 FRACCION V DEL RLAASSP, Y EL
NUMERAL 4.2.7 DEL MAAGAASSP.

NO APLICA

N. AVISO DE PRIVACIDAD, ASf COMO LA PRECISION DE LAS MEDIDAS DE SEGURIDAD PARA EL MANEJO DE
LA INFORMACION PARA BIENES O SERVICIOS DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y
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COMUNICACIONES, ALINEADO A LA POLITICA GENERAL DE SEGURIDAD DE LA INFORMACION EN
MATERIA DE TIC, CUANDO SE CONSIDERE APLICABLE.

NO APLICA

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EN EL CASO DE ADQUISICION O ARRENDAMIENTO DE BIENES O
PRESTACION DE SERVICIOS QUE ASI LO AMERITEN A JUICIO DEL AREA REQUIRENTE Y/O TECNICA,
MISMA QUE, BA)JO SU RESPONSABILIDAD, INDICARA EL MONTO O PORCENTAJE POR EL CUAL DEBERA
CONSTITUIRSE LA POLIZA RESPECTIVA, SIN QUE ESTA PUEDA SER INFERIOR AL 5% (CINCO POR
CIENTO) DEL IMPORTE TOTAL DEL CONTRATO O, EN SU CASO, DEL IMPORTE MAXIMO DEL CONTRATO.
EN ESTOS CASOS, CUANDO EL PROVEEDOR LLEGASE A CONTAR CON UNA POLIZA DE
RESPONSABILIDAD CIVIL GLOBAL, PODRA ENTREGAR AL AREA CONTRATANTE EL ENDOSO QUE
GARANTICE EL CONTRATO O CONVENIO QUE SE CELEBRE, MISMO QUE DEBERA CORRESPONDER AL
MONTO O PORCENTAJE QUE SE HUBIERA ESTABLECIDO, SIN QUE SEA NECESARIO EXIGIRLE LA
PRESENTACION, EXHIBICION O ENTREGA DE LA POLIZA ORIGINAL.

NO APLICA

TRATANDOSE DE REUNIONES, CONFERENCIAS, SEMINARIOS, CURSOS, CAPACITACIONES, ASAMBLEAS,
JUSTAS DEPORTIVAS Y, EN GENERAL, CUALQUIER TIPO DE EVENTO O ACTO EN EL QUE PERSONAS
SERVIDORAS PUBLICAS PARTICIPEN FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL IMSS, SE DEBERA CONTAR
CON LOS DICTAMENES DE PROTECCION CIVIL EMITIDOS POR LAS AUTORIDADES COMPETENTES EN LA
MATERIA.

NO APLICA
Dr. Francisiz Parra
Coordinacion Auxiliar de édica en Segundo Nivel
Responsable de 4rea Técnica
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ANEXO TECNICO

SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, EJERCICIO 2026

a) Descripcién detallada del servicio:

Se requiere que la vigencia sea A PARTIR DE LA EMISION DEL FALLO AL 31 DE DICIEMBRE DE 2026, para la contratacién de los
SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, Ejercicio 2026, para las siguientes unidades del Grgano de Operacién Administrativa
Desconcentrada Regional Baja California.

UNIDAD DIRECCION

H.G.R. No. 1 AV. PASEO DEL RIO #16 ENTRE CANADA Y CAMPOS 3RA. ETAPA RIO TIJUANA, C.P. 22320

H.G.R. No. 20 BLVD. DIAZ ORDAZ Y AV. LAZARO CARDENAS S/N LA MESA C.P. 22450 TJUANA B.C.

H.G.R. No, 23 CARRETERA TRANSPENINSULAR #10412, COLONIA EX EJIDO CHAPULTEPEC 11, CP 22785, ENSENADA B.C.
H.G.Z. No. 8 AV. REFORMA # 84 FRACCIONAMIENTO. BAHIA, CP. 22880, ENSENADA B.C.

H.G.Z. No. 30 LERDO Y CALLE FS/N C.P. 21100, MEXICALI B.C.

H.G.S.Z. No. 6 CALLE PRIMERA #500 COL. MACLOVIO HERRERA, TECATE B.C.

H.G.S.Z.No 12 AV. CHIHUAHUA Y BENJAMIN HILL, COL SONORA, SAN LUIS RIO COLORADO, SON.

HGP M.F. 31 AVE. LERDO Y CALLE G", COL. NUEVA, MEXICALI, B.C.

H.G.0.M.F. No.7 BLVD. AGUA CALIENTE NO. 802, COL. AVIACION THJUANA, B.C., C.P. 22420

El Instituto celebraré con el oferente ganador contrato abierto en apego a lo dispuesto en el articulo 68 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en el que se debera identificar el importe minimo como compromiso de contratacién
y el importe méximo como susceptible de contratacién.

SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, EJERCICIO 2026
Cuenta Presupuestal: 51331003
Horario de servicio:
El servicio se prestara en los siguientes horarios:
e Lunes aviernes: de 08:00 a 20:00 horas.
¢ Sabados: de 08:00 a 15:00 horas.

“EL PROVEEDOR" debera contar con servicio de mensajerfa para la entrega de resultados originales al director de la Unidad o
designado por el, sin costo alguno para “EL INSTITUTO".

“EL PROVEEDOR" debera enviar los resultados de solicitudes ordinarias por correo electronico al jefe del servicio de la unidad
requirente y en su ausencia a la coordinacion de servicios auxiliares de diagndstico y tratamiento como prioritario en un lapso de
1 a 3dfas naturales y posteriormente enviar el reporte en original mediante el servicio de mensajeria a la unidad médica requirente,
el reporte los datos de identificacién completos del paciente (nombre completo, nimero de seguro social y fecha de nacimiento).

2026

ano de Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviacién, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
Margarita L — -

Maza Pagina 1 de 22




Gobiernode | C3
i Mexico | U

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA
Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas
Coordinacion Auxiliar Operativa Administrativa

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

“EL PROVEEDOR" se compromete a recibir y atender a los pacientes urgentes en un plazo maximo de 24 horas. Ademds, se obliga
a entregar los resultados de ias solicitudes urgentes en un informe detallado, el cual debera ser proporcionado en un plazo no
superior a 12 horas posteriores a la finalizacién de las pruebas o procedimientos solicitados.

“EL PROVEEDOR" deber4 presentar dentro de los cinco dias hébiles posteriores a la fecha del corte de los servicios, la factura
electrdnica, el reporte de estudios otorgados con las solicitudes de subrogacién para la validacién por el administrador del contrato
en cada unidad médica.

“EL PROVEEDOR" se compromete a que, una vez solicitado el servicio por la unidad, agendara la cita correspondiente en un plazo
no mayor a 7 dias naturales. En caso de no poder prestar el servicio el proveedor resuelva a donde se puede enviar y que el costo
corra por su cuenta.

“El Proveedor” se compromete a que todos los procedimientos y/o pacientes menores de edad que lo requieran deberan

incluir sedacién.

“EL PROVEEDOR" se debera enviar de forma SEMANAL a los correos de araceli.aviles@imss.gob.mx y caoa,bc@imss.gob.mx

reporte de devengo generado por servicios médicos subrogados prestados a pacientes en cada una de las unidades donde haya

brindado el servicio.

Cabe resaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de la prestacion del servicio establecidas en el presente instrumento

juridico, “EL INSTITUTO" no dara por aceptado el servicio.

La prestacion del servicio seré previa solicitud de la unidad médica usuaria en formato institucional debidamente requisitado.

ENDOSCOPIA
Lugar de Partida | Partida | Partida | Partida | Partida | Partida | Partida
RENGLON SERVICIO prestaclén del 1 2 2 3 4 5 5
servicio HGZ30 | HGR1 | HGR20 | HGSZ6 | HGSZ12 | HGZ8 | HGR23
. ENDOSCOPIA DE TUBO DIGESTIVO SUPERIOR Instalaciones 3
DIAGNOSTICA CON TOMA DE BIOPSIA del proveedor 3 3 1 25 10 10
5 ENDOSCOPIA DE TUBO DIGESTIVO SUPERIOR Instalaciones 1 1
DIAGNOSTICA URGENTE CON TOMA DE BIOPSIA | del proveedor ! ! 12 3 5
3 ENDOSCOPIA DE TUBO DIGESTIVO SUPERIOR Instalaciones }
DIAGNOSTICA URGENTE CON HEMOSTASIA del proveedor 1 1 ! 1 5 5
4 COLONOSCOPIA DIAGNOSTICA CON TOMA DE Instalaciones 2 2
BIOPSIA del proveedor 2 ! 10 10 10
5 COLONOSCOPIA DIAGNOSTICA URGENTE CON Instalaciones ) 1
TOMA DE BIOPSIA del proveedor ! 1 ! 2 2
Instalaciones
6 POLIPECTOMIA ENDOSCOPICA del proveedor 1 1 1 1 1 1 1
7 EXTRACCION DE CUERPOS EXTRAROS EN Instalaciones 1
ADULTO del proveedor 1 ! 1 1 ! 1
EXTRACCION DE CUERPOS EXTRANOS EN Instalaciones
8 NIROS* INCLUYE APOYO DE MEDICO del proveedor 1 1 1 1 1 1 1
ANESTESIOLOGO.
5 ESCLEROTERAPIA DE VARICES ESOFAGICAS Instalaciones 6 6
(SESION) del proveedor 6 1 2 5 5
10 ESCLEROTERAPIA DE VARICES GASTRICAS Instalaciones 20
(SESION) del proveedor 20 20 ! 1 2 2
Instalaciones
n LIGADURAS DE VARICES ESOFAGICAS (SESION) del proveedor 3 3 3 1 8 5 5
Zg’%ﬁ Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviacién, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
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Lugar de Partida | Partida | Partida | Partida | Partida | Partida | Partida
RENGLON SERVICIO prestacién del 1 2 2 3 4 5 5
serviclo HGZ30 | HGR1 | HGR20 | HGSZ6 | HGSZ12| HGZS8 | HGR23
DILATACIONES ESOFAGICAS CON DILATORES Instalaciones
12 SAVARY GUILLARD (SESION)* INCLUYE APOYO del proveedor 1 1 1 1 1 1 1
DE MEDICO ANESTESIOLOGO.
GASTROSTOMIA ENDOSCOPICA (INCLUYE Instalaciones
13 SONDA)*INCLUYE APOYO DE MEDICO del proveedor 1 1 1 1 1 1 1
ANESTESIOLOGO.
COLANGIO PANCREATOGRAFIA ENDOSCOPICA Instalaciones
14 DIAGNOSTICA Y TERAPEUTICA** INCLUYE del proveedor 1 1 1 1 8 15 15
APOYO DE MEDICO ANESTESIOLOGO Y SALA DE
FLUOROSCOPIA
COLANGIO PANCREATOGRAFIA ENDOSCOPICA Instalaciones
15 CON COLOCACION DE ENDOPROTESIS BILIAR** | del proveedor 4 4 4 : 1 10 10
INCLUYE APOYO DE MEDICO ANESTESIOLOGO Y
SALA DE FLUOROSCOPIA
16 | PHMETRIA Instalaciones 38 38 38 1 1 5 5
del proveedor
17 | MANOMETRIA ESOFAGICA Instalaciones 62 | e 62 1 1 5 5
del proveedor
ENDOSCOPIA DE TUBO DIGESTIVO SUPERIOR Instalaciones
18 DIAGNOSTICA CON TOMA DE BIOPSIA EN NINOS, | del proveedor 1 1 1 1 1 1 1
INCLUYE DE APOYO MEDICO ANESTESIOLOGO.
ENDOSCOPIA DE TUBO DIGESTIVO SUPERIOR Instalaciones
19 DIAGNOSTICA URGENTE CON TOMA DE BIOPSIA | del proveedor 1 1 1 1 1 1 1
EN NINOS, INCLUYE DE APOYO MEDICO
ANESTESIOLOGO.
COLONOSCOPIA CON TOMA DE BIOPSIA EN Instalaciones
20 NINOS, INCLUYE APOYO MEDICO del proveedor 1 1 1 1 1 1 1
ANESTESIOLOGO
Instalaciones
1 1 i
21 DILATACION SEGMENTARIA DE COLON del proveedor 1 1 1 1
Instalaciones
1 1 1
22 PROTESIS DE ESOFAGO del proveedor 1 1 1 1
Instalaciones 1
1 1 1
23 PRUEBA DE ALIENTO del proveedor 1 1 1
24 DILATACION NEUMATICA del proveedor 6 6 6 1 1 1 1
Instalaciones 1
1 1 1
25 ESCLEROSIS MUCOSA del proveedor 4 4 4
Instalaciones 1
1 1 2
26 RECTO SIGMOIDOSCOPIA DIAGNOSTICA del proveedor 1 1 1
Instalaciones 1
1 1 S
27 CAMARA ENDOSCOPICA del proveedor 17 17 17
ENDOSCOPIA PEDIATRICA
Lugar de prestacién del Partida 6 Partida 7 partida 8
RE SERVICIO servicio
NGLON HGP 31 HGR 1 HGR 23
. Instalaciones
3
1 ENDOSCOPIA DE TUBO DIGESTIVO ALTO PEDIATRICA del proveedor 4 3
Instalaciones 3
2 COLONOSCOPIA CON TOMA DE BIOPSIAS PEDIATRICA del proveedor 6 3
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RENGLON

SERVICIO

Lugar de prestacién del

servicio

Partida 6

Partida7

Partida 8

HGP 31

HGR 1

HGR 23

PHMETRIA ESOFAGICA DE 24 HRS. PEDIATRICA

Instalaciones
del proveedor

2

2

2

ENDOSCOPIA DE TUBO DIGESTIVO ALTO CON TOMA DE
BIOQPSIAS

Instalaciones
del proveedor

4

3

3

EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE TUBO DIGESTIVO
ALTO CON ENDOSCOPIA

Instalaciones
del proveedor

ESCLEROTERAPIA DE VARICES ESOFAGICAS Y/O
GASTRICAS CON ENDOSCOPIA (SESION)

Instalaciones
del proveedor

DILATACIONES ESOFAGICAS CON DILATADORES SAVAVY

Instalaciones

GILLIARD Y ENDOSCOPIA

del proveedor

GASTRONOM{A ENDOSCOPIA Y ENDOSCOPIA

Instalaciones
del proveedor

PEDIATRICA

PHMETRIA CON IMPEDANCIA ESOFAGICA DE 24 HRS

Instalaciones
del proveedor

10

COLONOSCOPIA DIAGNOSTICA CON TOMA DE BIOPSIAS

Instalaciones
del proveedor

1"

COLONOSCOPIA CON POLIPECTOMIA

Instalaciones
del proveedor

12

BRONCOSCOPIA PEDIATRICA

Instalaciones
del proveedor

ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA

Lugar de

RENG
LON

PROCEDIMIENTOS

DESCRIPCION Y CARACTERISTICAS DEL SERVICIO

prestacién del
servicio

Partida
9

Partida
9

Partida
10

HGR 1

HGR 20

HGZ 30

ECOCARDIOGRAMA
TRANSESOFAGICO

INCLUYE AREA FISICA EQUIPADA DE ACUERDO A UNA UNIDAD DE
HEMODINAMIA, PERSONAL CON PREPARACION ACADEMICA,
ACTUALIZACION Y PERFIL DE ACUERDO A LOS PROCEDIMIENTOS
SOLICITADOS, MEDICAMENTOS Y CONSUMIBLES NECESARIOS PARA LA

REALIZACION DEL PROCEDIMIENTO Y SEGUIMIENTO POSTERIOR DEL CASO.

INCLUYE REPORTE E INTERPRETACION DEL PROCEDIMIENTO REALIZADO.

Instalaciones
del proveedor

15

15

15

ECOCARDIOGRAMA
DOBUTAMIDA

INCLUYE AREA FiSICA EQUIPADA DE ACUERDO A UNA UNIDAD DE
CARDIOLOGIA, PERSONAL CON PREPARACION ACADEMICA,
ACTUALIZACION Y PERFIL DE ACUERDO A LOS PROCEDIMIENTOS
SOLICITADOS, MEDICAMENTOS Y CONSUMIBLES NECESARIOS PARA LA

REALIZACION DEL PROCEDIMIENTO Y SEGUIMIENTO POSTERIOR DEL CASO.

INCLUYE REPORTE E INTERPRETACION DEL PROCEDIMIENTO REALIZADO.

Instalaciones
del proveedor

15

15

15

ECOCARDIOGRAMA
TRANSTORACICO
PORTATIL

ACUDIRA PERSONAL CON PREPARACION ACADEMICA, ACTUALIZACION Y
PERFIL DE ACUERDO A LOS PROCEDIMIENTOS SOLICITADOS, CON EQUIPO
PORTATIL PARA REALIZAR ESTUDIO DE ECOCARDIOGRAMA
TRANSTORACICO. INCLUYE REPORTE E INTERPRETACION DEL
PROCEDIMIENTO REALIZADO.

Instalaciones
del proveedor

10

10

10

PRUEBA DE MESA
INCLINADA

INCLUYE AREA FISICA EQUIPADA DE ACUERDO A UNA UNIDAD DE
CARDIOLOGIA, PERSONAL CON PREPARACION ACADEMICA,
ACTUALIZACION Y PERFIL DE ACUERDO A LOS PROCEDIMIENTOS
SOLICITADOS, MEDICAMENTOS Y CONSUMIBLES NECESARIOS PARA LA

REALIZACION DEL PROCEDIMIENTO Y SEGUIMIENTO POSTERIOR DEL CASO.

INCLUYE REPORTE £ INTERPRETACION DEL PROCEDIMIENTO REALIZADO,

Instalaciones
del proveedor

2026

ano de
Margarita

Maza

Pagina 4 de 22

Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviacién, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
e




Gobierno de
México

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA
Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas

Coordinacion Auxiliar Operativa Administrativa

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

5 AMBULATORIO DE

MONITOREQ

INCLUYE AREA FIiSICA EQUIPADA DE ACUERDO A UNA UNIDAD DE
CARDIOLOGIA, PERSONAL CON PREPARACION ACADEMICA,
ACTUALIZACION Y PERFIL DE ACUERDO A LOS PROCEDIMIENTOS

SOLICITADOS, MEDICAMENTOS Y CONSUMIBLES NECESARIOS PARA LA

Instalaciones
del proveedor

PRESION ARTERIAL REALIZACION DEL PROCEDIMIENTO Y SEGUIMIENTO POSTERIOR DEL CASO.
INCLUYE REPORTE E INTERPRETACION DEL PROCEDIMIENTO REALIZADO.
INCLUYE AREA FISICA EQUIPADA DE ACUERDO A UNA UNIDAD DE
CARDIOLOGIA, PERSONAL CON PREPARACION ACADEMICA,
" HOLTER REGISTRO | ACTUALIZACION Y PERFIL DE ACUERDO A LOS PROCEDIMIENTOS Instalaciones 30 30 30
DE 24 HORAS SOLICITADOS, MEDICAMENTOS Y CONSUMIBLES NECESARIOS PARA LA del proveedor
REALIZACION DEL PROCEDIMIENTO Y SEGUIMIENTO POSTERIOR DEL CASO.
INCLUYE REPORTE E INTERPRETACION DEL PROCEDIMIENTO REALIZADO.
IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA
Lugar de Partida | Partida | Partida | Partida | Partida | Partida | Partida | Partida | Partida
RENGLON DESCRIPCION prestacién del 1 1 1 12 12 13 13 14 15
servicio HGR1 | HGR20 | HGO7 | HGP31 | HGZ30 | HGZ8 | HGR23 | HGSZ6 | HGSZ12
1 RM CRANEO Instalaciones 1 60 2 20 1 18 60 2 1
del proveedor
RM CRANEO CON Instalaciones
2 PERFUSION, DIFUSION Y del proveedor 1 1 1 4 1 1 1 1 1
SWAN provee
3 | RMTORAX Instalaciones 1 3 1 4 1 3 3 1 1
del proveedor
4 RM ABDOMEN Instalaclones 1 10 1 6 1 10 10 1 1
del proveedor
Instalaciones
1 1
5 RM PELVIS del proveedor 1 5 1 6 1 3 5
RM DE EXTREMIDADES Instalaciones
’ 4 1
6 PELVICAS Y TORACICAS del proveedor ! 10 4 6 ! " 10
7 RM DE MAMA CON ESTUDIO Instalaciones 1 3 1 1 1 1 3 1 1
DINAMICO del proveedor
RM PROSTATA Instalacion
8 MULTIPARAMETRICA CON dor rov'ee::r 1 1 1 1 1 1 1 1 1
DIFUSION Y DINAMICA p
COLANGIOPANCREATORESO Instalaciones
4 |
2 NANCIA del proveedor ! 10 4 ! ! ! 10
RM COLUMNA VERTEBRAL Instalaciones
15 1
10 DIFERENTES SEGMENTOS del proveedor ! 150 15 8 ! 21 150
1 RM RODILLA Instalaciones 1 20 3 2 1 20 20 3 1
del proveedor
12 RM HOMBRO Instalaciones 1 20 3 1 1 20 20 3 1
del proveedor
13 ANGIORESONANCIA CON Instalaciones 1 1 1 1 1 1 1 1 1
SECUENCIA TRICS PARA MAV | del proveedor
ANGIORESONANCIA
MAGNETICA O RM DE Instalaciones
14 ENCEFALO SIMPLE Y CON del mvee:or 1 50 1 23 1 43 50 1 1
GADOLINIO O RM DE P
HIPOFISIS
ANESTESIOLOGO (EN CASO Instalaciones
15 NECESARIO Y PREVIA del mfl':e dor 1 15 1 23 1 13 15 1 1
SOLICITUD DE P
Zﬂ%ﬁ Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviacidn, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
Margarita . MR ]
Maza

Pagina 5 de 22




Gobierno de
Meéxico
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas
Coordinacién Auxiliar Operativa Administrativa

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

AUTORIZACION A LA
UNIDAD)
RESONANCIA MAGNETICA Instalaciones
16 DE CORAZON del proveedor 1 20 1 1 1 1 20 1
MORFOLOGICO FUNCIONAL p
MEDIO DE CONTRASTE PARA Instalaciones
v RESONANCIA del proveedor ! ! ! ! 1 1 1 1
MEDICINA NUCLEAR
Lugar de Partlda16 | Partida16 | Partida17 | Partida17 | Partida18 | Partida1s
RENGLON DESCRIPCION prestaci6n del
servicio HGR1 HGR 20 HGZ 30 HGP 31 HGZ8 HGR 23
Instalaciones
1 GAMAGRAMA TIROIDEO del proveedor 10 10 10 4 4 4
2 GAMAGRAMA TIROIDEO Y CAPACITACION DE1 Instalaciones 10 10 10 1 1 1
131 del proveedor
3 GAMAGRAMA PULMONAR VENTILATORIO Y Instalaciones 3 3 3 1 1 1
PERFUSORIO del proveedor
Instalaciones
4 GAMAGRAMA CARDIACO ESTATICO P YP del proveedor 10 10 10 1 1 1
GAMAGRAMA CARDIACO SPECT PRUEBA DE Instalaciones
5 | ESFUERZO CON TALIO 201 del proveedor 10 10 10 15 15 13
Instalaciones
6 GAMAGRAMA HEPATOESPLENICO del proveedor 1 1 1 1 1 1
Instalaciones
7 GAMAGRAMA VIAS BILIARES del proveedor 1 1 1 1 1 1
8 | GAMAGRAMA DE VENAS FLEBOGAMAGRAFIA Instalaciones 1 1 1 1 1 1
del proveedor
Instalaciones
9 GAMAGRAMA OSEO del proveedor 30 30 30 25 25 25
GAMAGRAMA CON I 131 RASTREO CON YODO Instalaciones
10 131 del proveedor 4 4 4 2 2 2
" | Instalaciones
1 GAMAGRAMA RENAL del proveedor 10 10 10 5 5 S
Instalaciones
12 CISTERNOGAMAGRAFIA del proveedor 1 1 1 1 1 1
13 GAMAGRAMA DE APARATO DIGESTIVO Instalaciones 5 5 5 1 1
(LOCALIZACION DE HEMORRAGIAS DIGESTIVAS) |  del proveedor !
GAMAGRAMA ABDOMINAL (DETECCION DE Instalaciones
14 MUCOSA GASTRICA, ECTOPICA DIVERTICULOS DE del proveedor 1 1 1 1 1 1
MECKEL) P
PRUEBA DE ALIENTO CON CARBONO-14 (PARA .
Instalaciones
15 DIAGNOSTICO Y CONTROL DE INFECCIONES POR del proveedor 1 1 1 1 1 1
HELICOBACTER PYLORI) elp
Instalaciones
16 DOSIS TERAPEUTICA del proveedor 1 1 1 1 1 1
. Instalaciones
17 DOSISI-131 (S A 10 m Ci) del proveedor 1 1 1 2 2 2
" Instalaciones
1 -
8 DOSIS 1-131 (15 A 25 m Ci) del proveedor 3 3 3 3 3 3
. Instalaciones
19 DOSIS 1-131 (100 m Ci - UNA SOLA DOSIS) del proveedor 15 15 15 1 1 1
Instalaciones
20 GAMAGRAMA PARATIROIDEO del proveedor 3 3 3 1 1 1
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RENGLON DESCRIPCION Lugar de Partida 16 | Partida16 | Partida17 | Partida17 | Partida18 | Partida 18
prestacién del
servicio KGR 1 HGR 20 HGZ 30 HGP 31 HGZ 8 HGR 23
21 GAMAGRAMA CARDIACO SPECT ESTRES CON Instalaciones 5 5 5 2 2 2
DIPIRIDAMOL CON TALIO 201 del proveedor
2 GAMAGRAMA GASTRICO CON RASTREQ Instalaciones 1 1 1 1 1 1
PULMONAR del proveedor
23 RASTREO CORPORAL MIBG Instalaciones 1 1 1 1 1 1
{metayodobencilguanidina) del proveedor
24 | GAMAGRAMA VACIAMIENTO GASTRICO Instalaciones 2 2 2 1 1 1
del proveedor
25 | MICROASPIRACION PULMONAR Instalaciones 1 1 1 1 1 1
del proveedor
2% GAMMAGRAMA GASTRICO EN BUSQUEDA DE Instalaciones 1 1 1 1 1 1
ASPIRACION del proveedor
OFTALMOLOGIA
Partida Partida Partida Partida Partida Partida Partida
RENGL | PROCEDIMIEN DESCRIPCIGN Y CARACTERISTICAS DEL Lugar do 19 19 20 21 22 23 23
oN To SERVICIO prestaciéndel | TUGR T THGR20 | HGZ 30 | HGSZ12 | HGSZ6 | HGZB | HGR23
servicio
EL PROCEDIMIENTO INCLUYE RECEPCION Y
VALORACION DEL PACIENTE,
PROGRAMACION PARA PROCEDIMIENTO
INCLUYENDO, SALA, ANESTESIA,
1 VITRECTOMIA | ENFERMERIA, MEDICAMENTOS, ;le‘ar'::::;fr 10 20 110 10 6 2 10
FOTOCOAGULACION CON RAYO LASER Y P
CONSUMIBLES GAS SF6 O C3F8
5 CONSULTAS POST QUIRURGICAS SIN
CARGO AL INSTITUTO
EL PROCEDIMIENTO INCLUYE RECEPCION Y
VALORACION DEL PACIENTE,
PROGRAMACION PARA PROCEDIMIENTO
VITRECTOMIA | INCLUYENDO, SALA, ANESTESIA,
MAS ENFERMERIA, MEDICAMENTOS, Instalaciones
2 INYECCION DE | FOTOCOAGULACION CON RAYO LASER, del proveedor 5 20 24 1 1 2 5
LIQuIDO INYECCION DE LIQUIDO PESADO Y P
PESADO CONSUMIBLES.
GAS SF6 O C3F8
5 CONSULTAS POST QUIRURGICAS SIN
CARGO AL INSTITUTO
EL PROCEDIMIENTO INCLUYE RECEPCION Y
VALORACION DEL PACIENTE,
PROGRAMACION PARA PROCEDIMIENTO
INCLUYENDO, SALA, ANESTESIA,
ENFERMERIA, MEDICAMENTOS, .
3 ::;OV'TREU° FOTOCOAGULACION CON RAYO LASER Y ;‘e‘f‘ar':::’e':’?r 5 20 20 2 1 1 5
CONSUMIBLES. P
GAS C3F8 O SF6
LENTE INTRAOCULAR
5 CONSULTAS POST QUIRURGICAS SIN
CARGO AL INSTITUTO
EL PROCEDIMIENTO INCLUYE RECEPCION Y
VALORACION DEL PACIENTE,
PROGRAMACION PARA PROCEDIMIENTO
INCLUYENDO, SALA, ANESTESIA,
ENFERMERIA, MEDICAMENTOS, Instalactones
. 1 1 5
4 RETINOPEXIA | CRIOTERAPIA FOTOCOAGULACION CON del proveedor 5 5 3 !
RAYO LASER Y CONSUMIBLES,GAS C3F8 O
SF6, BANDA O ESPONJA
5 CONSULTAS POST QUIRURGICAS SIN
CARGO AL INSTITUTO
2:?;%6 Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviacidn, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
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RENGL
oN

PROCEDIMIEN
TO

DESCRIPCION Y CARACTERISTICAS DEL
SERVICIO

Lugar de
prestacién del
serviclo

Partida
19

Partida

Partida

Partida
21

Partida

Partida

Partida

HGR1-

HGR 20

HGZ 30

HGSZ 12

HGSZ 6

HGZ 8

HGR 23

VITRECTOMIA
MAS
RETINOPEXIA

EL PROCEDIMIENTO INCLUYE RECEPCION Y
VALORACION DEL PACIENTE,
PROGRAMACION PARA PROCEDIMIENTO
INCLUYENDO, SALA, ANESTESIA,
ENFERMERIA, MEDICAMENTOS,
FOTOCOAGULACION CON RAYO LASER Y
CONSUMIBLES.

LIQUIDO PESADO, BANDA O ESPONJA,
CRIOTERAPIA, GAS C3F8 O SF6

5 CONSULTAS POST QUIRURGICAS SIN
CARGO AL INSTITUTO

Instalaciones
del proveedor

15

FACOEMULSIFI
CACION DE
CATARATAY
COLOCACION
DE LENTE
INTRAOCULAR

EL PROCEDIMIENTO INCLUYE RECEPCION Y
VALORACION DEL PACIENTE,
PROGRAMACION PARA PROCEDIMIENTO
INCLUYENDO, SALA, ANESTESIA,
ENFERMERIA, MEDICAMENTOS,
FOTOCOAGULACION CON RAYO LASER Y
CONSUMIBLES. {INCLUYE LENTE)

Instalaciones
del proveedor

20

50

38

CONSULTA,
INTERCONSULT
A,
VALORACION.

CUANDO NO SE REALICE PROGRAMACION
QUIRURGICA DEL PACIENTE. Y SOLO PARA
PATOLOGIAS NO QUIRURGICAS O DE
ETIOLOGOA UVEITICA, TODAS AQUELLAS
QUE DERIVARAN PROGRAMACION
QUIRURGICA COMO DESPRENDIMIENTO
DE RETINA REGMATOGENO. TRACCIONAL,
MIXTO, DESGARROS GIGANTES O
HEMORRAGIA VITREA LA CONSULTA NO
TENDRA COSTO

Instalaciones
del proveedor

S0

40

14

15

17

]

IRIDOTOMIA C/
LASER

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA APLICARSE
CUANDO SE TRATE DE UN PROCEDIMIENTO
UNICO. EN EL CASO DE QUE SE INCLUYA
COMO PARTE DE OTROS
PROCEDIMIENTOS, SERA NECESARIA LA
AUTORIZACION PREVIA DE LA UNIDAD
SOLICITANTE. NO PUEDE COMBINARSE
CON NINGUN OTRO PROCEDIMIENTO, YA
QUE SIEMPRE DEBE SER UNICO.

Instalaciones
del proveedor

20

CRIOTERAPIA

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO,
COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA
UNIDAD SOLICITANTE.

Instalaciones
del proveedor

15

10

FLUORANGIOR
AFIA

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO,
COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA
UNIDAD SOLICITANTE.

Instalaclones
del proveedor

S0

70

22

13

50

n

FOTOCOGULAC
ION

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA APLICARSE
CUANDO SE TRATE DE UN PROCEDIMIENTO
UNICO. EN EL CASO DE QUE SE INCLUYA
COMO PARTE DE OTROS
PROCEDIMIENTOS, SERA NECESARIA LA
AUTORIZACION PREVIA DE LA UNIDAD
SOLICITANTE. NO PUEDE COMBINARSE
CON NINGUN OTRO PROCEDIMIENTO, YA
QUE SIEMPRE DEBE SER UNICO.

Instalaciones
del proveedor

15

50

50

15
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RENGL
ON

Partida Partida Partida

PROCEDIMIEN DESCRIPCION Y CARACTERISTICAS DEL Lugar de 19 19 20

Partida
21

Partida
22

Partida
23

Partida
23

TO SERVICIO prestacién del

HGR1 HGR 20 HGZ 30
servicio

HGSZ 12

HGSZ 6

HGZ 8

HGR 23

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO,
CAMPIMETRIA COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA
UNIDAD SOLICITANTE.

Instalaciones

del proveedor 30 30 50

45

23

30

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO,
INCLUYE RECEPCION Y VALORACION DEL
PACIENTE, LOS PROCEDIMIENTOS
NECESARIOS PARA REALIZAR LA
EXTRACCION DELCUERPO EXTRANO Y
REPARACION DE LAS LESIONES.?

EXTRACCION
CUERPO
EXTRARO
INTRAGCULAR

Instalaciones
del proveedor

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO,
COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA
UNIDAD SOLICITANTE.

ULTRASONIDO
TIPOA

Instalaciones
del proveedor

15

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO, Instalaciones
COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS def proveedor 20 40 65
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA

UNIDAD SOLICITANTE.

ULTRASONIDO
TIPOB

10

20

16

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
SUTURA CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO, Instalaciones
HERIDA COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS del proveedor 2 20 2
CORNEA SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA

UNIDAD SOLICITANTE,

17

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA APLICARSE
CUANDO SE TRATE DE UN PROCEDIMIENTO
GNICO. EN EL CASO DE QUE SE INCLUYA
COMO PARTE DE OTROS

PROCEDIMIENTOS, SERA NECESARIA LA ;"f“’r':::’e';fr 5 30 50
AUTORIZACION PREVIA DE LA UNIDAD P
SOLICITANTE. NO PUEDE COMBINARSE
CON NINGUN OTRO PROCEDIMIENTO, YA
QUE SIEMPRE DEBE SER UNICO.

PANTOFOTOC
OGULACION

45

24

18

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE

CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO, )

mscuwp" COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS ;:lsm:::::;’r 1 10 1
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA P

UNIDAD SOLICITANTE.

19

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE

CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO,

E&LOR’OTERA COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS ;:ls‘ar':::’e';fr 1 10 2
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA P

UNIDAD SOLICITANTE.

20

ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO, )
COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS ;:f“:::;’;?f 50 40 1
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA P
UNIDAD.

INYECCION
INTEAVITREA
ANTIANGIOGE
NICA

50
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Partida Partida Partida Partida Partida Partida Partida
RENGL | PROCEDIMIEN DESCRIPCION Y CARACTERISTICAS DEL Lugar de 19 19 20 21 2 23 23
6N T0 SERVICIO P"’::_:ﬁ; del [THGRT | HGR20 | HGZ 30 | HGSZ12 | HGSZ6 | HGZ8 | HGR23
INVECCION | €00 St PROGEDIMIENTO UNICO, | 1 cioncs
21 ACEITE OF COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS | o * PR 5 40 1 1 1 2 5
SLicon SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA P
UNIDAD SOLICITANTE.
ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO,
2 g‘ﬂ?:ﬂgmf COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS ;:ls‘ar':::;fr 5 15 1 1 1 1 5
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA P
UNIDAD SOLICITANTE.
ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO,
23 ﬁi’:ﬁﬂg? COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS ;’e‘f“"r':f:e':ﬁr 1 15 1 1 1 1 1
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA P
UNIDAD SOLICITANTE.
ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO,
COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS
SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA
UNIDAD SOLICITANTE. ESTE CONCEPTO NO
2 L‘P’Q‘gf‘(‘g?r“ PODRA DER AUTORIZADO EN PACIENTES Instalaciones 0 w© s ” o R ”
MACULAR) CON TURBIDEZ VITREA COMO EN del proveedor
HEMORRAGIA VITREA, HEMORRAGIA
SUBHIALOIDEA, DESPRENDIMIENTO DE
RETINA REGMATOGENO, TRACCIONAL O
MIXTO, PANUVEITIS, CATARATA TOTAL,
LEUCOMA CENTRAL
ESTE CONCEPTO SOLO PODRA EJERCERSE
POTENCIALES | CUANDO SEA PROCEDIMIENTO UNICO, Instalaciones
25 EVOCADOS COMO PARTE DE OTROS PROCEDIMIENTOS | =F= 6 PP 5 1 5 1 3 5 5
VISUALES (PEV) | SOLO PREVIA AUTORIZACION DE LA P
UNIDAD SOLICITANTE,
PROCEDIMIENTO DE COLOCACION DE Instalaciones
26 | GLAUCOMA VALVULA AHMED (INCLUYE VALVULAY), del proveedor 2 L 2 1 1 2 2
Instalaciones
2 GLAUCOMA TRABECULECTOMIA. del proveedor 1 1 1 1 1 1 1
Instalaciones
28 RETINA RETIRO DE SILICON. del proveedor 5 1 1 1 1 1 5
RADIODIAGNGOSTICO E IMAGEN
- — wearpe | Partida [ Partida® }_Partldg‘. _Partida | -Partida | .Partida | Partlda | Partida | Partida
RENGLON | - CONCEPTO . | PRESTACION DE 2 - 2% f-:25 7 26 2% 27 28 L28 | T gl
. i SERVICIO HGSZ6 | HGZ30 | HGP31 HGZ 8 HGR 23 HGSZ 12 HGR 1 HGR 20 HGO 7
INSTALACIONES
1 COLON POR ENEMA DE. PROVEEDOR 1 9 2 3 3 6 9 9 3
R COLON POR ENEMA C/DOBLE | INSTALACIONES : 3 5 R 3
CONT DEL PROVEEDOR 6 3 2 3
SERIE INSTALACIONES
3 ESOFAGOGASTRODUODENAL | DEL PROVEEDOR ! 14 3 3 3 10 14 14 3
A SERIE EGD CON DOBLE INSTALACIONES ; ) ) 3
CONTRASTE DEL PROVEEDOR 3 ! 3 3 3
INSTALACIONES
5 UROGRAFIA EXCRETORA DEL PROVEEDOR 1 3 2 3 3 2 3 3 3
2;9)%6 Calzada Cuauhté No.300 Col. Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
Margarita ——— —

Pagina 10 de 22




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA
Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas
Coordinacion Auxiliar Operativa Administrativa

* LoearpE | Partid Partida | Partida | Partida:
PRESTACION DE- 26 28+ | 28

: oo |- SERvidO HGR23 | HGSZ12 | HGR1 | HGR20 | HGO7
6 ARTICULACION MANDIBULAR é@?ﬁaﬁ?gg 1 3 1 3 3 1 3 3 3
7 URETROGRAFIA RETROGRADA g‘éﬁ?;g&;gggi 1 5 1 3 3 3 5 5 3
e il =1 I I AR N I N N N
- -1 I I I I A S O T B
T el =) I N I I I S B
1 MAMOGRAFIA BILATERAL 3&7&"3&233 1 3 1 3 3 1 3 3 3
o | [wsces || | | 2 | 5 | o | = | = |
13 PLACAS SIMPLES g;m%s;gg‘gi 1 3 1 3 3 1 3 3 3

SERIE INSTALACIONES
14 ESOFAGOGASTRODUODENAL | pP/ClONEs | 4 5 1 3 3 2 5 5 3

CON TRANSITO
15 TRANSITO INTESTINAL g;m%&gggz 1 5 1 3 3 1 5 5 3
R kel v I I MK I N AN O A O
S il -1 I N I O I O A AR O
18 US ABDOMEN SUPERIOR éﬁ?&%&éﬁggﬁ 3 9 3 9 9 120 9 9 9
19 US ABDOMINGPELVICO g:fr&"&%ggg; 3 9 3 9 9 100 9 9 9
20 US HIGADO ;’é%‘g&gﬂgﬁ 1 3 1 3 3 1 3 3 3
2 US MAMARIO g;m‘g‘%gggi 1 3 10 3 3 25 3 3 3
2 US OBSTETRICO éﬁ?&‘g&‘gggﬁ 1 30 10 3 3 100 30 30 3
23 US PANCREAS Lﬁmlg\f;gggi 1 3 1 3 3 1 3 3 3
2 US PELVICO I';;m"g&é‘gggi 1 3 1 3 3 a0 3 3 3
25 US PROSTATICO g:?:;g\%s’:g; 1 3 1 3 3 25 3 3 3
2% US TEJIDOS BLANDOS g;?:;&%gggi 1 3 1 3 3 15 3 3 3
27 US TESTICULAR g‘éfr:;g\%ggg: 1 3 1 3 3 10 3 3 3
28 US TIROIDES géf’,;"&%‘:gg; 1 3 1 3 3 5 3 3 3
29 US TRANSFONTANELAR oo | 3 10 3 3 1 3 3 3
30 US TRANSRECTAL ;:?:;gs;gggi 1 3 1 3 3 10 3 3 3
3 US TRANSVAGINAL gf:;gg;gggi 1 3 1 3 3 50 3 3 3
2 US DOPPLER A COLOR hidiemamined 1 3 1 3 3 160 3 3 3
3 US DOPPLER VASCULAR éﬁ?&%&é‘é’ggﬁ 10 10 10 30 30 1 10 10 30
34 TC ABDOMEN é’;?&‘gszgggz 20 1 20 60 60 2 1 1 60
35 TC ABDOMEN Y PELVIS ;2?&‘35;2:; 20 1 1 60 60 ) 1 1 60

29,%6 Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviacién, Mexicali, B.C, C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
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, ey wearpe | Partida |’ Partida’ Partida | Partida | Partida | Partida
RENGLON | ~ CONCEPTO . | PRESTACI6NDE { 24~ 026 27 28 |-28-.| .28
. SERVICIO HGSZ 6 HGZ8 HGsz12 | HGR1 | HGR20 | HGO?7
36| Conronams Conestuoio | INSTAUACIONES ||| 1 oo | s |
FUNCIONAL
37 ANGIOTAC AGRTICO g;f:;g\%ggg; 1 8 1 1 1 2 8 8 1
a1 BN I I B I I B O
39 ANGIOTAC CEREBRAL éﬁf:;g&;gggi 1 1 1 1 1 2 1 1 1
40 ANGIOTAC DE CORAZON l‘,’;f’;‘;gﬁ;?ggi 1 143 1 1 1 2 143 143 1
I il v N N B B O B N I
v MR N N B I M B AW I
43 ANGIOTAC MESENTERICO gfg‘g&g&‘; 1 2 1 1 1 1 2 2 1
44 ANGIOTAC UNA REGION g‘;ﬁrxg\%‘zgg 1 6 1 1 1 1 6 6 1
45 ANGIOTAC RENAL é’;?:‘:'g&gggi 1 5 1 1 1 2 5 5 1
P e S -1 I IS N I I I N B
a7 TC COLUMNA CERVICAL éﬁ?&‘g&;gggi 4 1 2 6 6 17 1 1 6
48 TC COLUMNA DORSAL é@f’&‘g&gggi 4 1 2 6 6 10 1 1 6
49 TC COLUMNA LUMBOSACRA é’;f‘:;gg;gggi 4 1 4 12 12 30 1 1 12
50 TC CRANEO SIMPLE gf%&gggi 40 1 40 120 120 25 1 1 120
Sl - O I I N A N R R
o2 IRM CRANEO CON INSTALACIONES ; ) ; } ; : ; ; ;
PERFUSION Y CONTRASTADO | DEL PROVEEDOR
53 TC CUELLO g‘éf’:&"g\%‘zggi 6 1 6 18 18 5 1 1 18
54 TC FOSA POSTERIOR g;ﬂ::'gx‘éggz 2 1 2 6 6 1 1 1 6
55 TC HIPOFISIS é’;ﬁ‘;‘ggﬁggﬁ 2 1 2 6 6 1 1 1 6
56 TC MASTOIDES ;’;ﬂ%‘%‘é’gg 2 1 2 6 6 1 1 1 6
57 MACIZO FACIAL g;f&‘g&;ggg: 1 15 1 1 1 1 15 15 1
8 | jonco paratomocraria | oELPRovesboR | 5 | % | ! ‘ ‘ ‘ 2 | e ‘
59 MIELO TAC g‘éﬁf‘;gsgggi 1 3 1 3 3 1 3 3 3
60 Tc OIDOS g;f:z"g\%gggi 1 1 1 3 3 4 1 1 3
61 TC ORBITAS g’;?xg\%gggz 1 1 1 3 3 3 1 1 3
62 TC PELVIS :;;?;:&%ggg: 5 1 2 6 6 2 1 1 6
63 TC SENOS PARANASALES g:?&‘gfégggi 2 1 2 6 6 17 1 1 6
64 TC TORAX MEDIASTING 3?:;3\%23;; 2 1 2 6 6 10 1 1 6
65 TC TORAX PULMONES g;f’x&%gggi 12 1 10 36 36 30 1 1 36
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o , _Partida [ Partida (-Partida
. | presTacion o 27| 2 | 28
~SERVICIO HGsz12 | HGR1 | HeR20
INSTALACIONES
66 TC TORAXY ABDOMEN DEL PROVEEDOR 1 6 18 18 10 1 1 18
TC SERVICIO DE
67 ANESTESIOLOGO PARA g‘;fr:;gsg;gi 10 10 12 12 7 10 10 12
TOMOGRAFIAS
INSTALACIONES
68 TOMOGRAFIA DE HOMBRO DEL PROVEEDOR 1 2 6 6 1 1 1 6
INSTALACIONES
69 TOMOGRAFIA DE ESCAPULA DEL PROVEEDOR 1 2 6 6 1 1 1 6
TC EXTREMIDADES INSTALACIONES
0 MIEMBROS PELVICOS DEL PROVEEDOR ! 2 6 5 ! ! ! &
71 TC EXTREMIDADES INSTALACIONES 3 2 6 6 1 N 1 6
MIEMBROS TORACICOS DEL PROVEEDOR
INSTALACIONES
72 UROTAC DEL PROVEEDOR 10 6 18 18 17 10 10 18
RADIOLOGIA INVASIVA
RENGLON S p T6N DEL SERVICIO... - .. - | Lugardeprestacin. | Partida29 | Partida29 | Partida30 | Partida 31 | partida 31
R it L e ) deSenvido | Hera HGR. 20 HGZ 30 HGZ.8 HGR 23
1 BIOPSIA GUIADA POR TAC (INCLUYE ANESTESIA) Instalaciones 5 15 30 3 3
del proveedor
2 DRENAJE DE PSEUDOQUISTES Instalaclones 1 5 5 1 1
del proveedor
MARCAJE DE MAMA PARA Instalaciones
3 MICROCALSIFICACIONES CA {INCLUYE del proveedor 6 6 6 6 6
ANESTESIA)
4 | nerrosTomia Instalaciones 5 10 s 2 2
del proveedor
s BIOPSIA PROSTATICA GUIADA POR ULTRASONIDO Instalaciones s ' 2 . .
{INCLUYE ANESTESIA) del proveedor
LITOTRICIAS
Lugar de Partida | Partida | Partida | Partida Partida Partida Partida
RENGLON CONCEPTO prestacién del 32 32 33 34 35 35 36
sarvicio HGR 1 HGR 20 | HGZ30 | HGSZ 12 HGZ 8 HGR 23 HGSZ 6
1 PRIMERA SESION Instalaciones 5 10 20 ) 5 5 5
del proveedor
2 SESION SUBSECUENTE Instalaciones 5 10 15 12 5 5 5
del proveedor
3 TRATAMIENTO PROSTATA CON LASER VERDE | [Tistalaciones 1 20 4 1 1 1 1
del proveedor
URETEROSCOPIA FLEXIBLE CON LASER Instalaciones
4 HOLMIUM del proveedor 3 15 4 8 5 > 3
5 ESTUDIO DE URCDINAMIA Instalaciones 1 10 4 4 1 1 1
del proveedor
6 URETEROLITOTRICIA LASSER Instalaciones 5 15 30 19 5 5 5
del proveedor
7 CISLOTITOTRICIA LASSER Instalaciones 1 10 30 1 1 1 1
del proveedor
8 NEFROLITOTOMIA PERCUTANEA Instalaciones 3 5 15 1 3 3 3
del proveedor
2;9)%@ Calzada Cuaubté No.300 Col. Aviacién, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
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Instalaciones

1 1 1
9 HIPERPLASIA PROSTATICA del proveedor 1 20 10 1

URETEROSCOPIA FLEXIBLE CON LASER Instalaciones

10 | HOLMIUM PEDIATRICA del proveedor

b)

¢

d)

e)

La descripcién de las condiciones de la prestacion del servicio se detalla en los Términos y Condiciones para la Contratacion de
Servicios Médicos Subrogados en las Unidades Médicas Hospitalarias, en apego a la Ley General de Salud y a la normatividad vigente
aplicable en la materia.

En caso de que se requieran pruebas, debera indicar el método de evaluacién y el resultado minimo que debe obtenerse al ejecutar
las pruebas, si se requiere verificar el cumplimiento de las especificaciones solicitadas de acuerdo con la LIC, cuando ésta resulte
aplicable, dicha comprobaci6n seré elaborada por el Area Técnica.

NO APLICA

En aquellos casos en que el Area Requirente modifique la especificacion técnica de algin bien que no se encuentre regulado por el
Compendio Nacional de Insumos para la Salud expedido por el Consejo de Salubridad General, el Cuadro Bésico y Catélogo de
Instrumental y Equipo Médico emitidos por la Comisién Interinstitucional del Cuadro Basico y Catalogo de Insumos del Sector Salud
y el CBI respecto de las especificaciones estipuladas para ese mismo bien en el ejercicio anterior, deberd acompafiar a su requisicion,
un dictamen mediante el cual el Area Técnica acredite que con ello no se limita la libre participacién, concurrencia y competencia
econdémica.

NO APLICA

En aquellos casos en que el Area Requirente, modifique las especificaciones técnicas de un bien respecto de las estipuladas en el
ejercicio anterior, debera presentar un dictamen en el que justifique que los requisitos contenidos en las especificaciones técnicas
del bien, no limitan de ninguna forma la libre participacién, concurrencia y competencia econdmica; dichos cambios deberan ser
validados durante la etapa de la investigacion de mercado con objeto de que los cambios efectuados no limiten la libre participacién,
concurrencia y competencia econémica, y de ser el caso, los cambios deberan desprenderse de ésta.

N/A

Normas: Oficial Mexicana, Estandar (antes mexicana), Internacional, de Referencia o Especificacién Técnica, que resulte aplicable a
los bienes o servicios requeridos.

EL LICITANTE deberén cumplir con las Normas Oficiales Mexicanas de conformidad con lo previsto en el articulo 7 de la Ley
Infraestructura de la Calidad; en lo aplicable para cada partida por la que participe las normas que en seguida se precisan:

NOM: Norma Oficial Mexicana.
NOM-016-S5A3-2012 Norma Oficial Mexicana, que establece los requisitos minimos de infraestructura y
equipamiento de hospitales y consultorios de atencién médica especializada.
NOM-004-SSA3-2012 Norma Oficial Mexicana del expediente clinico
NOM-005-SSA3-2018 Norma Oficial Mexicana que establecen los requisitos minimos de infraestructura y
equipamiento para la atencién médica de pacientes ambulatorios.
NOM-045-SSA2-2005 Para la vigilancia epidemioldgica, prevencién y control de las infecciones nosocomiales.

NOM-087-ECOL-SSA1-2002 Proteccién ambiental - Salud ambiental - Residuos peligrosos biolégico-infecciosos -

2026
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Clasificacién y especificaciones de manejo.
NOM-240-55A1-2012 Instalacién y operacién de la tecnovigilancia.

f) El Anexo Técnico no debera contener informacion relativa a la suficiencia presupuestaria, precios de contratacién o al tipo de
procedimiento de contratacién.

NO APLICA

2026
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REPORTE DE SERVICIO MEDICO SUBROGADO

UNIDAD MEDICA
PROVEEDOR
NUMERO DE CONTRATO,
PERIODO REPORTADO
FECHA DE REPORTE
SELLO DE LA UNIDAD
No. NOMBRE DEL NUMERO DIAGNOSTIC FECHA DE PROCEDIMIENTO cOSTO
PACIENTE AFILIACION o REALIZACION 0 ESTUDIO
1
2
3
4
5
DIRECTOR o JEFE DE PROVEEDOQOR
SERVICIO NOMBRE Y FIRMA

NOMBRE Y FIRMA

2026
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FORMATO “4-30-2/03 SOLICITUD DE SUBROGACION DE SERVICIOS”

5‘-{, INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL FOLIO: Il 1 | |
WD DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
IMSS SOLICITUD DE SUBROGACION DE SERVICIOS ( 4-30.2/03)
'DELEGACIOH! UMAE: FECHA: I T T T O I A
. - (o]
[ B
CLAVE PRESUPUESTAL:
TIPO Y HUMERO: SEXO: a3 F 3
LOCALIDAD:
SEGURIDAD SOCIAL AGREGADO
cunp-llll!lllllllllllll

MATERKO INFANTIL
AUX DE TRATAMIENTO

" |PacienTe: T[] FAMILIAR: [ ] R_s\qugq_sgm.;:w E] PARENTESCO:
DIRECCHOR:
TEL:
FECHA: FIRNA

2026

ano de Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviacién, Mexicali, B.C, C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx

Margarita P

aza Péagina 17 de 22




GOblerno de 2. STITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
INSTI
‘}..‘r- 9 MeXICO ‘;) SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SCCIAL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
GRGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA
Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas
Coordinacion Auxiliar Operativa Administrativa

Cédula de Verificacién de las condiciones de seguridad y proteccién civil en las unidades médicas
subrogadas”
OOAD REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA

Identificacién de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada
Establecimiento:
Grupo subrogado: .
Procedimiento (s) Subrogado (s) :
Se encuentra en una Unidad Hospitalaria (SI / NO)
Fecha en que se verificé la unidad (dd/mm/aaaa)
Vigencia de! Dictamen de verificacién de Protecclén civil: (dd/mm/aaaa) = -

Inicio: Termino:
: - o o . Domicilio de la Unidad Subrogada e T
Calle: ) ’ Ntmero o cp.
Colonia: No. Telefonico
Estado Delegacién [} Municipio

1. Sistema de alarma, * - - -

Sistema de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, seﬁal de alerta visual y audixiva (strena y luz
estrobo), estd enlazada a una central o servicio de emergencia t
Sistema de alarma cuenta con panel de control, baterfa de respaldo, sefial de alerta visual y auditiva (sirena y luz
estrobo), pero no ests enlazada a una central o servicio de emergencia

No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dos o mas de los elementos solicitados

:10bsEvacione:

2, Detectores de humo. * ..Puntaje Obtenido. -

Hay un detector por cubIculo por pasillo, y en superfictes mayores, uno por cada 80 metros cuadrados; lnstalacnén
cableada e integrados al sistema de alarma y conectados a un tabtero con indicadores luminosos.

Hay un detector por cubfculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por cada B0 metros cuadrados; pero su
funcionamiento es inicamente a base de baterfa y tiene bitdcora de mantenimiento semanal

No hay detectores de humo en el nitmero requerido,

3. Extintores. * . : : - G
Colocados a 15 metros desde cualquler lugar ocupado auna almra méxima de 15 metros ala pane mas alta del equipo, f
con carga vigente, en sitios visibles y sefializados, de facil acceso y libres de obstéculos, cerca de puertas y trayectos
normalmente recorridos.

No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las caracteristicas solicitadas.

Piintaje Obteénldo

4. luminaclén de.Emergencla.: )
It \aclon.a rg < ; L : Valor

Iluminacién de emergencia, ubicada en rutas de evacuacién, dreas de trénsito y donde la interrupci6n de la fuente de luz artificial

representa un riesgo; debe entrar en funcionamiento automatico, enciende una o mds ldmparas cuando el flujo de corriente

eléctrica se interrumpe. 3

Cumple con todo lo soficitado, excepto que no entra en funcionamiento automatico. 1

No cuenta con iluminacién de emergencia.
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5. Pelfcula de proteccion de cristales, -

El Programa Interno de Proteccién Civil, de acuerdo a los riesgos detectados, establece la necesidad de aplicar a los cristales de
ventanas y puertas una pelicula de proteccién que los hace inastiliables y los cristales de las instalaciones ya cuentan con ella, o
no se requlere.

El Programa Interno de Proteccién Civil establece la necesidad de aplicar pelicula de proteccién a los cristales, pero no se han
aplicado.

alor

|- - Puntaje ..
~.."|- ~_Obtenido

Constancia de capacitacién del personal en el uso de extintores y procedimientos de evacuacién, asf como de capacitacion de los
integrantes de la unidad interna de proteccién civil,

Sélo parte del personal cuenta con constancia de capacitacién en el uso de extintores o procedimientos de evacuacion.

No se tiene constancia de la capacitacién.

" Pune
~-Obtenido

Se cuenta con dos salidas de emergencia, considerando la puerta de acceso, con ancho minimo de 1.20 mts y 2.10 mts de altura;
abatibles en sentido de la saflda, con barra anti-pénico colocada a 1.10 metros de altura, o un mecanismo que la cierre y otro que

permita abrirla desde adentro mediante una operacién simple de empuje, con sistema de deteccién de apertura y debidamente
identificada.

No cuenta con salida de emergencia adicional a la de la entrada o esta no cumple alguna de las caracteristicas solicitadas.

Programa Interno de Proteccién Civil y Brigadas aprobado por la autoridad en Proteccién Civil,

Se tiene el proegrama Interno de Proteccién Civil en proceso de aprobacién por la autoridad en Proteccién Civil.

No se cuenta con el Programa Interno de Proteccién Civil.

{ZFechar ZObserva

- Puntaje -
* “Obtenido

9. stmulacro de evacuacién. *

Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de incendio, con evidencia
documental y fotogréfica; la evacuacién del inmueble se efectia en un tiempo igual o menor a tres minutos.

Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de incendio, con evidencia
documental y fotografica; la evacuacioén del inmueble se efectia en un tiempo mayor a tres minutos.

El Gltimo tiempo acreditado de evacuacién es mayor a 3 minutos.

Hopservadanes o e

| - -Puntaje .

- Obtenido - -
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S ST D e ol ] Obtenido

Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccién Civil, con bitdcoras de mantenimiento de instalaciones
eléctricas y del gas.

10, Licenclas y Dictémenes, *: R R L gapes |2 Puntaje

Cuenta con los documentos sefialados, salvo el mantenimiento de instalaciones eléctricas y gas. 3

Faltan los documentos sefialados.

: ‘0bsérvaciones:

11. Sefializacién. - : , R R "Vai’o 5 = | - Puntaje .
S : e o R NP, B e < Obtenido-

Las rutas de evacuacién, pasillos de rutas de evacuacién y puntos de reunién cuentan con seializacién que
indican la direccién de la ruta que conduce hacia una zona de seguridad previamente establecida e
identificada o punto de reunién.

No cuenta con seﬁahzaclén de rutas de evacuacion, pasillos de rutas de evacuacién y puntos de reunién

Puntaje
. .Obtenido -

12, Rutas de Evacuacién y Puntos de Reunién.

Pasillos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del area de salida (ruta de evacuacion) deben estar
libres de obstaculos y permitir la circulacién de dos personas adultas simulténeamente, y la distancia del
recorrido de cualquier punto a la salida no deberé ser mayor a 40 metros.

La distancia del recorrido de cualquier punto a la salida es mayor a 40 metros.

13.Escaleras. : , TR 2 valor Puntaje
: S e Naler G enido

El inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen un ancho minimo 0.90
m, con pasamanos fijos a una altura de 0.0 m y baranda colocada a una distancia intermedia entre el
barandal y la paralela formada con la altura media del peralte de los escalones; los elementos verticales de
los barandales (balaustres) se encuentran colocados en cada escalén, en caso de que no se cuente con
baranda 6 cada 4 escalones en caso de contar con ella, y presenta material antiderrapante..

No cumple con alguno de los requenmlentos anteriores

{Observadone

Delegaci6n:

" Puntaje’

:14, Puertas Internas.. ‘
. " ‘Obtenido < -

Las puertas internas tienen como minimo de 0.90 mts. de ancho y su abatimiento no obstaculiza el sentido
de la ruta de evacuacién,

Su abatimiento obstacutiza el sentido de la ruta de evacuacién. 1
Las puertas no tsenen la medida sefialada.

= [Zeobsérvaciones

REFERENCIA PARA CONTRATACION ~ =~ . °7

20206
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas
Coordinacién Auxiliar Operativa Administrativa

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Un puntaje "0" en cualquiera de los parametros sefialados con un
asterisco (*) que a continuacién se enlistan, imposibilitan la contratacién
del servicio subrogado.

Puntaje Obtenido

~Referencla para contratacién
Contratacién
Condicionada 25 a 44

Sistema de Alarma
Detectores de Humo
Extintores

Salida de Emergencia
Programa de Proteccién civil
Simulacros de Evacuacién
Licencias y Dictdmenes

MECANISMOS DE COMPROBACION: SUPERVISION Y VERIFICACION DE LOS SERVICIOS CONTRATADOS Y EFECTIVAMENTE PRESTADOS.

Reporte Concentrado Semanal en Excel de devengo (Enero a Diciembre)

Sumatoria
v | | e | g, | e | S v | semie | SO e | S
° ° pr«e:‘lmlen atendidos en Unitario LVA conLV.A, 1 Sev:\f:as 1.2.3 Se‘v.o:;:s del MES
la semana
1
2
3
4
SUMA $ XXX.XX $
XXXXX
Informe Mensual (Importes y Servicios Devengados)
Concentrado Mensual (Enero a Diciembre)
MPORTEMES | iSCes | Reazacoswes | TOTA
Reporte a Detalle del servicio en Excel de devengo mensual (Enero a Diciembre)
DESCRIPCION UNIDA FECHA DE
v | e | memune | ows | e | prmdes |8 | wamas | oswms | S| como
0 A
1
2
3
4
5

2026
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IMSS

Instituto Mexicano del Seguro Social
Organo de Operacién Administrativa

Desconcentrada Regional Baja California LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026

Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicion de Bienes y
Contratacion de Servicios

050GYRO03N11526-002-00
NO. CONTRATO
LICITACION PUBLICA

S6M0120
NO. INTERNO

ANEXO 1

DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL,
MANIFESTACION QUE NO DESEMPENA CARGO EN EL SERVICIO PUBLICO,

PROPUESTA ECONOMICA DEL PROVEEDOR,
ACTA DE FALLO.




S . INSYITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL , wwgmaww
DIRECCION DE FINANZAS Wﬁg’“‘,“
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA — 2 52 g,:@
DELEGACION Baja Califomia Norte ) ? &a\g&
DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO 'k 5

FIRANZAS

- eoainics DE
TR D SER

FOLIO:  0000214257-2026 [ dictamen do inversisn

E Diclamen de Gasto

Dependendia Soficilants; 02 Baja Catfomia Norte J
[o2s001 Oficina del COAD BCN ]
200100 Jofatura Do Servicios Do Prest J
Concopto; OF_846_LP_SUBROGADOS DE SERVS DIAG LAB_SOUOITA_MTRO_OLONO_OF_CAOA
Fecha Elaboracién: [ 2570572026 ]
Total Compremetido (en posos): $ 26,700,000.00
Cuenta:  §1331003 SUBROGACION SERVS.DIAG.LAB, Unidad do Informacién: 020201 Centro do Coslos: 200223
co6 3380104
MERSUAL (ot rodos ds
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP ocT NOV DIC
001 0.0 0.0 0.0 0.0 3400 7350] 27850 4,760.0 82300 56500 6,230.0]

CISPONTRLE {an milles do oove]
[ 00] 0.0] (| 00| 0.0] 85| 239.7| 10.0| 26| 6.5] 00] 40.0]

€l presente documento de existencia de respaldo presupuestario se emile en téminos de lo sefialado en los artfculos 8, 144 y 148 de!
Reglamento Interor del Instituto Mexicano de} Seguro Soclal (IMSS), y el numeral 7.5.9.4 de Ia Narma Presupuestaria del IMSS, es responsabilidad
del drea solicitante el dastino y aplicacién de los recursos, También se infoma que este documento nicamente tendra validez parael
ejercicio fiscal en curso, y que con base en la revisién qua se efactud an el Sislama FINAT, en el Médulo de Control de Compromisos,

en la combinacién unidad de informacién y centro de costos, los montos sefialados quedan comprometidos para dar Inicio a.las gestiones
de adquislcién de bienes y servicios con base al marco normativo vigente.

T
DIA MES | _aRo |
DICTAMINADO OEFINITIVO
DICTAMEN DEFINITIVO
CONTRATO No.
IMPORTE DEFINITIVO (EN PESOS) : $ .00

/

R B A~
e g NS, 7
S L 7 I RS e Clavo: 6170-009-001
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; CONVOCATORIA LICITACION PUBLICA
{ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA NACIONAL ELECTRONICA
EY

, ! . REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA No. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026
YE GROUP COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIOS MEDICOS
DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS gygROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026

OFICINA DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

ANEXO NUMERO 16

FORMATO DE MANIFESTACION QUE NO DESEMPENA EMPLEO, CARGO O
COMISION EN EL SERVICIO PUBLICO O, EN SU CASO, QUE A PESAR DE
DESEMPENARLO, CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO CORRESPONDIENTE NO
SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES.

Instituto Mexicano del Seguro Social

Coordinacidn de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios
Coordinacion Técnica de Bienes y Servicios

Division de Servicios Integrales

Presente

Convocatoria Licitacion Pablica Nacional Electrénica LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026

Carlos Isrrael Garcia Carrillo, en mi caracter de representante legal de Centro
Oftalmologico De Mexicali, S.C, manifiesto bajo protesta de decir verdad que el
representante, los socios o accionistas, y los administradores y/o consejo de administracién
descritos a continuacion:

Nombre Cardcter que ostenta
I ]
] [

Las personas descritas con antelacion no desempefian empleo, cargo o comision en el
servicio publico o que a pesar de desempefiarlo, no se actualiza un Conflicto de Interés de
conformidad a los sefialado en el articulo 49 fraccion IX de la Ley General de
Responsabilidades Administrativas, para la formalizacion del contrato derivado del
procedimiento de Convocatoria Licitacion Nacional Electronica LA-50-GYR-050GYR003-N-
115-2026

Mexicali, Baja California a 05 de Agosto del 2026
ATENTAMENTE

Qufkﬁ:m S QT\CM‘G«C& Q,

CARLOS ISRRAEL GARCIA CARRILLO
REPRESENTANTE LEGAL
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C.

“SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA IDENTIFICABLE TALES COMO: NOMBRES
DE SOCIOS, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA
PRIVADA DE LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP
PARRAFO PRIMERO.
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA

REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA

EYE GROUP

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

CONVOCATORIA LICITACION PUBLICA

NACIONAL ELECTRONICA

No. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026

SERVICIOS MEDICOS

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS syBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026
OFICINA DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

ANEXO NUMERO 6 (SEIS)

PROPOSICION ECONOMICA

R.F.C. COM000613918

NOMBRE DEL LICITANTE Centro Oftalmolégico de Mexicali, S.C.

DIA MES

ANO

FECHA

05 | 08 | 2026

DOMICILIO AV. Madero 987, Primera Seccion, Mexicali, Baja California. C.P. 21100

TELEFONO
552 24 15

FAX

CORREO ELECTRONICO
galvarez@comeyegroup.com

NUMERO DE PROVEEDOR IMSS
0000105582

LOCALIDAD POR LA QUE PARTICIPA: MEXICALI, BAJA CALIFORNIA

HGZ No ,
20 2106 OFTALMOLOGIA DIAGNOSTICO Y MEXICALI, B.C. 1,200,000.00 | 3°000,000.00
30 LABORATORIO
 CONCEPTO EERIR ERE ARSI
e i i iVA e

1 VITRECTOMIA 110 S 35,000.00 | § 3,850,000.00

VITRECTOMIA MAS INYECCION DE
2 LIQUIDO PESADO 24 S 36,200.00 | § 868,800.00
3 FACOVITRECTOMIA 20 S 46,500.00 | 930,000.00
4 RETINOPEXIA 3 S 21,000.00 | S 63,000.00
5 VITRECTOMIA MAS RETINOPEXIA 8 S 50,500.00 | $ 404,000.00

FACOEMULSIFICACION DE CATARATA Y
8 COLOCACION DE LENTE INTRAOCULAR 0 3 24,500.00 | 3 1,325/000:00

CONSULTA, INTERCONSULTA

; 2 g .00

7 —— 50 S 680.00 | § 34,000
8 IRIDOTOMIA C/ LASER 60 S 1,400.00 | § 84,000.00
9 CRIOTERAPIA 3 S 2,250.00 | $ 6,750.00
10 FLUORANGIORAFIA 48 S 1,400.00 | & 67,200.00
11 FOTOCOGULACION 50 S 2,850.00 | $ 142,500.00
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& ) CONVOCATORIA LICITACION PUBLICA
. ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA NACIONAL ELECTRONICA
N REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA No. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026
v, oy EYE GROUP COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIOS MEDICOS

7 b
% DEPARTAMENTO DE ADQUI$ICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS syBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026
OFICINA DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

12 CAMPIMETRIA 50 $ 850.00 | $ 42,500.00
13 f::g:gg?&: LERPOIEXTRANC 2 S 950.00 | $ 1,900.00
14 ULTRASONIDO TIPO A 35 S 750.00 | $ 26,250.00
15 ULTRASONIDO TIPO B 65 S 1,100.00 | $ 71,500.00
16 SUTURA HERIDA CORNEA 2 S 1,800.00 | $ 3,600.00
17 PANTOFOTOCOGULACION 50 S 1,900.00 | $ 95,000.00
18 TRABECULOPLASTIA 1 $ 4,900.00 | $ 4,900.00
19 CICLORIOTERAPIA 2 S 2,900.00 | $ 5,800.00
20 INYECCION INTRAOCULAR ANTIBIOTICO 1 S 800.00 | $ 800.00
54 ISI:IL\;E((:)(IZ\:ON INTRAOCULAR ACEITE DE i ¢ 200,00 | & —_—
22 IRIDECTOMIA QUIRURGICA 1 $ 3,800.00 | $ 3,800.00
23 REPOSICION HERNIA IRIS 1 $ 11,800.00 | $ 11,800.00
24 TOMOGRAFIA OPTICA (OCT MACULAR) 50 S 1,350.00 | $ 67,500.00
5% ;’FE)ELE)NCIALES EVOCADOS VISUALES . s 4.700.00 | § 23,500.00
-6 EhﬁEc[;)MA COLOCACION DE VALVULA 3 ¢ 31.300.00 | & 62,600.00
27 GLAUCOMA TRABECULECTOMIA 1 S 14,600.00 | $ 14,600.00
28 RETINA. RETIRO DE SILICON 1 S 13,800.00 | $ 13,800.00
SUBTOTAL $ 8,125,900.00
IVA EXENTO S
TOTAL $ 8,125,900.00

SON: OCHO MILLONES CIENTO VEINTICINCO MIL NOVECIENTOS PESOS 00/100 M.N.
Los precios ofertados son fijos durante la vigencia del contrato.
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4 CONVOCATORIA LICITACION PUBLICA
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA NACIONAL ELECTRONICA
v "y ,, HEGIONAL EN BAJA CALIFORNIA No. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026
%, EYE GROUF COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIOS MEDICOS

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS sBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026
OFICINA DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

DIA MES ANO
FECHA| 05 | 08 | 2026

NOMBRE DEL LICITANTE Centro Oftalmolégico de Mexicali, S.C.
R.F.C. COM000613918

DOMICILIO AV. Madero 987, Primera Seccién, Mexicali, Baja California. C.P. 21100

TELEFONO FAX CORREO ELECTRONICO NUMERO DE PROVEEDOR IMSS
5522415 galvarez@comeyegroup.com 0000105582

LOCALIDAD POR LA QUE PARTICIPA: SAN LUIS RIO COLORADO, SONORA.

[PARTIDA | CUENTA |UNIDAD | ESPECIALIDAD | SERVICIO | LOCALIDAD | IMP.MIN | IMP.MAX |
HGZ No. :
21 2106 - oFTaLMoOLoGHs | PIAGNOSTICO'Y SAN LUIS RIO 280,000.00 | 700,000.00
LABORATORIO COLORADO,
SONORA
FRECUENCIA

1 VITRECTOMIA 10 S 35,000.00 $ 35,000.00

VITRECTOMIA MAS INYECCION DE
2 LIQUIDO PESADO 1 > 26,200,00 s 36,200.00
3 FACOVITRECTOMIA 22 s 46,500.00 $  1,023,000.00
4 RETINOPEXIA 1 $ 21,000.00 & 21,000.00
5 VITRECTOMIA MAS RETINOPEXIA 3 s 50,500.00 $ 151.500.00

FACOEMULSIFICACION DE CATARATA Y

24,500.

. COLOCACION DE LENTE INTRAOCULAR o > e $  1,225,000.00

CONSULTA, INTERCONSULTA

’ J 4 -

/ VALORACION. ! ? 680.00 $ 9,520.00
8 IRIDOTOMIA C/ LASER 1 S 1,400.00 5 1,400.00
9 CRIOTERAPIA 1 s 2,250.00 $ 2,250.00
10 FLUORANGIORAFIA 22 S 1,400.00 S 30,800.00
11 FOTOCOGULACION 1 S 2,850.00 $ 2,850.00
i3 CAMPIMETRIA 45 S 850.00 $ 38,250.00
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"25/ M 4 CONVOCATORIA LICITACION PUBLICA
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA NACIONAL ELECTRONICA
% REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA No. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026
;;."'f EYE GROUP COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SERVICIOS MEDICOS
£ DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS syUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026
OFICINA DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
EXTRACCION CUERPO EXTRANO
1 :
13 INTRAOCULAR 3 25000 S 950.00
14 ULTRASONIDO TIPO A i S 750.00 $ 750.00
15 ULTRASONIDO TIPO B 10 S 1,100.00 $ 11.000.00
16 SUTURA HERIDA CORNEA 1 S 1,800.00 $ 1.800.00
17 PANTOFOTOCOGULACION 45 S 1,900.00 $ 35 500.00
18 TRABECULOPLASTIA 1 S 4,900.00 $ 4.900.00
19 CICLORIOTERAPIA 1 $ 2,900.00 $ 2.900.00
20 INYECCION INTRAOCULAR ANTIBIOTICO 1 S 800.00 s 800.00
INYECCION INTRAOCULAR ACEITE DE
21 SILICON ! 3 800.00 S 800.00
22 IRIDECTOMIA QUIRURGICA 1 S 3,800.00 $ 3.800.00
23 REPOSICION HERNIA IRIS 1 S 11,800.00 $ 11.800.00
24 TOMOGRAFIA OPTICA (OCT MACULAR) 75 S 1,350.00 S 101.250.00
25 POTENCIALES EVOCADOS VISUALES (PEV) 1 S 4,700.00 $ 4.700.00
GLAUCOMA COLOCACION DE VALVULA
26 AHMED ! ? A1;806.6¢ S 31,300.00
27 GLAUCOMA TRABECULECTOMIA 1 S 14,600.00 $ 14.600.00
28 RETINA RETIRO DE SILICON 1 S 13,800.00 $ 13.800.00
SUBTOTAL $  3,182,420.00
IVA EXENTO =
TOTAL $  3,182,420.00

SON: TRES MILLONES CIENTO OCHENTA Y DOS MIL CUATROCIENTOS VEINTE PESOS 00/100
M.N. Los precios ofertados son fijos durante la vigencia del contrato.

Mexicali, Baja California a 05 de Agosto de 2026

ATENTAMENTE

Quf\t}m A Q:\mrﬁa Q,

CARLOS ISRRAEL GARCIA CARRILLO
REPRESENTANTE LEGAL
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C.
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En la Ciudad de Mexicali, B.C., siendo las 14:30 horas, del 14 de Agosto de 2026, en el aula magna de la Coordinacién
de Abastecimiento y Equipamiento, ubicado en Calzada Lazaro Cardenas #3069 Fraccionamiento Nuevo Mexicali, C.P.
21600, en la ciudad de Mexicali, Baja California, se reunieron los servidores publicos cuyos nombres y firmas aparecen
al final de la presente Acta, con el objeto de llevar.a cabo el acto de fallo, motivo de la Licitacién indicada al rubro, de
conformidad con el articulo 49 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (en adelante,
la Ley o LAASSP), asi como lo previsto en el numeral 11 de la Convocatoria.

Este acto es presidido por la Lic. Melissa Marlen Solano Correa, Titular de la Oficina de Adquisicion de Bienes y
Contratacion de Servicios, mediante oficio de designacién DABCS/02800115090/1435/2024 de fecha 24 de mayo de
2024, de conformidad con las facultades conferidas en el articulo 144 fraccién XXIII, del Reglamento Interior del
Instituto Mexicano del Seguro Social, el numeral 7.1.1.1 del Manual de Organizacién de la Jefatura de Servicios
Administrativos, asi como el numeral 5.3.8 inciso b) de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del IMSS.

Se informa que el presente acto esta siendo videograbado, de conformidad con lo dispuesto en los numerales 6 y 8 de
la seccion 11 del "Acuerdo por el que se expide el Protocolo de Actuacién en Materia de Contrataciones Publicas,
Otorgamiento y Prérroga de Licencias, Permisos, Autorizaciones y Concesiones”, publicado en el Diario Oficial de la
Federacion (en adelante DOF) el 20 de agosto de 2015; y los “Acuerdos por el que se Modifica el Diverso que expide el
Protocolo de Actuacién en materia de Contrataciones Publicas, Otorgamiento y Prorroga de Licencias, Permisos,
Autorizaciones y Concesiones”, publicados en el DOF el 19 de febrero de 2016 y 28 de febrero de 2017.

Se hace constar que a este acto no asistié ninguna persona que haya manifestado su interés de estar presente en el
mismo como observador, de conformidad con los articulos 35 antepentiltimo parrafo de la LAASSP y 92 del RLAASSP.

Acto seguido se hace constar que se cuenta con la participacién via plataforma ZOOM del Mtro. Chistrian Omar
Arroyo Manjarrez.- Auditor de la Oficina Regional nimero 1 del Organo Interno de Control en el Instituto Mexicano
del Seguro Social, quien manifesté que: En seguimiento al presente acto de Fallo, con fundamento en el articulo 87 de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pdblico, que dispone que la Secretaria Anticorrupcion y Buen
Gobierno, podrd verificar en cualquier tiempo, que las adquisiciones, arrendamientos y servicios se realicen conforme a lo
establecido en la Ley de la materia y demds disposiciones aplicables, en correlacién con el articulo 83, pdrrafo quinto del
Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social.

Y 2026
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En este acto, se sefiala que corresponde a las dreas requirente y técnica, en términos de los articulos 49 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y, 2 fracciones I y Il y 99 de su Reglamento, en correlacién con
el numeral 5.3.8, inciso b), de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, verificar que los bienes o servicios que se evaluaron cumplen con la Convocatoria y
sus anexos, con las precisiones de la junta de aclaraciones y si las proposiciones que se presentaron cumplen con lo
anterior, suscribir la evaluacidn técnica donde se cuente con el debido sustento de los desechamientos, que en su caso,
se hayan determinado.

Asimismo, sefialo que es responsabilidad de las personas servidoras publicas designadas como Grea contratante y/o
técnica, la evaluacién que se realizé para la emisién del presente Acto de Fallo de conformidad con los articulos 47 y 48
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en concordancia con los numerales 4.2.2.1.15,
4.22.1.16 y 4.2.2.1.17 del Acuerdo por el que se expide el Manual Administrativo de Aplicacién General en Materia de
Adgquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, siendo todo lo que deseo manifestar.

Acto seguido, en presencia de los asistentes se da lectura al contenido de la presente acta, al tenor de lo siguiente:

PROPOSICIONES RECIBIDAS:

El dia 05 de Agosto de 2026 en el acto de presentacién y apertura de proposiciones de la Licitacién, se recibieron a
través de la Plataforma Compras MX para efectos de revisién, anélisis detallado y elaboracién del dictamen que
fundamenta y motiva el fallo, conforme a lo establecido en los articulos 47 parrafos primero, segundo, cuarto y quinto,
48 parrafo primero, fraccion II y sequndo parrafo y 49 de la Ley, asf como el 99 del Reglamento, las proposiciones de
los siguientes licitantes:

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 1. ENDOSCOPIA $3,980,013.81

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 2. ENDOSCOPIA $7,960,027.62
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 9. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA $1,576,506.50
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 10. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA $788.253.45
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $334,820.00
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,434,917.54

CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALL, 5.C. 20. OFTALMOLOG{A $8,125,500.00
2026
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CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALL S.C, 21. OFTALMOLOGIA $3,182,420.00
GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO SC 19. OFTALMOLOGIA $7,734,500.00
GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO SC 22, OFTALMOLOGIA $2,028,600.00
GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO SC 23, OFTALMOLOGIA $3,225,900.00

IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C. 15. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $47,000.00
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C. 27. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,248,980.00
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 9. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA $792,075.00
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $739,800.00
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 13. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $1,084,800.00
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 16. MEDICINA NUCLEAR $64,400.00
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 24. RADIODIAGNGSTICO E IMAGEN $3,350,250.00
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 26. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $237,600.00
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 28, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $1,252,400.00
NUCLED DIAGNOSTICQ AVANZADO, S.A. DE C.V. 29. RADIOLOGIA INVASIVA $2,937,000.00
RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $800,970.00
RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $401,800.00
RADIOCARE, S.A.P.L. DE C.V. 13. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $1,398,650.00
RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V. 14, IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $81,625.00
RADICCARE, S.A.P.I. DE C.V. 15. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $46,490.00
RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V. 24, RADIODIAGNGSTICO E IMAGEN $307,480.00
RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,429,410.40
RADIOCARE, S.A.P.L. DE C.V. 26. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $1,603,300.00
RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. 27. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $1,983,913.83
RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $3,694,495.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 10. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA $272,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $796,900.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $403,800.00
2026
ario de
Margarita Bivd Lazaro Cardenas 3069 Fraccionamiento Nuevo Mexlcali, B.C., C.P. 21600, Tel: (686) 555 50 58 www.imss.gob.mx

Maza Pagina 3 de 26



%, Gobierno de
Meéxico
GRGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios
Oficina de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios

[N
“5§, INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ACTA DE FALLO
ST S P Rl sl
R kR
D [ S e Bl
i v SERV SRE i : :Lif:::--- b2
il -""r}”*'Fl'i i‘! mze'iﬂki‘]fﬂi =it ittt R .@ﬁﬁhﬂﬁiﬁl&w A

TEATRAVES DETATIATATD
RADIOLOG{A DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 14, IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $80,500.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 24, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $307,962.50
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,131,600.00
RADIOLOG{A DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $3,517,350.00
RADIOLOG{A DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 29. RADIOLOGIA INVASIVA $396,000.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 30. RADIOLOGIA INVASIVA $1,254,000.00
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 1. ENDOSCOPIA $3,299,477.00
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 2. ENDOSCOPIA $6,598,474.00
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 3. ENDOSCOPIA $364,634.00
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 4. ENDOSCOPIA $838,060.00
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 5. ENDOSCOPIA $2,741,400.00
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 6. ENDOSCOPIA PEDIATRICA $331,853.00
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 7. ENDOSCOPIA PEDIATRICA $322,684.00
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 8. ENDOSCOPIA PEDIATRICA $170,550.00
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 32, LITOTRICIAS $870,053.74
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 33, LITOTRICIAS $4,895,495,35
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 34, LITOTRICIAS $1,750,582.84
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 35. LITOTRICIAS $870,053.74
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 36. LITOTRICIAS $870,053.74

Se informa que se verifico el Directorio de Proveedores y Contratistas sancionados disponible en
https://directoriosancionados.buengobierno.geb.mx/ y en https://www.dof.gob.mx con fecha de consulta el 14 de
Agosto de 2026, asi como el listado de las personas impedidas para contratar con el IMSS en
https://comprasmx.buengobierno.gob.mx/contrataciones/#/rupc-core/admin-impedidos, conforme a lo dispuesto en
los articulos 71y 90 de la LAASSP; y 133 del RLAASSP; dichos listados se anexan al expediente de la presente licitacién.

De dicha verificacién se constaté que los licitantes que presentaron propuestas en el presente procedimiento no se
encuentran en dichos listados.

2026
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CRITERIO DE EVALUACION DE PROPOSICIONES

Con apego en lo dispuesto por los articulos 47 parrafos primero, segundo, cuarto y quinto 48 parrafo primero, fraccién
Il y segundo parrafo y 49 de la Ley, asi como 99 del Reglamento; la evaluacién de las proposiciones se realizd
utilizando el criterio de Binario, considerando exclusivamente los requisitos y condiciones establecidos en la
Convocatoria, en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones y Propuesta Econémica, y el resultado de la Junta de
Aclaraciones, a efecto de que se garantice satisfactoriamente el cumplimiento de las obligaciones respectivas.

Para tal efecto, se llevard a cabo la evaluacion de las proposiciones de los licitantes, conforme al siguiente
procedimiento:

I. EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES

A. FIRMA ELECTRONICA DE LAS PROPOSICIONES

En primero término, se verificé si la proposicién fue debidamente firmada electrénicamente por el licitante que
participa en este procedimiento, tal como se exigi6 en el numeral 5 de la convocatoria y de conformidad con el articulo
36 de la Ley, que disponen que en el caso de Licitaciones Publicas Electrénicas, en la cuales se permite exclusivamente
la participacién de los licitantes a través de la Plataforma Compras MX, se empleardn medios de identificacién
electronica, los cuales producirdn los mismos efectos que las leyes otorguen a los documentos firmados
autografamente y, en consecuencia, tendrén el mismo valor probatorio, lo anterior en correlacién con el primer
parrafo del articulo 95 del Reglamento, el cual establece lo siguiente:

“[...]La proposicion debera ser firmada de manera electrénica a través de la Plataforma, por el representante
legal del licitante que se encuentre autorizado en dicho medio [...]"

Al respecto, la Secretaria de la Funcién Publica, mediante el Acuerdo por el que se establecen las disposiciones que se
deberan observar para la utilizacién del Sistema Electrénico de Informacién Pdblica Gubernamental denominado
Compranet, publicado en el DOF el 28 de junio de 2011, dispuso en sus numerales 14 y 16 lo siguiente:

“14. [...] El medio de identificacin electrénica para que los potenciales licitantes nacionales, ya sean personas fisicas o
morales, hagan uso de Compranet, serd el certificado digital de la firma electrénica avanzada que emite el Servicio de

Administracion Tributaria para el cumplimiento de obligaciones fiscales.

B 2026
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16. Para la presentacién y firma de proposiciones o, en su caso de inconformidades a través de Compranet, los

licitantes nacionales deberan utilizar la firma electrénica avanzada que emite el Servicio de Administracién Tributaria

para el cumplimiento de obligaciones fiscales.”

Ahora bien, el primer parrafo y numeral 5 de la convocatoria, establece lo siguiente:

Con fundamento en los articulos 36 y 37 de la LAASSP, el licitante debera remitir a través de la Plataforma Compras
Mx, su proposicién, legal-administrativa, técnica y econémica, las cuales deberan ser firmadas por los licitantes o sus
apoderados, empleando para tal efecto los medios de identificacién electrénica; los cuales producirdn los mismos

efectos que las leyes otorgan a los documentos firmados autégrafamente y, en consecuencia, tendran el mismo valor
probatorio.

La falta de firma electrénica en la proposicién legal-administrativa, técnica y econdémica del licitante
participante serd motivo de desechamiento, pues afecta la solvencia de la misma.

Antes de enviar una proposicién a través de la Plataforma Compras MX se debe considerar lo siguiente:

o Estar debidamente registrado (a) en Compras MX (personal moral o persona fisica).

s Haber agregado el procedimiento a “mis procedimientos”, o haber sido invitado por la unidad compradora.
e El procedimiento de contratacién debe estar listado en la seccidn "mis procedimientos”.

e Quelafechay hora limite para la presentacién de proposiciones no se haya cumplido.

Sobre la capacidad del sistema para almacenar datos y documentos que integran o integrarén la proposicidn, es
importante tener en cuenta lo siguiente:

» Cada requerimiento de respuesta configurado por la unidad compradora en las secciones: legal
administrativo, técnico y econémico, te permitira agregar hasta 100 archivos de hasta 150 MB cada uno, el
nombre de los archivos no debe exceder de 15 caracteres.

La carga de los requerimientos econémicos, podra realizarse de forma manual o a través de una carga masiva, es
decir, podras descargar un Excel para capturar la informacion, la cual una vez que hayas requisitado, podrés cargar en
Compras MX,
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Es importante que, previo a comenzar con la carga de la propuesta, los requerimientos legales administrativos y
técnicos, sean guardados en formato PDF preferentemente, no obstante, el sistema permite el envio de diversos
formatos.

Para mayor referencia el licitante deber& consultar la gufa de operacién del médulo de procedimientos de
contratacién para personas fisicas y morales en su numeral 12. Como debo integrar mi propuesta para
participar a través de compras mx, la cual se puede descargar en la siguiente direccién electrénica

uttps:llcomprasmx,bgengoh!erno.gob,mxlggpacitgclon

Al efectuar el acto de presentacion y apertura de proposiciones, se descargaron del licitante, entre otras constancias,
la relativa al "Acuse de Presentacién de Proposicién Electrénica A través de la Plataforma Compras MX” y es “la prueba”
de que las propuestas son autenticadas por los licitantes como enviadas por ellos mismos a través de los medios
electrénicos y, por tanto, ponen de manifiesto que la propuesta fue firmada digitalmente y que se cumplié con lo
solicitado en la Convocatoria.

Los acuses de proposicién arrojados por el la Plataforma Compras MX indican que tanto las propuestas técnicas como
las econémicas de los licitantes CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V., CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI,
S.C. GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO, S.C., IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C.,
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V., RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V., RADIOLOGIA DIGITAL
DIAGNOSTICA, S.C., SERVICIOS DE MININVASION, S.C. y WOLFGANG WILLEM LOPEZ, fueron firmadas en forma
electrénica, con un Certificado Digital “V&lido”.

B. EVALUACION DE LA DOCUMENTACION DISTINTA A LA PROPOSICION (LEGAL-ADMINISTRATIVA)

Se procedid a la evaluacién de la documentacion distinta a la proposicién a que se refiere el numeral 6 en correlacién
con el numeral 9 de la convocatoria.

La revision de la documentacién (legal-administrativa) la realizé el 4rea contratante, la Lic. Melissa Marlen Solano
Correa, Titular de la Oficina de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios y el LAP. Edwin Jafett Iglesias
Martinez, N47 Lider de Proyecto, de conformidad con el numeral 4.39 primer parrafo de las POBALINES, asi como del
numeral 4.2.2.1.15 del Manual Administrativo de Aplicacién General en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y

ios deliﬁci%bllco.
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La evaluacién se contiene en el Anexo I, el cual se tiene por reproducido en este apartado como si a la letra se
insertare.

Con base en la evaluacién, se concluyé que la documentacién legal-administrativa se advierte lo siguiente:

G d il
FADHINS TRAT

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 1. ENDOSCOPIA CUMPLE
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 10. Em&;%ﬁgfgéﬁm - CUMPLE
CENTRO HOSPITALARIO MAC, 5.A. DE C.V. 12, IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA CUMPLE
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 2. ENDOSCOPIA CUMPLE
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN CUMPLE
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 2 smgggg:g;t{:a&s i CUMPLE
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALL, S.C. 20. OFTALMOLOGIA CUMPLE
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALL, S.C. 21. OFTALMOLOGIA CUMPLE
GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO SC 19, OFTALMOLOGIA NO CUMPLE
GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO SC 22, OFTALMOLOG{A NO CUMPLE
GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO SC 23. OFTALMOLOGIA NO CUMPLE
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C. 15. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA CUMPLE
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C. 27. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 13. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 16. MEDICINA NUCLEAR NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 24, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 26. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, 5.A. DE C.V. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 29. RADIOLOGIA INVASIVA NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, 5.A. DE C.V. % T S e R NO CUMPLE
RADIOCARE, S.AP.L DECV. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
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RADIOCARE, S.A.P.L. DE C.V. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNE‘HCA NO CUMPLE
RADIOCARE, S.AP.L DE C.V. 13. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
RADIOCARE, S.AP.L DEC.V. 14, IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
RADIOCARE, S.AP.L DE C.V. 15. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.1. DEC.V. 24. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.L DE C.. 26. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.1. DE C. 27. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.L DE C.V. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 10 EST%;’L%‘: oAichLt?RE BE CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 14, IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 24. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 25. RADIODIAGNGSTICO E IMAGEN CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 29. RADIOLOGIA INVASIVA CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 30. RADIOLOGIA INVASIVA CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 1. ENDOSCOPIA CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 2. ENDOSCOPIA CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 3. ENDOSCOPIA CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 4, ENDOSCOPIA CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 5. ENDOSCOPIA CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 6. ENDOSCOPIA PEDIATRICA CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 7. ENDOSCOPIA PEDIATRICA CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 8. ENDOSCOPIA PEDIATRICA CUMPLE
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 32. LITOTRICIAS NO CUMPLE
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WOLFGANG WILLEM LOPEZ 33. UTOTRICIAS NO CUMPLE
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 34, LITOTRICIAS NO CUMPLE
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 35. LITOTRICIAS NO CUMPLE
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 36. LITOTRICIAS NO CUMPLE

C. EVALUACION DE LAS PROPUESTAS TECNICAS

La evaluacién de las propuestas técnicas de los licitantes, se realizd por parte del Dr. Francisco Javier L6pez Parra,
Coordinador Auxiliar de Atencién Médica en Segundo Nivel del OOAD Regional Baja California designado mediante
oficio no. 029001-200100/CAOA/0797/2026 Area Técnica del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada
Regional Baja California; de conformidad con el articulo 2 fraccién III del Reglamento, numerales 4.39, primer parrafo
de las POBALINES y 4.2.2.1.16 del Manual, como area técnica; verificando que las propuestas cumplan con todos los
requisitos sefialados en la Convocatoria, anexo técnico y términos y condiciones y de acuerdo con el Criterio de Puntos
y Porcentajes establecido en la Convocatoria, considerando la Junta de Aclaraciones; fundando y motivando las
razones para aceptar o desechar las propuestas; lo que queda de manifiesto en el documento denominado “Dictamen
Técnico”, contenido como Anexo IT, y se tiene por reproducido en este apartado como si a la letra se insertare.

Con base en la evaluacién realizada por el 4rea técnica, conforme a los numerales 9 en correlacién con el numeral 9.1
de la convocatoria, asi como lo sefialado en el anexo técnico y términos y condiciones de la Convocatoria,
considerando la Junta de Aclaraciones respectiva, se advierte lo siguiente;

CENTRO HOSPITALARIO MAC, 5.A. DE C.V. 1. ENDOSCOPIA : NO CUMPE

CENTRO HOSPITALARIO MAC, 5.A. DE C.V. 2. ENDOSCOPIA CUMPLE

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DEC.V. 9. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA CUMPLE

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 10. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA NO CUMPLE

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALL, S.C. 20. OFTALMOLOGIA CUMPLE
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21. OFTALMOLOG(A

CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C. CUMPLE
GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO SC 19, OFTALMOLOGIA CUMPLE
GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO SC 22, OFTALMOLOGIA CUMPLE
GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO SC 23, OFTALMOLOG{A CUMPLE

IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C. 15. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA CUMPLE
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C. 27. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 9, ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 13. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 16. MEDICINA NUCLEAR NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V, 24. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 26. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 29. RADIOLOGIA INVASIVA NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.L DEC.V, 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.I DEC.V. 13. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. 14. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.L DE C.V. 15. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V. 24. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.IL. DEC.V. 26. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. 27. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 10. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 14. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA NO CUMPLE
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RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 24. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN NO CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN CUMPLE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 29. RADIOLOGEA INVASIVA CUMPLE
RADIOLOGA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 30. RADIOLOGA INVASIVA CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 1. ENDOSCOPIA NO CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 2. ENDOSCOPIA NO CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 3. ENDOSCOPIA NO CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 4. ENDOSCOPIA NO CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 5. ENDOSCOPIA NO CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 6. ENDOSCOPIA PEDIATRICA NO CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 7. ENDOSCOPIA PEDIATRICA NO CUMPLE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 8. ENDOSCOPIA PEDIATRICA NO CUMPLE
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 32, LITOTRICIAS CUMPLE
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 33. LITOTRICIAS CUMPLE
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 34, LITOTRICIAS CUMPLE
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 35. LITOTRICIAS CUMPLE
WOLFGANG WILLEM LOPEZ 36. LITOTRICIAS CUMPLE
La Evaluacion Técnica se realizd bajo la mds estricta responsabilidad del &rea técnica.
D. EVALUACION DE LA PROPUESTA ECONOMICA
= RROBUESTA'S
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 2. ENDOSCOPIA $7,960,027.62

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 9. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA

20. OFTALMOLOGIA

$1,576,506.90

CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C.
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICAL, 5.C.
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IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, S.C. 15. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $47,000.00
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, S.C. 27. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,248,980.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 10. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA $272,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $796,900.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $403,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C, 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,131,600.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 28. RADIODIAGNGSTICO E IMAGEN $3,517,350.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 29. RADIOLOGIA INVASIVA $396,000.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 30. RADIOLOGIA INVASIVA $1,254,000.00

La evaluacion de la propuesta econdmica de los licitantes CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V., CENTRO
OFTALMOLGGICO DE MEXICALI, S.C., IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, S.C., Y RADIOLOGIA DIGITAL
DIAGNOSTICA, S.C., las cuales resultaron solventes técnicamente y legal-administrativamente, la realizé el drea
contratante, por la Lic. Melissa Marlen Solano Correa, Titular de la Oficina de Adquisicién de Bienes y Contratacién de

Servicios y el LAP. Edwin Jafett Iglesias Martinez, N47 Lider de Proyecto, de conformidad con el numeral 4.39 primer
parrafo de las POBALINES, asi como del numeral 4.2.2.1.17 del Manual.

Se llevé a cabo la revisién y andlisis detallado de la propuesta econémica del licitante, debiendo cumplir en su totalidad

con los aspectos econdmicos solicitados en el Anexo nimero 6 “Proposicién Econémica”, considerando el resultado de
la Junta de Aclaraciones.

La Evaluacién Econémica se contiene en el Anexo III, la cual se tiene por reproducida en este apartado como si a la
letra se insertare.

Derivado de los andlisis antes sefialadas, se determiné:

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A.DEC.V. 2. ENDOSCOPIA $7,960,027.62 CUMPLE
9. ESTUDIOS AUXILIARES DE
* f N MPLE
CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DEC.V. CARDIOLOGIA $1,576,506.90 0 CU
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CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, 5.C. 20. OFTALMOLOGIA $8,125,900.00 CUMPLE

CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALY, 5.C. 21, OFTALMOLOGIA $3,182,420.00 CUMPLE
15. IMAGEN DE RESONANCIA

IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C. MAGNETICA $47,000.00 CUMPLE

IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C. 2. RADI?;I:(;NN(:DS‘I'ICO E $2,248,980.00 NO CUMPLE
10. ESTUDIOS AUXILIARES DE

RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. CARDIOLOGIA $272,800.00 CUMPLE
11. IMAGEN DE RESONANCIA

RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. MAGNETICA $796,900.00 CUMPLE
12. IMAGEN DE RESONANCIA

RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. MAGNETICA $403,800.00 CUMPLE

RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C, = RAD!?&:Z(-}ED:QGS'HCO & $2,131,600.00 CUMPLE

RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 25, RADI?&;‘;I;OSHCO g $3,517,350.00 CUMPLE

RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 29. RADIOLOGfA INVASIVA $396,000.00 CUMPLE

RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 30. RADIOLOGIA INVASIVA $1,254,000.00 CUMPLE

CALCULO DEL PRECIO NO ACEPTABLE

Con fundamento en los articulos 5, fraccion XIV de la LAASSP y 99, inciso A., fraccion I del RLAASSP, y el numeral 4.41.1
de las POBALINES, se realizé el calculo del precio no aceptable, considerando como referencia el precio que se observa
come mediana en la investigacién de mercado, obteniéndose de la siguiente manera:

A. El cdlculo de los precios no aceptables, se llevard a cabo Gnicamente cuando se requiera acreditar que un
precioc ofertado es inaceptable para efectos de adjudicacion del contrato, porque resulta superior al
porcentaje a que hace referencia la fraccion XIV, inciso b) del articulo 5 de la Ley, o para efectos de lo
dispuesto en los parrafos primero y segundo del articulo 51 de la Ley.

Para calcular cuando un precio no es aceptable, los responsables de hacer la evaluacién econdmica aplicarén
cualquiera de las siguientes opciones:

L Cuando se considere como referencia el precio que se observa como mediana en la investigacién de
mercado, ésta se obtendra de la siguiente manera:
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a) Se consideraran todos los precios obtenidos de la investigacién de mercado y se ordenarén de
manera consecutiva del menor al mayor;

b) En caso de que la serie de precios obtenidos resulte impar, el valor central serd la mediana, y

c) Si la serie de precios obtenidos es un nimero par, se obtendra el promedio de los dos valores
centrales y el resultado serd la mediana,

A continuacién se muestra el calculo de las partidas que se determinaron como precios no aceptables:

Licitante: CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V.

ESTUDIOS
CENTRO HOSPITALARIO | LA'SO-GYR0S0GYR003- | Al TAES o $486,244.41
MAC S.A. DE C.V. N-17-2026 CARDIOLOGIA
RDIOLOG $837,478.61 | $921,226.47 | $1,576,506.90
wyre L oadion COTIZACION 9 AUXILIARES DE $1,188,712.80
) V. CARDIOLOGIA

Licitante: IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, S.C.

NUCLEO DIAGNOSTICO

AVANZADO, S.A. DE COTIZACION 27 RAQIQDIAGNéSTICD $1,215,321.46
e E IMAGEN

RADIOTARE, S,A. O COTIZACION 27  |RADIODIAGNOSTICO | oy 400 gco s | $1,990,860.84 | 52,189,956.82 | $2,248,980.00
CV. E IMAGEN

LA-50-GYR-

RADIOCARE, SA.DE | 1c0GYRO03-N-17- 27 | RADIODIAGNOSTICO | ¢, goc 54 4

C.v. 2026 E IMAGEN

II. RESULTADO DE LA EVALUACION
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Para dar cumplimiento a lo previsto en el artfculo 49, fracciones 1y II de la Ley, se indica lo siguiente:

a) Relaci6n de los licitantes cuya proposicién se deseché técnicamente.

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V,

1. ENDOSCOPIA

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO 11,

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V.

10. ESTUDIOS AUXILIARES DE
CARDIOLOGIA

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO 11,

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DEC.V.

12. IMAGEN DE RESONANCIA
MAGNETICA

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO I1.

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DEC.V.

25, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN

LOS MOTIVOS ¥ CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO 1L

NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DEC.V.

9, ESTUDIOS AUXILIARES DE
CARDIOLOGIA

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

NUCLEOQ DIAGNOSTICO AVANZADO, S5.A. DE C.V.

11. IMAGEN DE RESONANCIA
MAGNETICA

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO I

NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DECV.

13. IMAGEN DE RESONANCIA
MAGNETICA

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO IL

NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, 5.A. DEC.V.

16. MEDICINA NUCLEAR

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO IL

NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V.

24, RADIODIAGNGSTICO E IMAGEN

LOS MOTIVOS ¥ CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V.

26. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO I1.

NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V.

28, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO IL.

NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DEC.V.

29. RADIOLOGIA INVASIVA

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO I1.

RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V.

11. IMAGEN DE RESONANCIA
MAGNETICA

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO 11,
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LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

12. IMAGEN DE RESONANCIA

RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V.
s % MAGNETICA

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO 1.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO IL.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
RADIOCARE, S.A.P.I1. DEC.V. 24. RADIODIAGNOSTICO EIMAGEN | ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
RADIOCARE, S.A.P.L. DEC.V. 25. RADIODIAGNOSTICO EIMAGEN | ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO I1.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
RADIOCARE, S.A.P.. DEC.V. 26. RADIODIAGNOSTICO EIMAGEN | ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V. 27. RADIODIAGNOSTICO EIMAGEN | ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO 11

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
RADIOCARE, 5.A.P.L. DEC.V. 28, RADIODIAGNOSTICO EIMAGEN | ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II,

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 24. RADIODIAGNOSTICO EIMAGEN | ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 1. ENDOSCOPIA ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 2. ENDOSCOPIA ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO Il

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 3. ENDOSCOPIA ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO I1.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE

13. IMAGEN DE RESONANCIA

RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V.
; PEE MAGNETICA

14. IMAGEN DE RESONANCIA

RAD! . APL V.
IOCARE, S.A.P.I. DE C.V. MAGNETICA

15. IMAGEN DE RESONANCIA

RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V. MAGNETICA

14. IMAGEN DE RESONANCIA

RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. MAGNETICA

SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 4. ENDOSCOPIA
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ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 5. ENDOSCOPIA ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO 11,

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
SERVICIOS DE MININVASION, 5.C. 6. ENDOSCOPIA PEDIATRICA ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 7. ENDOSCOPIA PEDIATRICA ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE
ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
SERVICIOS DE MININVASION, S.C. 8. ENDOSCOPIA PEDIATRICA ESPECIFICAN EN EL DICTAMEN TECNICO EL CUAL SE

ADJUNTA A LA PRESENTE ACTA COMO ANEXO II.

b) Relacién del licitante cuya proposicién se deseché legal - administrativamente.

i L et LaL ol !
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO I
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO L
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO SC 23. OFTALMOLOGIA ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO I
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
11, IMAGEN DE RESONANCIA ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
MAGNETICA ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU ossecgm:enro SE
13. IMAGEN DE RESONANCIA ESPECIFICAN  EN LA  EVALUACION  LEGAL-
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. MAGNETICA ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO I
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V, 16. MEDICINA NUCLEAR ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO I
ano de
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LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO [

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-

NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 24, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN

NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DEC.V. 26. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN

NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN

NUCLEO DIAGNOSTICO AVA| S V. !
AR RS 29. RADIOLOGIA INVASIVA ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
9. ESTUDIOS AUXILIARES DE ESPECIFICAN EN LA EVALUACION LEGAL-
NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, V.
HEDESY CARDIOLOGIA ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
RADIOCARE, S.AP.L DE CV. 11, IMAGEN DE RESONANCIA ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
MAGNETICA ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
12. IMAGEN DE RESONANCIA ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
RADIOGARS: SFL DECH MAGNETICA ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE

RADIOCARE, S.AP.I. DE C.V. 13. IMAGEN DE RESONANCIA ESPECIFICAN EN LA EVALUACION LEGAL-

MAGNETICA ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO L.

LDS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE

14. IMAGEN DE RESONANCIA ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-

BARIQCARE, SARLDECY, MAGNETICA ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE

15. IMAGEN DE RESONANCIA ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-

RADIACARE. SIPLDECH MAGNETICA ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.

LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA EVALUACION LEGAL-

RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. 24, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO I.
ano de
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LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO I
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION LEGAL-
HALEGAN WILEM EOREL FhHIOTRICIAS ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO 1.
LOS MOTIVOS Y CAUSALES DE SU DESECHAMIENTO SE
ESPECIFICAN EN LA  EVALUACION  LEGAL-
i i il 'y s modeiinlhin ADMINISTRATIVA, LA CUAL SE ADJUNTA A LA PRESENTE
ACTA COMO ANEXO I

RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN

RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V. 26. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN

RADIOCARE, S.A.P.. DECV. 27. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN

RADIOCARE, S.A.P.IL. DE C.V. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN

WOLFGANG WILLEM LOPEZ 32. LITOTRICIAS

WOLFGANG WILLEM LOPEZ 33. UTOTRICIAS

WOLFGANG WILLEM LOPEZ 35. LITOTRICIAS

c) Relacién del licitante cuya proposicién resulto solvente.

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DEC.V. 2, ENDOSCOPIA $7,960,027.62

2026
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CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, 5.C. 20. OFTALMOLOGIA $8,125,900.00
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C. 21. OFTALMOLOGIA $3,182,420.00
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, S.C. 15. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $47,000.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S5.C. 10. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA $272,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $796,900.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $403,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,131,600.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 28. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $3,517,350.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 29. RADIOLOGIA INVASIVA $396,000.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 30. RADIOLOGIA INVASIVA $1,254,000.00
IIL FALLO

Con sustento en las evaluaciones que anteceden y que son el fundamento y soporte de esta decisién, quien preside
emite el fallo, con apego a lo establecido en los articulos 47 pérrafos primero, segundo, cuarto y quinto, 48 parrafo
primero, fraccién II y segundo pérrafo, asl como 99 del Reglamento; asi como en el apartado 9. Criterios especificos
conforme a los cuales se evaluardn las proposiciones, y por las razones expuestas, se ADJUDICA el contrato al
siguiente licitante:

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 2. ENDOSCOPIA $7,960,027.62
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALL, 5.C. 20. OFTALMOLOGIA $8,125,900.00
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, 5.C. 21. OFTALMOLOGIA $3,182,420.00
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, S.C. 15, IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $47,000.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 10. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA $272,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $796,900.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $403,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 25, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,131,600.00

2026
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RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 28, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $3,517,350.00

RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 29, RADIOLOG{A INVASIVA $396,000.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 30. RADIOLOGIA INVASIVA $1,254,000.00

Lo anterior, por las razones expuestas en este fallo y en las evaluaciones que son sustento de la decisién, cuyas
proposiciones resultaron solventes ya que cumplen con los requisitos legales, técnicos y econémicos establecidos en la
Convocatoria a la Licitacidn, ofertando el precio més bajo, por lo que garantizan el cumplimiento de las obligaciones
respectivas.

La vigencia del contrato es a partir del 14 de Agosto y hasta el 31 de Diciembre de 2026.

Los contratos se adjudican considerando los importes totales sin IVA ofertados por los licitantes en su propuesta
econdmica, misma que para los efectos del presente fallo se tienen por reproducida en este apartado como si a la letra
se insertare.

De conformidad con lo que establece el Articulo 129, del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, se debera sefialar el nimero, objeto, monto y vigencia del contrato, asi como el porcentaje
y monto por el cual deberad otorgarse la garantia de cumplimiento, si es divisible o indivisible, a efecto que el
proveedor inicie las gestiones conducentes para la obtencién de dicha garantfa.

' 14 de Agosto ‘
CENTRO HOSPITALARIO | 050GYRO03N11526- al 31 de
; $172,413. : ivi
MAC, S.A. DECV. 001-00 2. ENDGSCOPIA MR $17:241.38 Divisibles. 0\ ckanitite o
2026
14 de Agosto
orrAL;EoT;;co ¢ | oseGvRooanmiszs | 20.0FTALMOLOGIA b e i al 31 de
002-00 21, OFTALMOLOGIA PR Ghyad L
MEXICALL 5.C. diciembre de
2026
;T:GGSS s-h::Ec:lco‘z 050GYRG03N11526- 15. IMAGEN DE pa— L die;g:sm
003-00 RESONANCIA MAGNETICA ,000. $20,000.00 Divisible al 31 de
CABORCA, S.C. diciembre de

6
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10. ESTUDIOS AUXILIARES
DE CARDIOLOGIA
11. IMAGEN DE
RESONANCIA MAGNETICA
12. IMAGEN DE 14 de Agosto
RADIOLOGIA DIGITAL 050GYROO3N11526- | RESONANCIA MAGNETICA » al31de
DIAGNOSTICA, S.C. 004-00 25, RADIODIAGNGSTICO E|  ~*000.000.00 FRa,00.00 Divisible | - yiciembre de
IMAGEN 2026
28. RADIODIAGNOSTICO E
IMAGEN
29. RADIOLOGIA INVASIVA
30. RADIOLOGIA INVASIVA

Con fundamento en el articulo 51 de la LAASSP y el numeral 11 de la convocatoria a la licitacion, se declaran desiertas
conforme se sefiala de manera fundada y motivada en la evaluacion, las partidas

Endoscopia R B H.G.Z. No, 0 MEXICALI, B.C.
Endoscopia HGSZ 6 TECATE, B.C.
Endoscopia HGSZ No. 12 SLRC, SON
g Endoscopia H.GZ. No. 8 ENSENADA, B.C.
Endoscopia HGR No. 23 ENSENADA, B.C.
Endoscopia Pediatrica H.G.P. No. 31 MEXICALI, BC
Endoscopia Pediatrica H.G.R. No. 1 TIJUANA, BC
8 Endoscopia Pedidtrica HGR No. 23 ENSENADA, BC
Estudios Auxiliares de Cardiologia H.G.R. No. 1 TIJUANA, BC
d Estudios Auxiliares de Cardiologfa H.G.R. No. 20 TIJUANA, BC
5 Imagen de Resonancia Magnética H.G.Z. No. 8 ENSENADA, BC
Imagen de Resonancia Magnética HGR No. 23 ENSENADA, BC
2026
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Imagen de Resonancia Magnétlca TECATE B C.
Medicina Nuclear H.G.R. No. 1 TIJUANA, BC
1 Medicina Nuclear H.G.R. No. 20 TIJUANA, BC
Medicina Nuclear H.G.Z. No. 30 MEXICALI, BC
" Medicina Nuclear H.G.P. No. 31 MEXICALI, BC
Medicina Nuclear HGR No. 23 ENSENADA, BC
18 Medicina Nuclear H.G.Z. No. 8 ENSENADA, BC
Oftalmologia H.G.R. No. 1 TIJUANA, BC
12 Oftalmologla H.G.R. No. 20 TIJUANA, BC
22 Oftalmologia HGSZ 6 TECATE, BC
Oftalmologia H.G.Z. No. 8 ENSENADA, B.C.
3 Oftalmologfa HGR No. 23 ENSENADA, B.C.
24 Radiodiagndstico e imagen HGSZ 6 TECATE, BC
Radiodlagnéstico e imagen H.G.Z. No. 8 ENSENADA, BC
2 Radiodiagndstico e imagen HGR No. 23 ENSENADA, BC
27 Radiodiagndstico e imagen HGSZ No. 12 SAN LUIS RCS
Radiologia invasiva HGR No. 23 ENSENADA, BC
o Radiologia invasiva H.G.Z. No. 8 ENSENADA, BC
Litotricias H.G.R. No, 1 TIJUANA, BC
= Litotricias H.G.R. No. 20 TIJUANA, BC
33 Litotricias H.G.Z. No. 30 MEXICALL, BC
34 Litotricias HGSZ No. 12 SAN LUIS RCS.
Litotricias H.G.Z.No. 8 ENSENADA, BC
= Litotricias HGR No. 23 ENSENADA, BC
36 Litotricias HGSZ 6 TECATE, BC

Con Fundamento en el Articulo 67 de La LAASSP, el Contrato se formalizard a mas tardar el dia 04 de Septiembre del
e 08; 00615 :00 horas en Mddulo de Formalizacion de Instrumentos Juridicos de la Plataforma Compras MX. En
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razén de lo anterior, los licitantes deberan realizar su registro en el Médulo de Formalizacién de Instrumentos
Juridicos, para poder suscribir contratos y/o convenios a través del referido Sistema, asi como para consultar la Guia de

Registro de Empresas se podrd encontrar en https://comprasmx.buengobierno.gob.mx/panel/#/.

Se sancionara en términos del primer parrafo del articulo 89 de la Ley, a los Licitantes que injustificadamente y por
causas imputables a los mismos se abstengan de firmar contratos segun lo previsto por el segundo péarrafo del
articulo 67 de dicho ordenamiento, cuando el monto de éstos exceda de cincuenta veces el salario minimo general
vigente en el distrito federal elevado al mes.

Asi mismo, se le informa que el contrato se formalizard a més tardar el dia 04 de Septiembre del 2026, plazo que se
encuentra comprendido dentro de los quince dias habiles posteriores a la notificacién del fallo, en términos del
articulo 67 de la Ley. Si el(los) interesado(s) durante el citado periodo no firma(n) el contrato por causas imputables al
mismo, la Convocante se apegara a lo previsto por el articulo en mencién.

Se hace mencion que, con fundamento en lo dispuesto en el articulo 49 de la Ley, con esta notificacion de fallo por el
que se adjudican los contratos, las obligaciones derivadas de éste serdn exigibles sin perjuicio de las obligaciones de
las partes de firmarlo en el plazo y términos sefialado.

Con el propésito de establecer una cultura de ética, de integridad, prevencién y combate a la corrupcién en el sector
publico y privado, se le solicita que en caso de no contar con el certificado de inscripcion favorable en el registro de
proveedores para la integridad ante el Instituto Mexicano del Seguro Social (REPIIMSS), lo realicen en los 30 dias
naturales, a partir de la formalizacién del instrumento contractual en la direccidon electrénica
https://repiimss.imss.gob.mx/imss/registro; lo anterior en términos de la "politica de integridad para verificar el
debido cumplimiento de los proveedores del instituto mexicano del seguro social”, disponible para su consulta en la
direccién electrénica https://www.dof.gob.mx/2024/imss/politica_de integridad del imss 2024.pdf, de conformidad
con el “Aviso por el que se da a conocer la Direccién electrénica donde se encuentra disponible para consulta la Politica
de Integridad para verificar el debido cumplimiento de los praveedores del Instituto Mexicano del Seguro Social”.

CIERRE DEL ACTA

Para efectos de la notificacién y en términos del articulo 50 de la LAASSP, a partir de esta fecha se pone a disposicién
de los licitantes en el tablero de la Oficina de Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios, ubicada en el Almacén

2026
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Delegacional, con domicilio en Blvd. Lazaro Cérdenas # 3069 frente a Fraccionamiento Nuevo Mexicali C.P. 21600 en la
ciudad de Mexicali, B.C, por un término no menor de cinco dias habiles, siendo de la exclusiva responsabilidad de los
licitantes, acudir a enterarse de su contenido y obtener copia de la misma. Asimismo, se difundira un ejemplar del acta

de fallo en la Plataforma Compras MX https://upcp-comprasmx.buengobierno.gob.mx/contrataciones para efectos de
su notificacion a los licitantes. Dicho procedimiento sustituye a la notificacién personal.

i ﬁsz ik ]
o

No habiendo otro hecho que hacer constar, se da por terminado este acto, siendo las 14:37 horas del dia 14 de
Agosto de 2026, firmando los presentes para los efectos legales, administrativos y de notificacion a que haya lugar, sin
que la falta de firma de alguno de ellos reste validez al Acta, quienes reciben copia de la misma.

Esta acta consta de 26 fojas utiles y 03 anexos con 161 fojas (tiles

FIN DE TEXTO

POR EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCJAL:

L ohere vieaRed

Lic. Melissa Marlen Solano Correa
Titular de la Oficina de Adquisicion de Bienes y Contratacion de
Servicios

LAP, Edwin Jafett Iglesias Martinez.-

Firmada Electrénicamente mediante Firma
N47 Lider de Proyecto Electrénica Avanzada (e.firma)

Mtro. Chistrian Omar Arroyo Manjarrez. -
Auditor de la Oficina Regional ntimero 1 del Organo Interno de
Control en Baja California
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ANEXO 1
EVALUACION DE LA DOCUMENTACION LEGAL-ADMINISTRATIVA
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FECHA: 14 DE AGOSTO DE 2026

CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULO 40 FRACCION V Y XVI DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
SECTOR PUBLICO, Y 2 FRACCION I DE SU REGLAMENTO, LOS NUMERALES 4.39, 5.3.10 INCISO B) DE LAS POLITICAS, BASES Y
LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL,
AS[ COMO LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 9 Y 9.1 DE LA CONVOCATORIA, SE PROCEDIO A REALIZAR LA EVALUACION LEGAL DE LA
DOCUMENTACION LEGAL Y DISTINTA, DE ACUERDO A LO SIGUIENTE:

LICITANTE: CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DEC.V.
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ESCRITO EN EL QUE SU F!RMANTE MANIESTE BAJO PROTEST DE DEC!R VERDA

QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR su
REPRESENTADA, SIN QUE RESULTE NECESARIO ACREDITAR SU PERSONALIDAD
JURIDICA.

DOCUMENTACION CORRESPONDIENTE A LA PROPOSICION LEGAL-ADMINISTRATIVA
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ESCRITO EN EL QUE su FIRMANTE MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU 7.2 sI
REPRESENTADA, PARA SUSCRIBIR LAS PROPOSICIONES. ANEXO NUMERO 7 (SIETE),
UNA DECLARACION SUSCRITA DE MANERA AUTOGRAFA POR EL PROPIO LICITANTE O
POR SU REPRESENTANTE LEGAL, MEDIANTE LA CUAL MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, QUE NO SE ENCUENTRA EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS PREVISTOS
EN LOS ARTICULOS 71 Y 90, PENULTIMO PARRAFO, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP). TRATANDOSE DE
PERSONAS MORALES, ADEMAS DE LA DECLARACION ANTERIOR, EL REPRESENTANTE
LEGAL DEBERA MANIFESTAR, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, LO SIGUIENTE:
"MANIFIESTO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL LICITANTE, ASi COMO SUS
SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS." CONFORME AL ANEXO
NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.

ESCRITO DE DECLARACION DE INTEGRIDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE O SU
REPRESENTANTE LEGAL MANIFIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE POR SI
MISMOS O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA, SE ABSTENDRAN DE ADOPTAR
CONDUCTAS PARA QUE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD INDUZCAN O ALTEREN LAS EVALUACIONES DE LAS PROPOSICIONES, EL
PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE OTORGUEN

6 INCISO A) SI

6 INCISO B) SI
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CONDICIONES MAS VENTAJOSAS CON RELACION A LOS DEMAS PARTICIPANTES; ASI
COMO DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS CONTRATOS A PERSONAS QUE
SE ENCUENTREN INHABILITADAS, CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS
PRESENTES BASES.

LOS LICITANTES CON CARACTER DE MIPYMES, DEBERAN PRESENTAR COPIA DEL
DOCUMENTO EXPEDIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE, QUE DETERMINE SU
ESTRATIFICACION COMO MICRO, PEQUENA O MEDIANA EMPRESA; O BIEN UN ESCRITO 6 INCISO C) NO APLICA
EN EL CUAL MANIFIESTEN BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CUENTAN CON ESE
CARACTER, CONFORME AL ANEXO NUMERO 4 (CUATRO), DE LAS PRESENTES BASES.

EN CASO DE QUE SE PRESENTEN PROPOSICIONES EN FORMA CONJUNTA, CADA UNA DE
LAS PERSONAS AGRUPADAS, DEBERA PRESENTAR EN FORMA INDIVIDUAL LOS
ESCRITOS SENALADOS EN ESTE NUMERAL, ADEMAS DEL CONVENIO FIRMADO POR 6 INCISO D) NO APLICA
CADA UNA DE LAS PERSONAS QUE INTEGREN LA PROPOSICION. CONFORME AL
ANEXO NUMERO 2 (DOS), DE LAS PRESENTES BASES.

CONFORME AL ARTICULO 58 DEL REGLAMENTO DE LA LEY, ESCRITO BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE MANIFIESTE QUE ES DE 6 INCISO E) sI
NACIONALIDAD MEXICANA.,

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA NO ENCONTRARSE SANCIONADO COMOQ EMPRESA O
PRODUCTO, POR LA SECRETARIA DE SALUD

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DONDE INDIQUE
LOS NOMBRES DE LOS SOCIOS QUE FORMAN PARTE DE SU EMPRESA. 11 (ONCE)
OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDA POR EL
SAT VIGENTE A EL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES, EN 6 INCISO H) SI
TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION,

DOCUMENTO EN EL QUE CONSTE QUE SE ENCUENTRA AL CORRIENTE DEL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA
PARA LOS TRABAJADORES (INFONAVIT), EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL
CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION Y EL ACUERDO DEL H. CONSEJO DE 6 INCISOI) SI
ADMINISTRACION DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA PARA LOS
TRABAJADORES POR EL QUE SE EMITEN LAS REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA
CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS PUBLICADO EN EL DOF EL 28 DE JUNIO DE 2017

OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL VIGENTE AL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES
EMITIDA POR EL IMSS, EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA
FEDERACION, DEL ACUERDO NUMERO ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR. DICTADO POR
EL H. CONSEJO TECNICO EN SESION ORDINARIA DE 25 DE ABRIL DE 2023, POR EL QUE
LAS DE CARACTER GENERAL PARA LA OBTENCION DE LA

6 INCISO F) SI

6 INCISO G SI

6 INCISO)) SI
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OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBI.IGACIONES FISCALES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL, ASf COMO SU ANEXO UNICO., PUBLICADAS EL 04 DE MAYO DE
2023 EN EL DOF.

EL LICITANTE DEBERA MANIFESTARSE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE NO
DESEMPENA EMPLEOQ, CARGO O COMISION EN EL SERVICIO PUBLICO, O EN SU CASO,
QUE A PESAR DE DESEMPENARLO CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO
CORRESPONDIENTE NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES, LO ANTERIOR CON
FUNDAMENTO FRACCION IX DEL ARTICULO 49 DE LA LEY GENERAL DE
RESPONSABILIDADES. ANEXO NUMERO 16 (DIECISEIS).

SE HACE DEL CONOCIMIENTO DEL LICITANTE, QUE EN TERMINOS DE LO DISPUESTO
POR LOS ARTICULOS 110 FRACCION XII, 111 Y 113 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, DEBERAN INDICAR SI EN
LOS DOCUMENTOS QUE PROPORCIONAN AL IMSS SE CONTIENE INFORMACION DE
CARACTER CONFIDENCIAL O COMERCIAL RESERVADA, SENALANDO LOS DOCUMENTOS
O LAS SECCIONES DE ESTOS QUE LA CONTENGAN, ASf COMO EL FUNDAMENTO LEGAL 6 INCISO L) s1
POR EL CUAL CONSIDERA QUE TENGAN ESE CARACTER, PARA LO CUAL SE ADJUNTA EL
FORMATQ ANEXO NO. 17. CABE SENALAR QUE DE NO CLASIFICARSE LA INFORMACION
POR PARTE DEL LICITANTE EN LOS TERMINOS SENALADOS, LA INFORMACION
PRESENTADA COMO PARTE DE SU PROPOSICION TECNICA- LEGAL ECONOMICA TENDRA
TRATAMIENTO DE INFORMACION DE CARACTER PUBLICO

ESCRITO LIBRE EN DONDE EL LICITANTE MANIFIESTA QUE EN CASO DE CELEBRAR UN
CONTRATO Y CUYO MONTO EXCEDA DE $300,000.00 (TRESCIENTOS MIL PESOS 00/100
M.N.) SIN INCLUIR EL IVA, AUTORIZA AL SAT A HACER PUBLICO EL RESULTADO DE SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES CON FUNDAMENTO EN EL 6 INCISO M) SI
ARTICULO 32-D DEL CFF EN CORRELACION CON LA REGLA 2.1.28. Y 2.1.24 DE
RESOLUCION MISCELANEA FISCAL PARA 2025, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL
ANEXO NUMERO 18 (DIECIOCHO).

ESCRITO LIBRE EN EL QUE MANIFIESTE SU ACEPTACION DE QUE SE TENDRAN COMO
NO PRESENTADAS SUS PROPOSICIONES Y, EN SU CASO, LA DOCUMENTACION
REQUERIDA, CUANDO EL ARCHIVO ELECTRONICO EN EL QUE SE CONTENGAN LAS 6 INCISO N) SI
PROPOSICIONES Y/O DEMAS INFORMACION NO PUEDA ABRIRSE POR TENER ALGUN
VIRUS INFORMATICO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA AJENA AL IMSS

ESCRITO EN EL QUE EL LICITANTE AUTORIZA QUE FUNCIONARIOS DE LA
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PUEDAN CONSULTAR SU

6 INCISO K) SI

OPINION DE CUMPLIMIENTO (32-D) ANTE EL IMSS EN FORMA DIRECTA, EN LINEA Y EN AINESQG) S
TIEMPO REAL. ANEXO 19 (DIECINUEVE).
ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE EN
CASO DE RESULTAR GANADOR, NO PODRA SUBCONTRATAR A OTRO LICITANTE QUE 6 INCISO P) SI
PROCEDIMIENTO,
ano de
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ESCRITO BA}O PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE AF! ME O NIEGUE
VINCULOS O RELACIONES DE NEGOCIOS, LABORALES, PROFESIONALES, PERSONALES O

DE PARENTESCO POR CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL CUARTO GRADO CON 6 INCISO Q) SI
LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS QUE ESTABLECE EL PROTOCOLO DE ACTUACION

EN CONTRATACIONES.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICTTANTE MANIFIESTE QUE NO

EJECUTA CON OTRO PARTICIPANTE ACCIONES QUE IMPLIQUEN O TENGAN POR OBJETO 6 INCISO R) SI

OBTENER UN BENEFICIO O VENTAJA INDEBIDA EN EL PROCEDIMIENTO.

LICITANTE: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C.

e e T

i
I i Hi IH (il Ln.n_na.
ESCRITO EN EL ( QUE SU FIRMANTE MANIFIESTE, BAjO PROTESTA DE DECIR VERDAD
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU
REPRESENTADA, SIN QUE RESULTE NECESARIO ACREDITAR SU PERSONALIDAD
JURIDICA.

DOCUMENTACION CORRESPONDIENTE A LA PROPOSICION LEGAL-ADMINISTRATIVA

ESCRITO EN EL QUE suU FIRMANE ANIFIESTE. BAJO PROTESTA DE DEC[R VERDAD
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU e =
REPRESENTADA, PARA SUSCRIBIR LAS PROPOSICIONES. ANEXO NUMERO 7 (SIETE),

UNA DECLARACION SUSCRITA DE MANERA AUTOGRAFA POR EL PROPIO LICITANTE O
POR SU REPRESENTANTE LEGAL, MEDIANTE LA CUAL MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, QUE NO SE ENCUENTRA EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS PREVISTOS
EN LOS ARTICULOS 71 Y 90, PENULTIMO PARRAFO, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP). TRATANDOSE DE| 6 INCISO A) st
PERSONAS MORALES, ADEMAS DE LA DECLARACION ANTERIOR, EL REPRESENTANTE
LEGAL DEBERA MANIFESTAR, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, LO SIGUIENTE:
"MANIFIESTO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL LICITANTE, ASf COMO SUS
SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS." CONFORME AL ANEXO
NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.
ESCRITO DE DECLARACION DE INTEGRIDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE O SU
REPRESENTANTE LEGAL MANIFIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE POR SI
MISMOS O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA, SE ABSTENDRAN DE ADOPTAR BINCIS0 8) 5
: AS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA DEPENDENCIA O
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x.

ENTIDAD lNDUZCAN 0 ALTEREN LAS EVALUAC!O DE LAS PROPOSICIONES
RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE OTORGUEN
CONDICIONES MAS VENTAJOSAS CON RELACION A LOS DEMAS PARTICIPANTES; ASI
COMO DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS CONTRATOS A PERSONAS QUE
SE ENCUENTREN INHABILITADAS, CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS
PRESENTES BASES.

2l

LOS LICITANTES CON CARACTER DE MIPYMES, DEBERAN PRESENTAR COPIA DEL
DOCUMENTO EXPEDIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE, QUE DETERMINE SU
ESTRATIFICACION COMO MICRO, PEQUENA O MEDIANA EMPRESA; O BIEN UN ESCRITO
EN EL CUAL MANIFIESTEN BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CUENTAN CON ESE
CARACTER, CONFORME AL ANEXO NUMERO 4 (CUATRQ), DE LAS PRESENTES BASES.

6 INCISO Q)

SI

EN CASO DE QUE SE PRESENTEN PROPOSICIONES EN FORMA CONJUNTA, CADA UNA DE
LAS PERSONAS AGRUPADAS, DEBERA PRESENTAR EN FORMA INDIVIDUAL LOS
ESCRITOS SENALADOS EN ESTE NUMERAL, ADEMAS DEL CONVENIO FIRMADO POR
CADA UNA DE LAS PERSONAS QUE INTEGREN LA PROPOSICION. CONFORME AL
ANEXO NUMERO 2 (DOS), DE LAS PRESENTES BASES.

6 INCISO D)

NO APLICA

CONFORME AL ARTICULO 58 DEL REGLAMENTO DE LA LEY, ESCRITO BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE MANIFIESTE QUE ES DE
NACIONALIDAD MEXICANA,

6 INCISO E)

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA NO ENCONTRARSE SANCIONADO COMO EMPRESA O
PRODUCTO, POR LA SECRETARIA DE SALUD

6 INCISO F)

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DONDE INDIQUE
LOS NOMBRES DE LOS SOCIOS QUE FORMAN PARTE DE SU EMPRESA. 11 (ONCE)

6 INCISO G

OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDA POR EL
SAT VIGENTE A EL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES, EN
TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION.

6 INCISO H)

DOCUMENTO EN EL QUE CONSTE QUE SE ENCUENTRA AL CORRIENTE DEL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA
PARA LOS TRABAJADORES (INFONAVIT), EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL
CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION Y EL ACUERDO DEL H. CONSEJO DE
ADMINISTRACION DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA PARA LOS
TRABAJADORES POR EL QUE SE EMITEN LAS REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA
CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y

ENTERO DE DESCUENTOS PUBLICADO EN EL DOF EL 28 DE JUNIO DE 2017

6 INCISO )

2026
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OPlNION PosmVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACION ES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL VIGENTE AL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES
EMITIDA POR EL IMSS, EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA
FEDERACION, DEL ACUERDO NUMERO ACDO.AS2,HCT.250423/106.P.DIR. DICTADO POR
EL H. CONSEJO TECNICO EN SESION ORDINARIA DE 25 DE ABRIL DE 2023, POR EL QUE 6 INCISO ) sI
SE APROBARON LAS REGLAS DE CARACTER GENERAL PARA LA OBTENCION DE LA
OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL, ASf COMO SU ANEXO UNICO., PUBLICADAS EL 04 DE MAYO DE
2023 EN EL DOF.

EL LICITANTE DEBERA MANIFESTARSE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE NO
DESEMPENA EMPLEO, CARGO O COMISION EN EL SERVICIO PUBLICO, O EN SU CASO,
QUE A PESAR DE DESEMPENARLO CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO
CORRESPONDIENTE NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES, LO ANTERIOR CON
FUNDAMENTO FRACCION IX DEL ARTICULO 49 DE LA LEY GENERAL DE
RESPONSABILIDADES. ANEXO NUMERO 16 (DIECISEIS).

SE HACE DEL CONOCIMIENTO DEL LICITANTE, QUE EN TERMINOS DE LO DISPUESTO
POR LOS ARTICULOS 110 FRACCIGN XIII, 111 Y 113 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, DEBERAN INDICAR SI EN
LOS DOCUMENTOS QUE PROPORCIONAN AL IMSS SE CONTIENE INFORMACION DE
CARACTER CONFIDENCIAL O COMERCIAL RESERVADA, SENALANDO LOS DOCUMENTOS
O LAS SECCIONES DE ESTOS QUE LA CONTENGAN, ASf COMO EL FUNDAMENTO LEGAL 6 INCISO L) SI
POR EL CUAL CONSIDERA QUE TENGAN ESE CARACTER, PARA LO CUAL SE ADJUNTA EL
FORMATO ANEXO NO. 17. CABE SENALAR QUE DE NO CLASIFICARSE LA INFORMACION
POR PARTE DEL LICITANTE EN LOS TERMINOS SENALADOS, LA INFORMACION
PRESENTADA COMO PARTE DE SU PROPOSICION TECNICA- LEGAL ECONOMICA TENDRA
TRATAMIENTO DE INFORMACION DE CARACTER PUBLICO

ESCRITO LIBRE EN DONDE EL LICITANTE MANIFIESTA QUE EN CASO DE CELEBRAR UN
CONTRATO Y CUYO MONTO EXCEDA DE $300,000.00 (TRESCIENTOS MIL PESOS 00/100
M.N.) SIN INCLUIR EL IVA, AUTORIZA AL SAT A HACER PUBLICO EL RESULTADO DE SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES CON FUNDAMENTO EN EL 6 INCISO M) SI
ARTICULO 32-D DEL CFF EN CORRELACION CON LA REGLA 2.1.28. Y 2.1.24 DE
RESOLUCION MISCELANEA FISCAL PARA 2025, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL
ANEXO NUMERO 18 (DIECIOCHO).

ESCRITO LIBRE EN EL QUE MANIFIESTE SU ACEPTACION DE QUE SE TENDRAN COMO
NO PRESENTADAS SUS PROPOSICIONES Y, EN SU CASO, LA DOCUMENTACION
REQUERIDA, CUANDO EL ARCHIVO ELECTRONICO EN EL QUE SE CONTENGAN LAS 6 INCISO N) sI
PROPOSICIONES Y/O DEMAS INFORMACION NO PUEDA ABRIRSE POR TENER ALGUN
VIRUS INFORMATICO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA AJENA AL IMSS

2026
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ESCRITO EN EL QUE EL LICITANTE AUTOR]ZA QUE FUNCI NARIOS DE LA
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PUEDAN CONSULTAR SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO (32-D) ANTE EL IMSS EN FORMA DIRECTA, EN LINEA Y EN
TIEMPO REAL. ANEXO 19 (DIECINUEVE).

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE EN
CASO DE RESULTAR GANADOR, NO PODRA SUBCONTRATAR A OTRO LICITANTE QUE 6 INCISO P) SI
HAYA PARTICIPADO EN EL PROCEDIMIENTO.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE AFIRME O NIEGUE,
VINCULOS O RELACIONES DE NEGOCIOS, LABORALES, PROFESIONALES, PERSONALES O

6 INCISO Q) SI

DE PARENTESCO POR CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL CUARTO GRADQ CON 6 INCISO Q) SI
LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS QUE ESTABLECE EL PROTOCOLO DE ACTUACION

EN CONTRATACIONES.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE NO

EJECUTA CON OTRO PARTICIPANTE ACCIONES QUE IMPLIQUEN O TENGAN POR OBJETO 6 INCISO R) SI

OBTENER UN BENEFICIO O VENTAJA INDEBIDA EN EL PROCEDIMIENTO.

LICITANTE: GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO, 5.C.

f“l | ]I,lﬂ'":. T l‘q ;:Q Lﬁ 1 WMMRH

QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR su
REPRESENTADA, SIN QUE RESULTE NECESARIO ACREDITAR SU PERSONALIDAD
JURIDICA.

DOCUMENTACION CORRESPONDIENTE A LA PROPOSICION LEGAL-ADMINISTRATIVA

ESCRITO EN EL QUE su FIRMANTE MANIF[ESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD,
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU
REPRESENTADA, PARA SUSCRIBIR LAS PROPOSICIONES. ANEXO NUMERO 7 (SIETE),

UNA DECLARACION SUSCRITA DE MANERA AUTOGRAFA POR EL PROPIO LICITANTE O
POR SU REPRESENTANTE LEGAL, MEDIANTE LA CUAL MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, QUE NO SE ENCUENTRA EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS PREVISTOS
EN LOS ARTICULOS 71 Y 90, PENULTIMO PARRAFO, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP). TRATANDOSE DE
AS M ES, ADEMAS DE LA DECLARACION ANTERIOR, EL REPRESENTANTE
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LEGAL DEBERA MANIFESTAR, BAJO PROTESFA DE DECIR VERDAD LO SIGUIENTE
"MANIFIESTO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL LICITANTE, ASf COMO SUS
SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS." CONFORME AL ANEXO
NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.

ESCRITO DE DECLARACION DE INTEGRIDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE O SU
REPRESENTANTE LEGAL MANIFIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE POR SI
MISMOS O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA, SE ABSTENDRAN DE ADOPTAR
CONDUCTAS PARA QUE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD INDUZCAN O ALTEREN LAS EVALUACIONES DE LAS PROPOSICIONES, EL
RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE OTORGUEN
CONDICIONES MAS VENTAJOSAS CON RELACION A LOS DEMAS PARTICIPANTES; ASI
COMO DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS CONTRATOS A PERSONAS QUE
SE ENCUENTREN INHABILITADAS, CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS
PRESENTES BASES.

LOS LICITANTES CON CARACTER DE MIPYMES, DEBERAN PRESENTAR COPIA DEL
DOCUMENTO EXPEDIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE, QUE DETERMINE SU
ESTRATIFICACION COMO MICRO, PEQUENA O MEDIANA EMPRESA; O BIEN UN ESCRITO 6 INCISO Q) SI
EN EL CUAL MANIFIESTEN BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CUENTAN CON ESE
CARACTER, CONFORME AL ANEXO NUMERO 4 (CUATRO), DE LAS PRESENTES BASES,

EN CASO DE QUE SE PRESENTEN PROPOSICIONES EN FORMA CONJUNTA, CADA UNA DE
LAS PERSONAS AGRUPADAS, DEBERA PRESENTAR EN FORMA INDIVIDUAL LOS
ESCRITOS SENALADOS EN ESTE NUMERAL, ADEMAS DEL CONVENIO FIRMADO POR 6 INCISO D) NO APLICA
CADA UNA DE LAS PERSONAS QUE INTEGREN LA PROPOSICION. CONFORME AL
ANEXO NUMERO 2 (DOS), DE LAS PRESENTES BASES.

CONFORME AL ARTICULO 58 DEL REGLAMENTO DE LA LEY, ESCRITO BAJO PROTESTA DE

6 INCISO B) SI

DECIR VERDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE MANIFIESTE QUE ES DE 6 INCISO E) S1
NACIONALIDAD MEXICANA.

ESCRITO POR EL QUE MANIFIE%TA NO ENCONTRARSE SANCIONADO COMO EMPRESA O 6 INCISO F) st
PRODUCTO, POR LA SECRETARIA DE SALUD

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DONDE INDIQUE

LOS NOMBRES DE LOS SOCIOS QUE FORMAN PARTE DE SU EMPRESA. 11 (ONCE) GINcRO G ot
OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDA POR EL

SAT VIGENTE A EL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES, EN 6 INCISO H) SI

TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION.

DOCUMENTO EN EL QUE CONSTE QUE SE ENCUENTRA AL CORRIENTE DEL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA 6 INCISO I) sI
PARA LOS TRABAJADORES (INFONAVIT), EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL
FEDERACION Y EL ACUERDO DEL H. CONSEJO DE

Margarita Bivd Lazaro Cardenas 3069 Fraccionamlento Nuevo Mexicali, B.C., C.P. 21600, Tel: (686) 555 50 58 www.imss.gob.mx
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ADMINISTRACION DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA PARA LOS
TRABAJADORES POR EL QUE SE EMITEN LAS REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA
CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS PUBLICADO EN EL DOF EL 28 DE JUNIO DE 2017

OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL VIGENTE AL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES
EMITIDA POR EL IMSS, EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA
FEDERACION, DEL ACUERDO NUMERO ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR. DICTADO POR
EL H. CONSEJO TECNICO EN SESION ORDINARIA DE 25 DE ABRIL DE 2023, POR EL QUE 6 INCISO ) SI
SE APROBARON LAS REGLAS DE CARACTER GENERAL PARA LA OBTENCION DE LA
OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL, ASi COMO SU ANEXO UNICO., PUBLICADAS EL 04 DE MAYO DE
2023 EN EL DOF.

EL LICITANTE DEBERA MANIFESTARSE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE NO
DESEMPENA EMPLEO, CARGO O COMISION EN EL SERVICIO PUBLICO, O EN SU CASO,
QUE A PESAR DE DESEMPENARLO CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO
CORRESPONDIENTE NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES, LO ANTERIOR CON
FUNDAMENTO FRACCION IX DEL ARTICULO 49 DE LA LEY GENERAL DE
RESPONSABILIDADES. ANEXO NUMERO 16 (DIECISEIS).

SE HACE DEL CONOCIMIENTO DEL LICITANTE, QUE EN TERMINOS DE LO DISPUESTO
POR LOS ARTICULOS 110 FRACCION XII, 111 Y 113 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, DEBERAN INDICAR SI EN
LOS DOCUMENTOS QUE PROPORCIONAN AL IMSS SE CONTIENE INFORMACION DE
CARACTER CONFIDENCIAL O COMERCIAL RESERVADA, SENALANDO LOS DOCUMENTOS
O LAS SECCIONES DE ESTOS QUE LA CONTENGAN, ASf COMO EL FUNDAMENTO LEGAL 6 INCISO L) sI
POR EL CUAL CONSIDERA QUE TENGAN ESE CARACTER, PARA LO CUAL SE ADJUNTA EL
FORMATO ANEXO NO. 17. CABE SENALAR QUE DE NO CLASIFICARSE LA INFORMACION
POR PARTE DEL LICITANTE EN LOS TERMINOS SENALADOS, LA INFORMACION
PRESENTADA COMO PARTE DE SU PROPOSICION TECNICA- LEGAL ECONOMICA TENDRA
TRATAMIENTO DE INFORMACION DE CARACTER PUBLICO

ESCRITO LIBRE EN DONDE EL LICITANTE MANIFIESTA QUE EN CASO DE CELEBRAR UN
CONTRATO Y CUYO MONTO EXCEDA DE $300,000.00 (TRESCIENTOS MIL PESOS 00/100
M.N.) SIN INCLUIR EL IVA, AUTORIZA AL SAT A HACER PUBLICO EL RESULTADO DE SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES CON FUNDAMENTO EN EL 6 INCISO M) sI
ARTICULO 32-D DEL CFF EN CORRELACION CON LA REGLA 2.1.28. Y 2.1.24 DE
RESOLUCION MISCELANEA FISCAL PARA 2025, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL
ANEXO NUMERO 18 (DIECIOCHO).

ESCRITO LIBRE EN EL QUE MANIFIESTE SU ACEPTACION DE QUE SE TENDRAN COMO

6 INCISO K) SI

SI
7_ PROPOSICIONES Y, EN SU CASO, LA DOCUMENTACION GINGISO M)
afo de =
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REQUERIDA. CUANDO EL ARCHIVO ELECTRONICO EN EL QUE SE CONTENGAN LAS
PROPOSICIONES Y/O DEMAS INFORMACION NO PUEDA ABRIRSE POR TENER ALGUN
VIRUS INFORMATICO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA AJENA AL IMSS

ESCRITO EN EL QUE EL LICITANTE AUTORIZA QUE FUNCIONARIOS DE LA
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PUEDAN CONSULTAR SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO (32-D) ANTE EL IMSS EN FORMA DIRECTA, EN LINEA Y EN
TIEMPO REAL. ANEXO 19 (DIECINUEVE).

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE EN
CASO DE RESULTAR GANADOR, NO PODRA SUBCONTRATAR A OTRO LICITANTE QUE 6 INCISO P) SI
HAYA PARTICIPADO EN EL PROCEDIMIENTO.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE AFIRME O NIEGUE,
VINCULOS O RELACIONES DE NEGOCIOS, LABORALES, PROFESIONALES, PERSONALES O

6 INCISO O) SI

DE PARENTESCO POR CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL CUARTO GRADO CON 6 INCISO Q) SI
LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS QUE ESTABLECE EL PROTOCOLO DE ACTUACION

EN CONTRATACIONES.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE NO

EJECUTA CON OTRO PARTICIPANTE ACCIONES QUE IMPLIQUEN O TENGAN POR OBJETO 6 INCISO R) SI

OBTENER UN BENEFICIO O VENTAJA INDEBIDA EN EL PROCEDIMIENTO.

CAUSAS DE DESECHAMIENTO:

SE DESECHA LA PROPUESTA DEL LICITANTE GRUPO OFTALMOLOGICO LASER DE MEXICO, S5.C., YA QUE INCUMPLE CON LO
SOLICITADO EN EL NUMERAL 6 INCISO A, AL OMITIR MANIFESTAR QUE EL LICITANTE, ASf COMO SUS SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE
ENCUENTRAN INHABILITADOS. CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.

LO ANTERIOR CONFORME A LO SENALADO EN EL ARTICULO 40 FRACCION IX DE LA LAASSP, QUE A LA LETRA DICE:

PRECISAR QUE SERA REQUISITO EL QUE LOS LICITANTES ENTREGUEN DENTRO DEL SOBRE DIGITAL UNA DECLARACION, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, DE NO ENCONTRARSE EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS ESTABLECIDOS POR LOS ARTICULOS 71 Y 90, CUARTO PARRAFO DE
ESTA LEY. TRATANDOSE DE PERSONAS MORALES, SU REPRESENTANTE LEGAL DEBERA DE MANIFESTAR CON EL ESCRITO ANTES REFERIDO QUE
TANTO EL LICITANTE, COMO LOS SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADAS; ENFASIS ANADIDO

POR TAL MOTIVO, SE DESECHA LA PROPUESTA PRESENTADA POR EL LICITANTE DE ACUERDO A LOS CRITERIOS DE EVALUACION DE
LA PROPUESTA LEGAL - ADMINISTRATIVA ESTABLECIDOS POR LA CONVOCANTE EN LOS NUMERALES 9 Y 9.1, CRITERIOS PRIMERO DE
LA CONVOCATORIA.

9.1. EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES LEGALES-ADMINISTRATIVAS Y TECNICAS.
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CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 47, DE LA LAASSP, SE PROCEDERA A EVALUAR LEGAL-
ADM[h{ISTRATIVAMENTE Y TECNICAMENTE AL MENOS LAS DOS PROPOSICIONES CUYO IMPORTE TOTAL DE LA PARTIDA RESULTE
SER MAS BAJO, DE NO RESULTAR ESTAS SOLVENTES, SE PROCEDERA A LA EVALUACION DE LAS QUE LE SIGAN EN PRECIO.

PARA EFECTOS DE LA EVALUACION, SE TOMARAN EN CONSIDERACION LOS CRITERIOS SIGUIENTES:
¢ SEVERIFICARA QUE INCLUYAN LA INFORMACION, LOS DOCUMENTOS Y LOS REQUISITOS SOLICITADOS EN LAS BASES.

AS[ COMO LO SENALADO EN EL PUNTO 10. CAUSAS DE DESECHAMIENTO INCISO A) E INCISO F) DE LA CONVOCATORIA EL CUAL
SENALAN LO SIGUIENTE:

10. CAUSAS DE DESECHAMIENTO.
SE DESECHARAN LAS PROPOSICIONES DE LOS LICITANTES QUE INCURRAN EN UNO O VARIOS DE LOS SIGUIENTES SUPUESTOS:

A) QUE NO CUMPLAN CON ALGUNO DE LOS REQUISITOS ESTABLECIDOS EN ESTA CONVOCATORIA CONTENIDOS EN LOS
NUMERALES 2.1, 2.2, 6, 6.2, 6.3., ANEXO TECNICO Y TERMINOS Y CONDICIONES Y 5US ANEXOS, ASf COMO LOS QUE
SE DERIVEN DEL ACTO DE LA JUNTA DE ACLARACIONES Y, QUE CON MOTIVO DE DICHO INCUMPLIMIENTO SE AFECTE
LA SOLVENCIA DE LA PROPOSICION.

F) CUANDO NO PRESENTE UNO O MAS DE LOS ESCRITOS O MANIFIESTOS SOLICITADOS CON CARACTER DE “BAJO
PROTESTA DE DECIR VERDAD", SOLICITADOS EN LAS PRESENTES BASES U OMITA LA LEYENDA REQUERIDA.

LICITANTE: IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, S.C.

s e |I G
i jﬁ&rmluuihnw il s

ESCRITO EN ELQUE su FIRMANTE MAN[F[ESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD,

QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU
REPRESENTADA, SIN QUE RESULTE NECESARIO ACREDITAR SU PERSONALIDAD

ESCRITO EN EL QUE suU FIRMANTE MANIFIESTE BA]O PROTESI'A DE DECIR VERDAD
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU 7.2 SI
REPRESENTADA, PARA SUSCRIBIR LAS PROPOSICIONES. ANEXO NUMERO 7 (SIETE),

UNA DECLARACION SUSCRITA DE MANERA AUTOGRAFA POR EL PROPIO LICITANTE O
PR SU) REPRESENTANTE LEGAL, MEDIANTE LA CUAL MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE
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DECIR VERDAD QUE NO se ENCUENTRA EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS PREVISTOS
EN LOS ARTICULOS 71 Y 90, PENULTIMO PARRAFO, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP). TRATANDOSE DE
PERSONAS MORALES, ADEMAS DE LA DECLARACION ANTERIOR, EL REPRESENTANTE
LEGAL DEBERA MANIFESTAR, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, LO SIGUIENTE:
"MANIFIESTO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL LICITANTE, ASf COMO sus
SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS." CONFORME AL ANEXO
NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.

ESCRITO DE DECLARACION DE INTEGRIDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE O SU
REPRESENTANTE LEGAL MANIFIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE POR SI
MISMOS O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA, SE ABSTENDRAN DE ADOPTAR
CONDUCTAS PARA QUE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD INDUZCAN O ALTEREN LAS EVALUACIONES DE LAS PROPOSICIONES, EL
RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE OTORGUEN
CONDICIONES MAS VENTAJOSAS CON RELACION A LOS DEMAS PARTICIPANTES; ASI
COMO DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS CONTRATOS A PERSONAS QUE
SE ENCUENTREN INHABILITADAS, CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS
PRESENTES BASES.

LOS LICITANTES CON CARACTER DE MIPYMES, DEBERAN PRESENTAR COPIA DEL
DOCUMENTO EXPEDIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE, QUE DETERMINE SU
ESTRATIFICACION COMO MICRO, PEQUENA O MEDIANA EMPRESA; O BIEN UN ESCRITO 6 INCISO Q) SI
EN EL CUAL MANIFIESTEN BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CUENTAN CON ESE
CARACTER, CONFORME AL ANEXO NUMERO 4 (CUATRO), DE LAS PRESENTES BASES,

EN CASO DE QUE SE PRESENTEN PROPOSICIONES EN FORMA CONJUNTA, CADA UNA DE
LAS PERSONAS AGRUPADAS, DEBERA PRESENTAR EN FORMA INDIVIDUAL LOS
ESCRITOS SENALADOS EN ESTE NUMERAL, ADEMAS DEL CONVENIO FIRMADO POR 6 INCISO D) NO APLICA
CADA UNA DE LAS PERSONAS QUE INTEGREN LA PROPOSICION. CONFORME AL
ANEXO NUMERO 2 (DOS), DE LAS PRESENTES BASES.

CONFORME AL ARTICULO 58 DEL REGLAMENTO DE LA LEY, ESCRITO BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE MANIFIESTE QUE ES DE 6 INCISO E) SI
NACIONALIDAD MEXICANA,

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA NO ENCONTRARSE SANCIONADO COMO EMPRESA O 6 INCISO F) -
PRODUCTO, POR LA SECRETARIA DE SALUD

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DONDE INDIQUE 6 INCISO G SI
LOS NOMBRES DE LOS SOCIOS QUE FORMAN PARTE DE SU EMPRESA. 11 (ONCE)
OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDA POR EL
SAT VIGENTE A EL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES, en| & INCISOH) s1
TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION.
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DO (o) ENTRA AL CORRIENTE DEL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA
PARA LOS TRABAJADORES (INFONAVIT), EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL
CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION Y EL ACUERDO DEL H. CONSEJO DE
ADMINISTRACION DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA PARA LOS
TRABAJADORES POR EL QUE SE EMITEN LAS REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA
CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS PUBLICADO EN EL DOF EL 28 DE JUNIO DE 2017
OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL VIGENTE AL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES
EMITIDA POR EL IMSS, EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA
FEDERACION, DEL ACUERDO NUMERO ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR. DICTADO POR
EL H. CONSEJO TECNICO EN SESION ORDINARIA DE 25 DE ABRIL DE 2023, POR EL QUE
SE APROBARON LAS REGLAS DE CARACTER GENERAL PARA LA OBTENCION DE LA
OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL, ASI COMO SU ANEXO UNICO., PUBLICADAS EL 04 DE MAYO DE
2023 EN EL DOF.
EL LICITANTE DEBERA MANIFESTARSE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE NO
DESEMPENA EMPLEO, CARGO O COMISION EN EL SERVICIO PUBLICO, O EN SU CASO,
QUE A PESAR DE DESEMPENARLO CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO 6 INCISO K) sI
CORRESPONDIENTE NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES, LO ANTERIOR CON
FUNDAMENTO FRACCION IX DEL ARTICULO 49 DE LA LEY GENERAL DE
RESPONSABILIDADES. ANEXO NUMERO 16 (DIECISEIS).
SE HACE DEL CONOCIMIENTO DEL LICITANTE, QUE EN TERMINOS DE LO DISPUESTO
POR LOS ARTICULOS 110 FRACCION XIII, 111 Y 113 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, DEBERAN INDICAR SI EN LOS
DOCUMENTOS QUE PROPORCIONAN AL IMSS SE CONTIENE INFORMACION DE
CARACTER CONFIDENCIAL O COMERCIAL RESERVADA, SENALANDO LOS DOCUMENTOS
O LAS SECCIONES DE ESTOS QUE LA CONTENGAN, ASf COMO EL FUNDAMENTO LEGAL
POR EL CUAL CONSIDERA QUE TENGAN ESE CARACTER, PARA LO CUAL SE ADJUNTA EL
FORMATO ANEXO NO. 17. CABE SENALAR QUE DE NO CLASIFICARSE LA INFORMACION
POR PARTE DEL LICITANTE EN LOS TERMINOS SENALADOS, LA INFORMACION
PRESENTADA COMO PARTE DE SU PROPOSICION TECNICA- LEGAL ECONOMICA TENDRA
TRATAMIENTO DE INFORMACION DE CARACTER PUBLICO
ESCRITO LIBRE EN DONDE EL LICITANTE MANIFIESTA QUE EN CASO DE CELEBRAR UN
CONTRATO Y CUYO MONTO EXCEDA DE $300,000.00 (TRESCIENTOS MIL PESOS 00/100 6 INCISO M) sI
M.N.) SIN INCLUIR EL IVA, AUTORIZA AL SAT A HACER PUBLICO EL RESULTADO DE SU
2p DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES CON FUNDAMENTO EN EL
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ARTICULO 32-D DEL CFF EN CORRELACION CON LA REGLA 2.1.28. Y 2.1.24 DE
RESOLUCION MISCELANEA FISCAL PARA 2025, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL
ANEXO NUMERO 18 (DIECIOCHO).

ESCRITO LIBRE EN EL QUE MANIFIESTE SU ACEPTACION DE QUE SE TENDRAN COMO
NO PRESENTADAS SUS PROPOSICIONES Y, EN SU CASO, LA DOCUMENTACION
REQUERIDA, CUANDO EL ARCHIVO ELECTRONICO EN EL QUE SE CONTENGAN Las| OINCISON) 2
PROPOSICIONES Y/O DEMAS INFORMACION NO PUEDA ABRIRSE POR TENER ALGUN
VIRUS INFORMATICO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA AJENA AL IMSS

ESCRITO EN EL QUE EL LICITANTE AUTORIZA QUE FUNCIONARIOS DE (A
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PUEDAN CONSULTAR SU|  6INCISO O) st
OPINION DE CUMPLIMIENTO (32-D) ANTE EL IMSS EN FORMA DIRECTA, EN LINEA Y EN
TIEMPO REAL. ANEXO 19 (DIECINUEVE).

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE EN
CASO DE RESULTAR GANADOR, NO PODRA SUBCONTRATAR A OTRO LICITANTE Que | 8 INCISOP) S1
HAYA PARTICIPADO EN EL PROCEDIMIENTO.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE AFIRME O NIEGUE,
VINCULOS O RELACIONES DE NEGOCIOS, LABORALES, PROFESIONALES, PERSONALES O

DE PARENTESCO POR CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL CUARTO GRADO con| 8 INCISOQ) st
LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS QUE ESTABLECE EL PROTOCOLO DE ACTUACION

EN CONTRATACIONES.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE NO

EJECUTA CON OTRO PARTICIPANTE ACCIONES QUE IMPLIQUEN O TENGAN POR OgjeTo | @ INCISOR) St

OBTENER UN BENEFICIO O VENTAJA INDEBIDA EN EL PROCEDIMIENTO.

LICITANTE: NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADOQ, S.A. DE C.V.

o

ESCRITO EN EL QUE suU FIRMANTE MAIFIESTE BA_IO POSTA DE DECIR VERDAD

QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU
REPRESENTADA, SIN QUE RESULTE NECESARIO ACREDITAR SU PERSONALIDAD
JURIDICA.

DOCUMENTACION CORRESPONDIENTE A LA PROPOSICION LEGAL-ADMINISTRATIVA
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MERO 7 (SIETE),
UNA DECLARACION SUSCRITA DE MANERA AUTOGRAFA POR EL PROPIO LICITANTE O
POR SU REPRESENTANTE LEGAL, MEDIANTE LA CUAL MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, QUE NO SE ENCUENTRA EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS PREVISTOS
EN LOS ARTICULOS 71 Y 90, PENULTIMO PARRAFO, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP). TRATANDOSE DE
PERSONAS MORALES, ADEMAS DE LA DECLARACION ANTERIOR, EL REPRESENTANTE
LEGAL DEBERA MANIFESTAR, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, LO SIGUIENTE:
“MANIFIESTO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL LICITANTE, ASf COMO SUS
SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS." CONFORME AL ANEXO
NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.

ESCRITO DE DECLARACION DE INTEGRIDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE O SU
REPRESENTANTE LEGAL MANIFIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE POR SI
MISMOS O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA, SE ABSTENDRAN DE ADOPTAR
CONDUCTAS PARA QUE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD INDUZCAN O ALTEREN LAS EVALUACIONES DE LAS PROPOSICIONES, EL
RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE OTORGUEN
CONDICIONES MAS VENTAJOSAS CON RELACION A LOS DEMAS PARTICIPANTES; ASI
COMO DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS CONTRATOS A PERSONAS QUE
SE ENCUENTREN INHABILITADAS, CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS
PRESENTES BASES.

LOS LICITANTES CON CARACTER DE MIPYMES, DEBERAN PRESENTAR COPIA DEL
DOCUMENTO EXPEDIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE, QUE DETERMINE SU
ESTRATIFICACION COMO MICRO, PEQUENA O MEDIANA EMPRESA; O BIEN UN ESCRITO 6 INCISO C) sI
EN EL CUAL MANIFIESTEN BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CUENTAN CON ESE
CARACTER, CONFORME AL ANEXO NUMERO 4 (CUATRO), DE LAS PRESENTES BASES,

EN CASO DE QUE SE PRESENTEN PROPOSICIONES EN FORMA CONJUNTA, CADA UNA DE
LAS PERSONAS AGRUPADAS, DEBERA PRESENTAR EN FORMA INDIVIDUAL LOS
ESCRITOS SENALADOS EN ESTE NUMERAL, ADEMAS DEL CONVENIO FIRMADO POR 6 INCISO D) NO APLICA
CADA UNA DE LAS PERSONAS QUE INTEGREN LA PROPOSICION. CONFORME AL
ANEXO NUMERO 2 (DOS), DE LAS PRESENTES BASES.

CONFORME AL ARTICULO 58 DEL REGLAMENTO DE LA LEY, ESCRITO BAJO PROTESTA DE

6 INCISO A) SI

6 INCISO B) NO CUMPLE

DECIR VERDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE MANIFIESTE QUE ES DE 6 INCISO E) SI
NACIONALIDAD MEXICANA.

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA NO ENCONTRARSE SANCIONADO COMO EMPRESA O 6 INCISO F) st
PRODUCTO, POR LA SECRETARIA DE SALUD

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DONDE INDIQUE 6 INCISO G st

LOS NOMBRES DE LOS SOCIOS QUE FORMAN PARTE DE SU EMPRESA. 11 (ONCE)

2026

ano de
Margarita Blvd Lazaro Cérdenas 3069 Fracclonamiento Nuevo Mexicali, B.C., C.P. 21600, Tel: (686) 555 50 58 www.imss.gob.mx

Maza Pagina 15 de 33




XN Gobierno de
=/ México

Organo de Operacién Desconcentrada
Regional Baja California

Jefatura de Serviclos Administrativos
Coordinacidn de Abastecimiento y Equipamiento

Dpto. de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios

A
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL >
~00onl

ANEXO I
EVALUACION DE LA DOCUMENTACION LEGAL-ADMINISTRATIVA
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OPINION POSITIVA DE CUMPLIM[ENTO DE OBGACIONES FISCALB EMITIDA POR EL O
SAT VIGENTE A EL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES, EN )
TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION,

DOCUMENTO EN EL QUE CONSTE QUE SE ENCUENTRA AL CORRIENTE DEL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA
PARA LOS TRABAJADORES (INFONAVIT), EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL
CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION Y EL ACUERDO DEL H. CONSEJO DE 6 INCISO I) sI
ADMINISTRACION DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA PARA LOS
TRABAJADORES POR EL QUE SE EMITEN LAS REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA
CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS PUBLICADO EN EL DOF EL 28 DE JUNIO DE 2017

OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL VIGENTE AL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES
EMITIDA POR EL IMSS, EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA
FEDERACION, DEL ACUERDO NUMERO ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR. DICTADO POR
EL H. CONSEJO TECNICO EN SESION ORDINARIA DE 25 DE ABRIL DE 2023, POR EL QUE 6 INCISO ) SI
SE APROBARON LAS REGLAS DE CARACTER GENERAL PARA LA OBTENCION DE LA
OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL, ASI COMO SU ANEXO UNICO., PUBLICADAS EL 04 DE MAYQ DE
2023 EN EL DOF.

EL LICITANTE DEBERA MANIFESTARSE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE NO
DESEMPENA EMPLEQ, CARGO O COMISION EN EL SERVICIO PUBLICO, O EN SU CASO,
QUE A PESAR DE DESEMPENARLO CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO
CORRESPONDIENTE NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES, LO ANTERIOR CON
FUNDAMENTO FRACCION IX DEL ARTICULO 49 DE LA LEY GENERAL DE
RESPONSABILIDADES, ANEXO NUMERO 16 (DIECISELS).

SE HACE DEL CONOCIMIENTO DEL LICITANTE, QUE EN TERMINOS DE LO DISPUESTO
POR LOS ARTICULOS 110 FRACCION XII, 111 Y 113 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, DEBERAN INDICAR SI EN
LOS DOCUMENTOS QUE PROPORCIONAN AL IMSS SE CONTIENE INFORMACION DE
CARACTER CONFIDENCIAL O COMERCIAL RESERVADA, SENALANDO LOS DOCUMENTOS
O LAS SECCIONES DE ESTOS QUE LA CONTENGAN, ASi COMO EL FUNDAMENTO LEGAL 6 INCISO L) sI
POR EL CUAL CONSIDERA QUE TENGAN ESE CARACTER, PARA LO CUAL SE ADJUNTA EL
FORMATO ANEXO NO. 17. CABE SENALAR QUE DE NO CLASIFICARSE LA INFORMACION
POR PARTE DEL LICITANTE EN LOS TERMINOS SENALADOS, LA INFORMACION
PRESENTADA COMO PARTE DE SU PROPOSICION TECNICA- LEGAL ECONOMICA TENDRA
TRATAMIENTO DE INFORMACION DE CARACTER PUBLICO
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ANEXO I
EVALUACION DE LA DOCUMENTACION LEGAL-ADMINISTRATIVA
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CONTRATO Y CUYO MONTO EXCEDA DE $300,000.00 (TRESCIENTOS MIL PESOS 00/100
M.N.) SIN INCLUIR EL IVA, AUTORIZA AL SAT A HACER PUBLICO EL RESULTADO DE SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES CON FUNDAMENTO EN EL| 6 INCISO M) s
ARTICULO 32-D DEL CFF EN CORRELACION CON LA REGLA 2.1.28. Y 2.1.24 DE
RESOLUCION MISCELANEA FISCAL PARA 2025, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL
ANEXO NUMERO 18 (DIECIGCHO).

ESCRITO LIBRE EN EL QUE MANIFIESTE SU ACEPTACION DE QUE SE TENDRAN COMO
NO PRESENTADAS SUS PROPOSICIONES Y, EN SU CASO, LA DOCUMENTACION
REQUERIDA, CUANDO EL ARCHIVO ELECTRONICO EN EL QUE SE CONTENGAN LAS|  6INCISO N) sI
PROPOSICIONES Y/O DEMAS INFORMACION NO PUEDA ABRIRSE POR TENER ALGUN
VIRUS INFORMATICO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA AJENA AL IMSS

ESCRITO EN EL QUE EL LICITANTE AUTORIZA QUE FUNCIONARIOS DE LA
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PUEDAN CONSULTAR SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO (32-D) ANTE EL IMSS EN FORMA DIRECTA, EN LINEA Y EN
TIEMPO REAL. ANEXO 19 (DIECINUEVE).

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE EN
CASO DE RESULTAR GANADOR, NO PODRA SUBCONTRATAR A OTRO LICITANTE QUE| 6 INCISO P) s
HAYA PARTICIPADO EN EL PROCEDIMIENTO.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE AFIRME O NIEGUE,
VINCULOS O RELACIONES DE NEGOCIOS, LABORALES, PROFESIONALES, PERSONALES O

6 INCISO 0) sl

DE PARENTESCO POR CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL CUARTO GRADO CON 6 INCISO Q) SI
LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS QUE ESTABLECE EL PROTOCOLO DE ACTUACION

EN CONTRATACIONES.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE NO

EJECUTA CON OTRO PARTICIPANTE ACCIONES QUE IMPLIQUEN O TENGAN POR OBJETO 6 INCISOR) SI

OBTENER UN BENEFICIO O VENTAJA INDEBIDA EN EL PROCEDIMIENTO.

CAUSAS DE DESECHAMIENTO:

SE DESECHA LA PROPUESTA DEL LICITANTE NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. YA QUE INCUMPLE CON LO
SOLICITADO EN EL NUMERAL 6 INCISO B, AL OMITIR MANIFESTAR; AS[ COMO DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS
CONTRATOS A PERSONAS QUE SE ENCUENTREN INHABILITADAS, CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES
BASES.

LO ANTERIOR CONFORME A LO SENALADO EN EL ARTICULO 40 FRACCION X DE LA LAASSP, QUE A LA LETRA DICE:

PRECISAR QUE SERA REQUISITO EL QUE LOS LICITANTES PRESENTEN UNA DECLARACION DE INTEGRIDAD, EN LA QUE MANIFIESTEN, BAJO
A DE %ﬁg@%& QUE POR S MISMOS O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA, SE ABSTENDRAN DE ADOPTAR CONDUCTAS, PARA
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EVALUACION DE LA DOCUMENTACION LEGAL-ADMINISTRATIVA
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QUE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD INDUZCAN O ALTEREN LAS EVALUACIONES DE LAS
PROPOSICIONES, EL RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE OTORGUEN CONDICIONES MAS VENTAJOSAS CON RELACION
A LOS DEMAS PARTICIPANTES; ASI COMO, DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS CONTRATOS A PERSONAS QUE SE
ENCUENTREN INHABILITADAS; ENFASIS ANADIDO

POR TAL MOTIVO, SE DESECHA LA PROPUESTA PRESENTADA POR EL LICITANTE DE ACUERDO A LOS CRITERIOS DE EVALUACION DE
LA PROPUESTA LEGAL - ADMINISTRATIVA ESTABLECIDOS POR LA CONVOCANTE EN LOS NUMERALES 9 Y 9.1, CRITERIOS PRIMERO DE
LA CONVOCATORIA.
9.1. EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES LEGALES-ADMINISTRATIVAS Y TECNICAS.
CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 47, DE LA LAASSP, SE PROCEDERA A EVALUAR LEGAL-
ADMINISTRATIVAMENTE Y TECNICAMENTE AL MENOS LAS DOS PROPOSICIONES CUYO IMPORTE TOTAL DE LA PARTIDA RESULTE
SER MAS BAJO, DE NO RESULTAR ESTAS SOLVENTES, SE PROCEDERA A LA EVALUACION DE LAS QUE LE SIGAN EN PRECIO.
PARA EFECTOS DE LA EVALUACION, SE TOMARAN EN CONSIDERACION LOS CRITERIOS SIGUIENTES:

e  SEVERIFICARA QUE INCLUYAN LA INFORMACION, LOS DOCUMENTOS Y LOS REQUISITOS SOLICITADOS EN LAS BASES.

ASf COMO LO SENALADO EN EL PUNTO 10. CAUSAS DE DESECHAMIENTO INCISO A) E INCISO F) DE LA CONVOCATORIA EL CUAL
SENALAN LO SIGUIENTE:

10. CAUSAS DE DESECHAMIENTO.
SE DESECHARAN LAS PROPOSICIONES DE LOS LICITANTES QUE INCURRAN EN UNO O VARIOS DE LOS SIGUIENTES SUPUESTOS:

A) QUE NO CUMPLAN CON ALGUNO DE LOS REQUISITOS ESTABLECIDOS EN ESTA CONVOCATORIA CONTENIDOS EN LOS
NUMERALES 2.1, 2.2, 6, 6.2, 6.3., ANEXO TECNICO Y TERMINOS Y CONDICIONES Y SUS ANEXOS, ASf COMO LOS QUE
SE DERIVEN DEL ACTO DE LA JUNTA DE ACLARACIONES Y, QUE CON MOTIVO DE DICHO INCUMPLIMIENTO SE AFECTE
LA SOLVENCIA DE LA PROPOSICION.

F CUANDO NO PRESENTE UNO O MAS DE LOS ESCRITOS O MANIFIESTOS SOLICITADOS CON CARACTER DE "BAJO
PROTESTA DE DECIR VERDAD", SOLICITADOS EN LAS PRESENTES BASES U OMITA LA LEYENDA REQUERIDA.

LICITANTE: RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V.

e
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ESCRITO EN EL QUE SU FIRMANTE MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU
REPRESENTADA SIN QUE RESULTE NECESARIO ACREDITAR S5U PERSONALIDAD
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ESCRITO EN EL QUE su FIRMANTE MANIFIESTE BA]O PROTESTA DE DECIR VERDAD
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU 7.2 SI

REPRESENTADA, PARA SUSCRIBIR LAS PROPOSICIONES. ANEXO NUMERO 7 (SIETE),
UNA DECLARACION SUSCRITA DE MANERA AUTOGRAFA POR EL PROPIO LICITANTE O
POR SU REPRESENTANTE LEGAL, MEDIANTE LA CUAL MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, QUE NO SE ENCUENTRA EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS PREVISTOS
EN LOS ARTICULOS 71 Y 90, PENULTIMO PARRAFO, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP). TRATANDOSE DE
PERSONAS MORALES, ADEMAS DE LA DECLARACION ANTERIOR, EL REPRESENTANTE
LEGAL DEBERA MANIFESTAR, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, LO SIGUIENTE:
“MANIFIESTO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL LICITANTE, AS[ COMO SUS
SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS." CONFORME AL ANEXO
NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.
ESCRITO DE DECLARACION DE INTEGRIDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE O SU
REPRESENTANTE LEGAL MANIFIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE POR SI
MISMOS O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA, SE ABSTENDRAN DE ADOPTAR
CONDUCTAS PARA QUE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD INDUZCAN O ALTEREN LAS EVALUACIONES DE LAS PROPOSICIONES, EL
RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE OTORGUEN
CONDICIONES MAS VENTAJOSAS CON RELACION A LOS DEMAS PARTICIPANTES; ASI
COMO DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS CONTRATOS A PERSONAS QUE
SE ENCUENTREN INHABILITADAS, CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS
PRESENTES BASES.
LOS LICITANTES CON CARACTER DE MIPYMES, DEBERAN PRESENTAR COPIA DEL
DOCUMENTO EXPEDIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE, QUE DETERMINE SU
ESTRATIFICACION COMO MICRO, PEQUENA O MEDIANA EMPRESA; O BIEN UN ESCRITO 6 INCISO C) SI
EN EL CUAL MANIFIESTEN BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CUENTAN CON ESE
CARACTER, CONFORME AL ANEXO NUMERO 4 (CUATRO), DE LAS PRESENTES BASES.
EN CASO DE QUE SE PRESENTEN PROPOSICIONES EN FORMA CONJUNTA, CADA UNA DE
LAS PERSONAS AGRUPADAS, DEBERA PRESENTAR EN FORMA INDIVIDUAL LOS
ESCRITOS SENALADOS EN ESTE NUMERAL, ADEMAS DEL CONVENIO FIRMADO POR 6 INCISO D) NO APLICA
CADA UNA DE LAS PERSONAS QUE INTEGREN LA PROPOSICION. CONFORME AL
ANEXO NUMERO 2 (DOS), DE LAS PRESENTES BASES.
CONFORME AL ARTICULO 58 DEL REGLAMENTO DE LA LEY, ESCRITO BAJO PROTESTA DE
VERDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE MANIFIESTE QUE ES DE

2020
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6 INCISO A) NO CUMPLE

6 INCISO B) Sl

6 INCISO E) s
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NACIDNALIDAD MEXICANA

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA NO ENCONTRARSE SANCIONADO COMO EMPRESA O
PRODUCTO, POR LA SECRETARIA DE SALUD

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DONDE INDIQUE
LOS NOMBRES DE LOS SOCIOS QUE FORMAN PARTE DE SU EMPRESA. 11 (ONCE)
OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDA POR EL
SAT VIGENTE A EL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES, EN 6 INCISO H) SI
TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION.

DOCUMENTO EN EL QUE CONSTE QUE SE ENCUENTRA AL CORRIENTE DEL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTQOS DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA
PARA LOS TRABAJADORES (INFONAVIT), EN TERMINOS DEL ARTiCULO 32-D DEL
CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION Y EL ACUERDO DEL H. CONSEJO DE 6 INCISO ) sI
ADMINISTRACION DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA PARA LOS
TRABAJADORES POR EL QUE SE EMITEN LAS REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA
CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS PUBLICADO EN EL DOF EL 28 DE JUNIO DE 2017

OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL VIGENTE AL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES
EMITIDA POR EL IMSS, EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA
FEDERACION, DEL ACUERDO NUMERO ACDO.AS2.HCT,250423/106.P.DIR, DICTADO POR
EL H. CONSEJO TECNICO EN SESION ORDINARIA DE 25 DE ABRIL DE 2023, POR EL QUE 6 INCISO )) sl
SE APROBARON LAS REGLAS DE CARACTER GENERAL PARA LA OBTENCION DE LA
OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL, AS{ COMO SU ANEXO UNICO., PUBLICADAS EL 04 DE MAYO DE
2023 EN EL DOF.

EL LICITANTE DEBERA MANIFESTARSE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE NO
DESEMPENA EMPLEQ, CARGO O COMISION EN EL SERVICIO PUBLICO, O EN SU CASO,
QUE A PESAR DE DESEMPENARLO CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO
CORRESPONDIENTE NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES, LO ANTERIOR CON
FUNDAMENTO FRACCION IX DEL ARTICULO 49 DE LA LEY GENERAL DE
RESPONSABILIDADES. ANEXO NUMERO 16 (DIECISEIS).

SE HACE DEL CONOCIMIENTO DEL LICITANTE, QUE EN TERMINOS DE LO DISPUESTO
POR LOS ARTICULOS 110 FRACCION XII, 111 Y 113 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, DEBERAN INDICAR SI EN
LOS DOCUMENTOS QUE PROPORCIONAN AL IMSS SE CONTIENE INFORMACION DE 6 INCISO L) SI
CARACTER CONFIDENCIAL O COMERCIAL RESERVADA, SENALANDO LOS DOCUMENTOS
O LAS SECCIONES DE ESTOS QUE LA CONTENGAN, ASf COMO EL FUNDAMENTO LEGAL
QUE TENGAN ESE CARACTER, PARA LO CUAL SE ADJUNTA EL

6 INCISO F)

6 INCISO G SI

6 INCISO K) st

ano de
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FORMATO mexo NO. 17. CABE SENALAR QUE DE NO CLASIFICARSE LA INFORMACION
POR PARTE DEL LICITANTE EN LOS TERMINOS SENALADOS, LA INFORMACION
PRESENTADA COMO PARTE DE SU PROPOSICION TECNICA- LEGAL ECONOMICA TENDRA
TRATAMIENTO DE INFORMACION DE CARACTER PUBLICO

ESCRITO LIBRE EN DONDE EL LICITANTE MANIFIESTA QUE EN CASO DE CELEBRAR UN
CONTRATO Y CUYO MONTO EXCEDA DE $300,000.00 (TRESCIENTOS MIL PESOS 00/100
M.N.) SIN INCLUIR EL IVA, AUTORIZA AL SAT A HACER PUBLICO EL RESULTADO DE SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES CON FUNDAMENTO EN EL
ARTICULO 32-D DEL CFF EN CORRELACION CON LA REGLA 2.1.28. Y 2.1.24 DE
RESOLUCION MISCELANEA FISCAL PARA 2025, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL
ANEXO NUMERO 18 (DIECIOCHO).

6 INCISO M)

ESCRITO LIBRE EN EL QUE MANIFIESTE SU ACEPTACION DE QUE SE TENDRAN COMO
NO PRESENTADAS SUS PROPOSICIONES Y, EN SU CASO, LA DOCUMENTACION
REQUERIDA, CUANDO EL ARCHIVO ELECTRONICO EN EL QUE SE CONTENGAN LAS
PROPOSICIONES Y/O DEMAS INFORMACION NO PUEDA ABRIRSE POR TENER ALGUN
VIRUS INFORMATICO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA AJENA AL IMSS

6 INCISO N)

SI

ESCRITO EN EL QUE EL LICITANTE AUTORIZA QUE FUNCIONARIOS DE LA
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PUEDAN CONSULTAR SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO (32-D) ANTE EL IMSS EN FORMA DIRECTA, EN LINEA Y EN
TIEMPO REAL. ANEXO 19 (DIECINUEVE).

6 INCISO 0)

SI

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE EN
CASO DE RESULTAR GANADOR, NO PODRA SUBCONTRATAR A OTRO LICITANTE QUE
HAYA PARTICIPADO EN EL PROCEDIMIENTO.

6 INCISO P)

SI

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE AFIRME O NIEGUE,
VINCULOS O RELACIONES DE NEGOCIOS, LABORALES, PROFESIONALES, PERSONALES O
DE PARENTESCO POR CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL CUARTO GRADO CON
LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS QUE ESTABLECE EL PROTOCOLO DE ACTUACION
EN CONTRATACIONES.

6 INCISO Q)

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE NO
EJECUTA CON OTRO PARTICIPANTE ACCIONES QUE IMPLIQUEN O TENGAN POR OBJETO
OBTENER UN BENEFICIO O VENTAJA INDEBIDA EN EL PROCEDIMIENTO.

6 INCISO R)

CAUSAS DE DESECHAMIENTO:

SE DESECHA LA PROPUESTA DEL LICITANTE RADIOCARE, S5.A.P.L DE C.V., YA QUE INCUMPLE CON LO SOLICITADO EN EL NUMERAL 6
INCISO A, AL OMITIR MANIFESTAR QUE EL LICITANTE, AS[ COMO 5US SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS.

CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES,

ano de
Margarita
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PRECISAR QUE SERA REQUISITO EL QUE LOS LICITANTES ENTREGUEN DENTRO DEL SOBRE DIGITAL UNA DECLARACION, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, DE NO ENCONTRARSE EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS ESTABLECIDOS POR LOS ARTICULOS 71 Y 90, CUARTO PARRAFO DE
ESTA LEY. TRATANDOSE DE PERSONAS MORALES, SU REPRESENTANTE LEGAL DEBERA DE MANIFESTAR CON EL ESCRITO ANTES REFERIDO QUE
TANTO EL LICITANTE, COMO LOS SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADAS; ENFASIS ANADIDO

POR TAL MOTIVO, SE DESECHA LA PROPUESTA PRESENTADA POR EL LICITANTE DE ACUERDO A LOS CRITERIOS DE EVALUACION DE
LA PROPUESTA LEGAL - ADMINISTRATIVA ESTABLECIDOS POR LA CONVOCANTE EN LOS NUMERALES 9Y 9.1, CRITERIOS PRIMERO DE
LA CONVOCATORIA.

9.1. EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES LEGALES-ADMINISTRATIVAS Y TECNICAS.
CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 47, DE LA LAASSP, SE PROCEDERA A EVALUAR LEGAL-
ADMINISTRATIVAMENTE Y TECNICAMENTE AL MENOS LAS DOS PROPOSICIONES CUYO IMPORTE TOTAL DE LA PARTIDA RESULTE
SER MAS BAJO, DE NO RESULTAR ESTAS SOLVENTES, SE PROCEDERA A LA EVALUACION DE LAS QUE LE SIGAN EN PRECIO.
PARA EFECTOS DE LA EVALUACION, SE TOMARAN EN CONSIDERACION LOS CRITERIOS SIGUIENTES:

o SEVERIFICARA QUE INCLUYAN LA INFORMACION, LOS DOCUMENTOS Y LOS REQUISITOS SOLICITADOS EN LAS BASES.

ASI COMO LO SENALADO EN EL PUNTO 10. CAUSAS DE DESECHAMIENTO INCISO A) E INCISO F) DE LA CONVOCATORIA EL CUAL
SENALAN LO SIGUIENTE:

10. CAUSAS DE DESECHAMIENTO.
SE DESECHARAN LAS PROPOSICIONES DE LOS LICITANTES QUE INCURRAN EN UNO O VARIOS DE LOS SIGUIENTES SUPUESTOS:

A) QUE NO CUMPLAN CON ALGUNO DE LOS REQUISITOS ESTABLECIDOS EN ESTA CONVOCATORIA CONTENIDOS EN LOS
NUMERALES 2.1, 2.2, 6, 6.2, 6.3., ANEXO TECNICO Y TERMINOS Y CONDICIONES Y SUS ANEXOS, ASi COMO LOS QUE
SE DERIVEN DEL ACTO DE LA JUNTA DE ACLARACIONES Y, QUE CON MOTIVO DE DICHO INCUMPLIMIENTO SE AFECTE
LA SOLVENCIA DE LA PROPOSICION,

F) CUANDO NO PRESENTE UNO O MAS DE LOS ESCRITOS O MANIFIESTOS SOLICITADOS CON CARACTER DE “BAJO
PROTESTA DE DECIR VERDAD", SOLICITADOS EN LAS PRESENTES BASES U OMITA LA LEYENDA REQUERIDA.

LICITANTE: RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C.

ESCRITO EN EL QUE SU FIRMANTE MANIF[ESBAJO PROT DE DECIR VERDAD,
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU
ENTADA, SIN QUE RESULTE NECESARIO ACREDITAR SU PERSONALIDAD
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SCR[TO EN EL QUE SU FIRMANTE MAN[FIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU 7.2 SI
REPRESENTADA, PARA SUSCRIBIR LAS PROPOSICIONES. ANEXO NUMERO 7 (SIETE),

UNA DECLARACION SUSCRITA DE MANERA AUTOGRAFA POR EL PROPIO LICITANTE O
POR SU REPRESENTANTE LEGAL, MEDIANTE LA CUAL MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, QUE NO SE ENCUENTRA EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS PREVISTOS
EN LOS ARTICULOS 71 Y 90, PENULTIMO PARRAFO, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP). TRATANDOSE DE
PERSONAS MORALES, ADEMAS DE LA DECLARACION ANTERIOR, EL REPRESENTANTE
LEGAL DEBERA MANIFESTAR, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, LO SIGUIENTE:
“MANIFIESTO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL LICITANTE, ASf COMO SUS
SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS." CONFORME AL ANEXO
NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.

ESCRITO DE DECLARACION DE INTEGRIDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE O SU
REPRESENTANTE LEGAL MANIFIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE POR SI
MISMOS O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA, SE ABSTENDRAN DE ADOPTAR
CONDUCTAS PARA QUE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD INDUZCAN O ALTEREN LAS EVALUACIONES DE LAS PROPOSICIONES, EL
RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE OTORGUEN
CONDICIONES MAS VENTAJOSAS CON RELACION A LOS DEMAS PARTICIPANTES; ASI
COMO DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS CONTRATOS A PERSONAS QUE
SE ENCUENTREN INHABILITADAS, CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS
PRESENTES BASES.

LOS LICITANTES CON CARACTER DE MIPYMES, DEBERAN PRESENTAR COPIA DEL
DOCUMENTO EXPEDIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE, QUE DETERMINE SU
ESTRATIFICACION COMO MICRO, PEQUENA O MEDIANA EMPRESA; O BIEN UN ESCRITO 6 INCISO C) sI
EN EL CUAL MANIFIESTEN BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CUENTAN CON ESE
CARACTER, CONFORME AL ANEXO NUMERO 4 (CUATRO), DE LAS PRESENTES BASES.

EN CASO DE QUE SE PRESENTEN PROPOSICIONES EN FORMA CONJUNTA, CADA UNA DE
LAS PERSONAS AGRUPADAS, DEBERA PRESENTAR EN FORMA INDIVIDUAL LOS
ESCRITOS SENALADOS EN ESTE NUMERAL, ADEMAS DEL CONVENIO FIRMADO POR 6 INCISO D) NO APLICA
CADA UNA DE LAS PERSONAS QUE INTEGREN LA PROPOSICION. CONFORME AL
ANEKO NUMERO 2 (DOS), DE LAS PRESENTES BASES.

E AL ARTICULO 58 DEL REGLAMENTO DE LA LEY, ESCRITO BAJO PROTESTA DE 6 INCISO E) s |

6 INCISO A) sI

6 INCISO B) SI

afio de
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DECIR VERDAD, A TRAVES DEL CUAL EL UCITANTE MANIFIESTE QUE ES DE
NACIONALIDAD MEXICANA.

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA NO ENCONTRARSE SANCIONADO COMO EMPRESA O
PRODUCTO, POR LA SECRETARIA DE SALUD

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DONDE INDIQUE
LOS NOMBRES DE LOS SOCIOS QUE FORMAN PARTE DE SU EMPRESA. 11 (ONCE)
OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDA POR EL
SAT VIGENTE A EL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES, EN 6 INCISO H) SI
TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION,

DOCUMENTO EN EL QUE CONSTE QUE SE ENCUENTRA AL CORRIENTE DEL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA
PARA LOS TRABAJADORES (INFONAVIT), EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL
CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION Y EL ACUERDO DEL H. CONSEJO DE 6 INCISOI) sI
ADMINISTRACION DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA PARA LOS
TRABAJADORES POR EL QUE SE EMITEN LAS REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA
CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS PUBLICADO EN EL DOF EL 28 DE JUNIO DE 2017

OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL VIGENTE AL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES
EMITIDA POR EL IMSS, EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA
FEDERACION, DEL ACUERDO NUMERO ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR. DICTADO POR
EL H. CONSEJO TECNICO EN SESION ORDINARIA DE 25 DE ABRIL DE 2023, POR EL QUE 6 INCISO |) s1
SE APROBARON LAS REGLAS DE CARACTER GENERAL PARA LA OBTENCION DE LA
OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL, ASf COMO SU ANEXO UNICO., PUBLICADAS EL 04 DE MAYO DE
2023 EN EL DOF.

EL LICITANTE DEBERA MANIFESTARSE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE NO
DESEMPENA EMPLEO, CARGO O COMISION EN EL SERVICIO PUBLICO, O EN SU CASO,
QUE A PESAR DE DESEMPENARLO CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO
CORRESPONDIENTE NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES, LO ANTERIOR con | & INCISOK) St
FUNDAMENTO FRACCION IX DEL ARTICULO 49 DE LA LEY GENERAL DE
RESPONSABILIDADES. ANEXO NUMERO 16 (DIECISEIS).

SE HACE DEL CONOCIMIENTO DEL LICITANTE, QUE EN TERMINOS DE LO DISPUESTO
POR LOS ARTICULOS 110 FRACCION XII, 111 Y 113 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, DEBERAN INDICAR SI EN

6 INCISO F) SI

6INCISOG SI

LOS DOCUMENTOS QUE PROPORCIONAN AL IMSS SE CONTIENE INFORMACION pe| & INCISOL) -
CARACTER CONFIDENCIAL O COMERCIAL RESERVADA, SENALANDO LOS DOCUMENTOS
5 E ESTOS QUE LA CONTENGAN, ASi COMO EL FUNDAMENTO LEGAL
afno de
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POR EL CUAL CDNSIDERA QUE TENGAN ESE CARALTER PARA LO CUAL SE ADJUNTA EL
FORMATO ANEXO NO. 17. CABE SENALAR QUE DE NO CLASIFICARSE LA INFORMACION
POR PARTE DEL LICITANTE EN LOS TERMINOS SENALADOS, LA INFORMACION
PRESENTADA COMO PARTE DE SU PROPOSICION TECNICA- LEGAL ECONOMICA TENDRA
TRATAMIENTO DE INFORMACION DE CARACTER PUBLICO

ESCRITO LIBRE EN DONDE EL LICITANTE MANIFIESTA QUE EN CASO DE CELEBRAR UN
CONTRATO Y CUYO MONTO EXCEDA DE $300,000.00 (TRESCIENTOS MIL PESOS 00/100
M.N.) SIN INCLUIR EL IVA, AUTORIZA AL SAT A HACER PUBLICO EL RESULTADO DE SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES CON FUNDAMENTO EN EL 6 INCISO M) sI
ARTICULO 32-D DEL CFF EN CORRELACION CON LA REGLA 2.1.28. Y 2.1.24 DE
RESOLUCION MISCELANEA FISCAL PARA 2025, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL
ANEXO NUMERO 18 (DIECIOCHO).

ESCRITO LIBRE EN EL QUE MANIFIESTE SU ACEPTACION DE QUE SE TENDRAN COMO
NO PRESENTADAS SUS PROPOSICIONES Y, EN SU CASO, LA DOCUMENTACION
REQUERIDA, CUANDO EL ARCHIVO ELECTRONICO EN EL QUE SE CONTENGAN LAS 6 INCISO N) sI
PROPOSICIONES Y/O DEMAS INFORMACION NO PUEDA ABRIRSE POR TENER ALGUN
VIRUS INFORMATICO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA AJENA AL IMSS

ESCRITO EN EL QUE EL LICITANTE AUTORIZA QUE FUNCIONARIOS DE LA
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PUEDAN CONSULTAR SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO (32-D) ANTE EL IMSS EN FORMA DIRECTA, EN LINEA Y EN
TIEMPO REAL. ANEXO 19 (DIECINUEVE).

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE EN
CASO DE RESULTAR GANADOR, NO PODRA SUBCONTRATAR A OTRO LICITANTE QUE 6 INCISO P) SI
HAYA PARTICIPADO EN EL PROCEDIMIENTO.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE AFIRME O NIEGUE,
VINCULOS O RELACIONES DE NEGOCIOS, LABORALES, PROFESIONALES, PERSONALES O

6 INCISO O) SI

DE PARENTESCO POR CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL CUARTO GRADO CON 6 INCISO Q) SI
LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS QUE ESTABLECE EL PROTOCOLO DE ACTUACION

EN CONTRATACIONES.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE NO

EJECUTA CON OTRO PARTICIPANTE ACCIONES QUE IMPLIQUEN O TENGAN POR OBJETO 6 INCISO R) sI

OBTENER UN BENEFICIO O VENTAJA INDEBIDA EN EL PROCEDIMIENTO.

LICITANTE: SERVICIOS DE MININVASION S.C.

ESCRITO EN EL QUE SU FIRMANTE MANIFIESTE BAjO PROTESTA DE DECI
; ACLUL TADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU
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REPRESENTADA, SIN QUE RESULTE NECESARIO ACREDITAR SU PERSONALIDAD
JURIDICA.

DOCUMENTACION CORRESPONDIENTE A LA PROPOSICION LEGAL-ADMINISTRATIVA Y TECNICA

ESCR[TO EN EL QUE SuU FIRMANTE MANIF!ESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU 7.2 SI
REPRESENTADA, PARA SUSCRIBIR LAS PROPOSICIONES. ANEXO NUMERQ 7 (SIETE),

UNA DECLARACION SUSCRITA DE MANERA AUTOGRAFA POR EL PROPIO LICITANTE O
POR SU REPRESENTANTE LEGAL, MEDIANTE LA CUAL MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, QUE NO SE ENCUENTRA EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS PREVISTOS
EN LOS ARTICULOS 71 Y 90, PENULTIMO PARRAFO, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP). TRATANDOSE DE
PERSONAS MORALES, ADEMAS DE LA DECLARACION ANTERIOR, EL REPRESENTANTE
LEGAL DEBERA MANIFESTAR, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, LO SIGUIENTE:
"MANIFIESTO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL LICITANTE, ASf COMO SUS
SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS." CONFORME AL ANEXO
NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.

ESCRITO DE DECLARACION DE INTEGRIDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE O SU
REPRESENTANTE LEGAL MANIFIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE POR SI
MISMOS O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA, SE ABSTENDRAN DE ADOPTAR
CONDUCTAS PARA QUE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD INDUZCAN O ALTEREN LAS EVALUACIONES DE LAS PROPOSICIONES, EL
RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE OTORGUEN
CONDICIONES MAS VENTAJOSAS CON RELACION A LOS DEMAS PARTICIPANTES; ASI
COMO DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS CONTRATOS A PERSONAS QUE
SE ENCUENTREN INHABILITADAS, CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS
PRESENTES BASES.

LOS LICITANTES CON CARACTER DE MIPYMES, DEBERAN PRESENTAR COPIA DEL
DOCUMENTO EXPEDIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE, QUE DETERMINE SU
ESTRATIFICACION COMO MICRO, PEQUENA O MEDIANA EMPRESA; O BIEN UN ESCRITO | 6 INCISO Q) st
EN EL CUAL MANIFIESTEN BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CUENTAN CON ESE
CARACTER, CONFORME AL ANEXO NUMERO 4 (CUATRO), DE LAS PRESENTES BASES.
EN CASO DE QUE SE PRESENTEN PROPOSICIONES EN FORMA CONJUNTA, CADA UNA DE
LAS PERSONAS AGRUPADAS, DEBERA PRESENTAR EN FORMA INDIVIDUAL LOS
ESCRITOS SENALADOS EN ESTE NUMERAL, ADEMAS DEL CONVENIO FIRMADO POR|  6INCISO D) NO APLICA
CADA UNA DE LAS PERSONAS QUE INTEGREN LA PROPOSICION. CONFORME AL

AMEXD NUMERQ 2 (DOS), DE LAS PRESENTES BASES.

020
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CONFORME AL ARﬁcu LO 58 DEL REGLAMENTO DE LA LEY ESCRITD BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE MANIFIESTE QUE ES DE 6 INCISO E) sI
NACIONALIDAD MEXICANA.
ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA NO ENCONTRARSE SANCIONADO COMO EMPRESA O
PRODUCTO, POR LA SECRETARIA DE SALUD
ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DONDE INDIQUE
LOS NOMBRES DE LOS SOCIOS QUE FORMAN PARTE DE SU EMPRESA. 11 (ONCE)
OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDA POR EL
SAT VIGENTE A EL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES, EN 6 INCISO H) SI
TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION,
DOCUMENTO EN EL QUE CONSTE QUE SE ENCUENTRA AL CORRIENTE DEL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA
PARA LOS TRABAJADORES (INFONAVIT), EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL
CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION Y EL ACUERDO DEL H. CONSEJO DE 6 INCISOI) sI
ADMINISTRACION DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA PARA LOS
TRABAJADORES POR EL QUE SE EMITEN LAS REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA
CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS PUBLICADO EN EL DOF EL 28 DE JUNIO DE 2017
OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL VIGENTE AL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES
EMITIDA POR EL IMSS, EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA
FEDERACION, DEL ACUERDO NUMERO ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR. DICTADO POR
EL H. CONSEJO TECNICO EN SESION ORDINARIA DE 25 DE ABRIL DE 2023, POR EL QUE 6 INCISO J) sI
SE APROBARON LAS REGLAS DE CARACTER GENERAL PARA LA OBTENCION DE LA
OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL, ASI COMO SU ANEXO UNICO., PUBLICADAS EL 04 DE MAYO DE
2023 EN EL DOF.,
EL LICITANTE DEBERA MANIFESTARSE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE NO
DESEMPENA EMPLEO, CARGO O COMISION EN EL SERVICIO PUBLICO, O EN SU CASO,
QUE A PESAR DE DESEMPENARLO CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO
CORRESPONDIENTE NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES, LO ANTERIOR CON
FUNDAMENTO FRACCION IX DEL ARTICULO 49 DE LA LEY GENERAL DE
RESPONSABILIDADES. ANEXO NUMERO 16 (DIECISEIS).
SE HACE DEL CONOCIMIENTO DEL LICITANTE, QUE EN TERMINOS DE LO DISPUESTO
POR LOS ARTICULOS 110 FRACCION XmI, 111 Y 113 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, DEBERAN INDICAR SI EN 6 INCISO L) sI
LOS DOCUMENTOS QUE PROPORCIONAN AL IMSS SE CONTIENE INFORMACION DE
AL O COMERCIAL RESERVADA, SENALANDO LOS DOCUMENTOS

6 INCISO F) SI

6 INCISO G SI

6 INCISO K) SI
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[¢) LAS sscaoues DE sros QUE LA CONTENGAN Ast COMO EL FUNDAMENTO LEGAL
POR EL CUAL CONSIDERA QUE TENGAN ESE CARACTER, PARA LO CUAL SE ADJUNTA EL
FORMATO ANEXO NO. 17. CABE SENALAR QUE DE NO CLASIFICARSE LA INFORMACION
POR PARTE DEL LICITANTE EN LOS TERMINOS SENALADOS, LA INFORMACION
PRESENTADA COMO PARTE DE SU PROPOSICION TECNICA- LEGAL ECONOMICA TENDRA
TRATAMIENTO DE INFORMACION DE CARACTER PUBLICO

ESCRITO LIBRE EN DONDE EL LICITANTE MANIFIESTA QUE EN CASO DE CELEBRAR UN
CONTRATO Y CUYO MONTO EXCEDA DE $300,000.00 (TRESCIENTOS MIL PESOS 00/100
M.N.) SIN INCLUIR EL IVA, AUTORIZA AL SAT A HACER PUBLICO EL RESULTADO DE SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES CON FUNDAMENTO EN EL 6 INCISO M) sI
ARTICULO 32-D DEL CFF EN CORRELACION CON LA REGLA 2.1.28. Y 2.1.24 DE
RESOLUCION MISCELANEA FISCAL PARA 2025, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL
ANEXO NUMERO 18 (DIECIOCHO).

ESCRITO LIBRE EN EL QUE MANIFIESTE SU ACEPTACION DE QUE SE TENDRAN COMO
NO PRESENTADAS SUS PROPOSICIONES Y, EN SU CASO, LA DOCUMENTACION
REQUERIDA, CUANDO EL ARCHIVO ELECTRONICO EN EL QUE SE CONTENGAN LAS 6 INCISO N) SI
PROPOSICIONES Y/O DEMAS INFORMACION NO PUEDA ABRIRSE POR TENER ALGUN
VIRUS INFORMATICO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA AJENA AL IMSS

ESCRITO EN EL QUE EL LICITANTE AUTORIZA QUE FUNCIONARIOS DE LA
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PUEDAN CONSULTAR SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO (32-D) ANTE EL IMSS EN FORMA DIRECTA, EN LINEA Y EN
TIEMPO REAL. ANEXO 19 (DIECINUEVE).

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE EN
CASO DE RESULTAR GANADOR, NO PODRA SUBCONTRATAR A OTRO LICITANTE QUE 6 INCISO P) sI
HAYA PARTICIPADO EN EL PROCEDIMIENTO.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE AFIRME O NIEGUE,
VINCULOS O RELACIONES DE NEGOCIOS, LABORALES, PROFESIONALES, PERSONALES O

6 INCISO Q) SI

DE PARENTESCO POR CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL CUARTO GRADO CON 6 INCISO Q) SI
LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS QUE ESTABLECE EL PROTOCOLO DE ACTUACION

EN CONTRATACIONES.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE NO

EJECUTA CON OTRO PARTICIPANTE ACCIONES QUE IMPLIQUEN O TENGAN POR OBJETO 6 INCISO R) SI

OBTENER UN BENEFICIO O VENTAJA INDEBIDA EN EL PROCEDIMIENTO.

LICITANTE: WOLFGANG WILLEM LOPEZ.
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ESCRITO EN EL QUE SU FIRMANTE MANIFIESTE BAJO PRTSTA DE DECIR VERDAD, |
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU
REPRESENTADA, SIN QUE RESULTE NECESARIO ACREDITAR SU PERSONALIDAD
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ESCRITO EN EL QUE SU FIRMANTE MAN[F[ESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD,
QUE CUENTA CON FACULTADES SUFICIENTES PARA COMPROMETERSE POR SI O POR SU
REPRESENTADA, PARA SUSCRIBIR LAS PROPOSICIONES. ANEXO NUMERO 7 (SIETE),
UNA DECLARACION SUSCRITA DE MANERA AUTOGRAFA POR EL PROPIO LICITANTE O
POR SU REPRESENTANTE LEGAL, MEDIANTE LA CUAL MANIFIESTE, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, QUE NO SE ENCUENTRA EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS PREVISTOS
EN LOS ARTICULOS 71 Y 90, PENULTIMO PARRAFO, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP). TRATANDOSE DE
PERSONAS MORALES, ADEMAS DE LA DECLARACION ANTERIOR, EL REPRESENTANTE
LEGAL DEBERA MANIFESTAR, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, LO SIGUIENTE:
"MANIFIESTO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL LICITANTE, ASi COMO 5US
SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS." CONFORME AL ANEXO
NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.

ESCRITO DE DECLARACION DE INTEGRIDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE O SU
REPRESENTANTE LEGAL MANIFIESTE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE POR SI
MISMOS O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA, SE ABSTENDRAN DE ADOPTAR
CONDUCTAS PARA QUE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD INDUZCAN O ALTEREN LAS EVALUACIONES DE LAS PROPOSICIONES, EL
RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE OTORGUEN
CONDICIONES MAS VENTAJOSAS CON RELACION A LOS DEMAS PARTICIPANTES; ASI
COMO DE INCORPORAR DURANTE LA VIGENCIA DE LOS CONTRATOS A PERSONAS QUE
SE ENCUENTREN INHABILITADAS, CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS
PRESENTES BASES.

LOS LICITANTES CON CARACTER DE MIPYMES, DEBERAN PRESENTAR COPIA DEL
DOCUMENTO EXPEDIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE, QUE DETERMINE SU
ESTRATIFICACION COMO MICRO, PEQUENA O MEDIANA EMPRESA; O BIEN UN ESCRITO 6 INCISO C) sI
EN EL CUAL MANIFIESTEN BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE CUENTAN CON ESE
CARACTER, CONFORME AL ANEXO NUMERO 4 (CUATRO), DE LAS PRESENTES BASES.
EMEAS0 DE QUE SE PRESENTEN PROPOSICIONES EN FORMA CONJUNTA, CADA UNA DE 6 INCISO D) NO APLICA

ey

6 INCISO A) NO CUMPLE

6 INCISO B) SI
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LAS PERSONAS AGRUPADAS DEBERA PRESENTAR EN FORMA INDMDUAL LOS
ESCRITOS SENALADOS EN ESTE NUMERAL, ADEMAS DEL CONVENIO FIRMADO POR
CADA UNA DE LAS PERSONAS QUE INTEGREN LA PROPOSICION. CONFORME AL
ANEXO NUMERO 2 (DOS), DE LAS PRESENTES BASES.

CONFORME AL ARTICULO 58 DEL REGLAMENTO DE LA LEY, ESCRITO BAJO PROTESTA DE

DECIR VERDAD, A TRAVES DEL CUAL EL LICITANTE MANIFIESTE QUE ES DE 6 INCISO E) SI
NACIONALIDAD MEXICANA,

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA NO ENCONTRARSE SANCIONADO COMO EMPRESA O

PRODUCTO, POR LA SECRETARIA DE SALUD BINCLO R

ESCRITO POR EL QUE MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DONDE INDIQUE 6 INCISO G I

LOS NOMBRES DE LOS SOCIOS QUE FORMAN PARTE DE SU EMPRESA. 11 (ONCE)
OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EMITIDA POR EL
SAT VIGENTE A EL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES, EN 6 INCISO H) SI
TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION.

DOCUMENTO EN EL QUE CONSTE QUE SE ENCUENTRA AL CORRIENTE DEL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA
PARA LOS TRABAJADORES (INFONAVIT), EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL
CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION Y EL ACUERDO DEL H. CONSEJO DE 6 INCISO I) sI
ADMINISTRACION DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA PARA LOS
TRABAJADORES POR EL QUE SE EMITEN LAS REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA
CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y
ENTERO DE DESCUENTOS PUBLICADO EN EL DOF EL 28 DE JUNIO DE 2017

OPINION POSITIVA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL VIGENTE AL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES
EMITIDA POR EL IMSS, EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA
FEDERACION, DEL ACUERDO NUMERO ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR. DICTADO POR
EL H. CONSEJO TECNICO EN SESION ORDINARIA DE 25 DE ABRIL DE 2023, POR EL QUE 6 INCISO J) sI
SE APROBARON LAS REGLAS DE CARACTER GENERAL PARA LA OBTENCION DE LA
OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL, ASI COMO SU ANEXO UNICO., PUBLICADAS EL 04 DE MAYO DE
2023 EN EL DOF.

EL LICITANTE DEBERA MANIFESTARSE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE NO
DESEMPENA EMPLEO, CARGO O COMISION EN EL SERVICIO PUBLICO, O EN SU CASO,
QUE A PESAR DE DESEMPENARLO CON LA FORMALIZACION DEL CONTRATO

CORRESPONDIENTE NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO DE INTERES, LO ANTERIOR CON GINCISO K S
FUNDAMENTO FRACCION IX DEL ARTICULO 49 DE LA LEY GENERAL DE
RESPONSABILIDADES. ANEXO NUMERO 16 (DIECISEIS).
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E, QU
POR LOS ARTICULOS 110 FRACCION XIII, 111 Y 113 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, DEBERAN INDICAR SI EN
LOS DOCUMENTOS QUE PROPORCIONAN AL IMSS SE CONTIENE INFORMACION DE
CARACTER CONFIDENCIAL O COMERCIAL RESERVADA, SENALANDO LOS DOCUMENTOS
O LAS SECCIONES DE ESTOS QUE LA CONTENGAN, ASf COMO EL FUNDAMENTO LEGAL 6 INCISO L) sI
POR EL CUAL CONSIDERA QUE TENGAN ESE CARACTER, PARA LO CUAL SE ADJUNTA EL
FORMATO ANEXO NO. 17. CABE SENALAR QUE DE NO CLASIFICARSE LA INFORMACION
POR PARTE DEL LICITANTE EN LOS TERMINOS SENALADOS, LA INFORMACION
PRESENTADA COMO PARTE DE SU PROPOSICION TECNICA- LEGAL ECONOMICA TENDRA
TRATAMIENTO DE INFORMACION DE CARACTER PUBLICO

ESCRITO LIBRE EN DONDE EL LICITANTE MANIFIESTA QUE EN CASO DE CELEBRAR UN
CONTRATO Y CUYO MONTO EXCEDA DE $300,000.00 (TRESCIENTOS MIL PESQOS 00/100
M.N.) SIN INCLUIR EL IVA, AUTORIZA AL SAT A HACER PUBLICO EL RESULTADO DE SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES CON FUNDAMENTO EN EL 6 INCISO M) SI
ARTICULO 32-D DEL CFF EN CORRELACION CON LA REGLA 2.1.28. Y 2.1.24 DE
RESOLUCION MISCELANEA FISCAL PARA 2025, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL
ANEXO NUMERO 18 (DIECIOCHO).

ESCRITO LIBRE EN EL QUE MANIFIESTE SU ACEPTACION DE QUE SE TENDRAN COMO
NO PRESENTADAS SUS PROPOSICIONES Y, EN SU CASO, LA DOCUMENTACION
REQUERIDA, CUANDO EL ARCHIVO ELECTRONICO EN EL QUE SE CONTENGAN LAS 6 INCISO N) sI
PROPOSICIONES Y/O DEMAS INFORMACION NO PUEDA ABRIRSE POR TENER ALGUN
VIRUS INFORMATICO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA AJENA AL IMSS

ESCRITO EN EL QUE EL LICITANTE AUTORIZA QUE FUNCIONARIOS DE LA
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO PUEDAN CONSULTAR SU
OPINION DE CUMPLIMIENTO (32-D) ANTE EL IMSS EN FORMA DIRECTA, EN LINEA Y EN
TIEMPO REAL. ANEXO 19 (DIECINUEVE).

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE EN
CASO DE RESULTAR GANADOR, NO PODRA SUBCONTRATAR A OTRO LICITANTE QUE 6 INCISO P) sI
HAYA PARTICIPADO EN EL PROCEDIMIENTO.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE AFIRME O NIEGUE,
VINCULOS O RELACIONES DE NEGOCIOS, LABORALES, PROFESIONALES, PERSONALES O

6 INCISO 0) SI

DE PARENTESCO POR CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL CUARTO GRADO CON 6 INCISO Q) SI
LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS QUE ESTABLECE EL PROTOCOLO DE ACTUACION

EN CONTRATACIONES.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DONDE EL LICITANTE MANIFIESTE QUE NO

EJECUTA CON OTRO PARTICIPANTE ACCIONES QUE IMPLIQUEN O TENGAN POR OBJETO 6 INCISO R) SI

OBTENER UN BENEFICIO O VENTAJA INDEBIDA EN EL PROCEDIMIENTO.
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CAUSAS DE DESECHAMIENTO:

SE DESECHA LA PROPUESTA DEL LICITANTE WOLFGANG WILLEM LOPEZ, YA QUE INCUMPLE CON LO SOLICITADO EN EL NUMERAL 6
INCISO A, AL OMITIR MANIFESTAR QUE EL LICITANTE, AS{ COMO SUS SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADOS.
CONFORME AL ANEXO NUMERO 3 (TRES), DE LAS PRESENTES BASES.

LO ANTERIOR CONFORME A LO SENALADO EN EL ARTICULO 40 FRACCION IX DE LA LAASSP, QUE A LA LETRA DICE:

PRECISAR QUE SERA REQUISITO EL QUE LOS LICITANTES ENTREGUEN DENTRO DEL SOBRE DIGITAL UNA DECLARACION, BAJO PROTESTA DE
DECIR VERDAD, DE NO ENCONTRARSE EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS ESTABLECIDOS POR LOS ARTICULOS 71 Y 90, CUARTO PARRAFO DE
ESTA LEY, TRATANDOSE DE PERSONAS MORALES, SU REPRESENTANTE LEGAL DEBERA DE MANIFESTAR CON EL ESCRITO ANTES REFERIDO QUE
TANTO EL LICITANTE, COMO LOS SOCIOS O ASOCIADOS, NO SE ENCUENTRAN INHABILITADAS; ENFASIS ANADIDO

POR TAL MOTIVO, SE DESECHA LA PROPUESTA PRESENTADA POR EL LICITANTE DE ACUERDO A LOS CRITERIOS DE EVALUACION DE
LA PROPUESTA LEGAL - ADMINISTRATIVA ESTABLECIDOS POR LA CONVOCANTE EN LOS NUMERALES 9 Y 9.1, CRITERIOS PRIMERO DE
LA CONVOCATORIA.

9.1. EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES LEGALES-ADMINISTRATIVAS Y TECNICAS.

CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 47, DE LA LAASSP, SE PROCEDERA A EVALUAR LEGAL-
ADMINISTRATIVAMENTE Y TECNICAMENTE AL MENOS LAS DOS PROPOSICIONES CUYO IMPORTE TOTAL DE LA PARTIDA RESULTE
SER MAS BAJO, DE NO RESULTAR ESTAS SOLVENTES, SE PROCEDERA A LA EVALUACION DE LAS QUE LE SIGAN EN PRECIO.

PARA EFECTOS DE LA EVALUACION, SE TOMARAN EN CONSIDERACION LOS CRITERIOS SIGUIENTES:
s  SEVERIFICARA QUE INCLUYAN LA INFORMACION, LOS DOCUMENTOS Y LOS REQUISITOS SOLICITADOS EN LAS BASES.

ASi COMO LO SENALADO EN EL PUNTO 10. CAUSAS DE DESECHAMIENTO INCISO A) E INCISO F) DE LA CONVOCATORIA EL CUAL
SENALAN LO SIGUIENTE:

10. CAUSAS DE DESECHAMIENTO.
SE DESECHARAN LAS PROPOSICIONES DE LOS LICITANTES QUE INCURRAN EN UNO O VARIOS DE LOS SIGUIENTES SUPUESTOS:

B) QUE NO CUMPLAN CON ALGUNO DE LOS REQUISITOS ESTABLECIDOS EN ESTA CONVOCATORIA CONTENIDOS EN LOS
NUMERALES 2.1, 2.2, 6, 6.2, 6.3., ANEXO TECNICO Y TERMINOS Y CONDICIONES Y SUS ANEXOS, ASf COMO LOS QUE
SE DERIVEN DEL ACTO DE LA JUNTA DE ACLARACIONES Y, QUE CON MOTIVO DE DICHO INCUMPLIMIENTO SE AFECTE
LA SOLVENCIA DE LA PROPOSICION.

G) CUANDO NO PRESENTE UNO O MAS DE LOS ESCRITOS O MANIFIESTOS SOLICITADOS CON CARACTER DE “BAJO
PROTESTA DE DECIR VERDAD", SOLICITADOS EN LAS PRESENTES BASES U OMITA LA LEYENDA REQUERIDA.
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Organo de Operacién Desconcentrada

Regional Baja California

Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

Dpto. de Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios

ANEXO I
EVALUACION DE LA DOCUMENTACION LEGAL-ADMINISTRATIVA
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ASIMISMO, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 4.2.2,1.15 “EVALUACION DE LOS ASPECTOS LEGALES DE LAS
PROPOSICIONES” DEL MANUAL ADMINISTRATIVO DE APLICACION GENERAL EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y
SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, SE INFORMA QUE SE VERIFICO EL DIRECTORIO DE PROVEEDORES Y CONTRATISTAS SANCIONADOS
DISPONIBLE EN S://DIRECTORIOSANCIONADOS.BUENGOBIERNO.GOB.MX/ Y EN HTTPS://WWW.DOF.GOB.MX CON FECHA DE
CONSULTA EL 14 DE AGOSTO DE 2026, ASI COMO EL LISTADO DE LAS PERSONAS IMPEDIDAS PARA CONTRATAR CON EL IMSS EN
HTTPS://COMPRASMX.BUENGOBIERNO.GOB CONTRATACIONES/#/RUPC-CORE/ADMIN-IMPEDIDOS CONFORME A LO

DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 71 Y 90 DE LA LAASSP; Y 133 DEL RLAASSP; DICHOS LISTADOS SE ANEXAN AL EXPEDIENTE DE LA
PRESENTE LICITACION.

POR EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL:

e TR T e s L RERA o ANTERRAY TR
L|c Mellssa Marlen Solano Correa
Titular de la Oficina de Adquisicién de Bienes y Contratacién de [ d’
Servicios

LAP. Edwin Jafett Iglesias Martinez [
N47 Lider de Proyecto \
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ANEXO II

EVALUACIC')N TECNICA
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA
Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas
Coordinacién de Prevencion y Atencién a la Salud

LIS

Of. N° 029001-200100/CAOA/0894/2026
Mexicali, Baja Califorma ai0de agosto del 2026
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Dictamen técnico para la elaboracion del acta administrativa de evaluaciéﬁ’tdetpﬁopﬂestas técnico
econdmicas del procedimiento de Licitacion Pdblica Nacional Electrénica Numero LA-50-GYR-
050GYR003-N-115-2026 para la contratacién de los Servicios Médicos Subrogados para el ejercicio
2026" que efecttia el Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Regional Baja California,
de conformidad en lo establecido en los numeral 4.25 f) y 4.39 de las politicas bases y lineamientos del
IMSS en materia de adquisiciones arrendamientos y servicios, asf como lo dispuesto en los articulos
47, 48 y 49 de la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector publico y las demas
disposiciones aplicables en la materia.

Ing. Carlos Fernando Rivera Alvarado
Titular de la Coordinacién de Abastecimiento
y Equipamiento.

....‘_ -

En la ciudad de Mexicali, Baja California, siendo las 15:00 horas del dia 10 de agosto de 2026, se
reunieron en el aula magna de la Coordinacién De Abastecimiento, Departamento De Adquisicién De
Bienes Y Contratacién De Servicios, Oficina De Adquisicién De Bienes Y Contratacién De Servicios, con
domicilio en Blvd. Lazaro Cardenas #3069, Fraccionamiento Nuevo Mexicali, C.P. 21600 en la ciudad de
Mexicali, Baja California, se emite dictamen técnico, a la evaluacién técnica de las propuestas técnicas
de los siguientes licitantes:

NO. PARTIDA SERVICIO LICITANTE LOCALIDAD
1 1 Endoscopia CENTRO l;g?;l;’/(\:l:aklo MAC, MEXICAL], B.C.
1 2 Endoscopia CENTRO I;.(:SI;rEI'/éLCRIO MAC, TIUANA, B.C.
2 9 Estud(l:t;i :;:::;I;a’;es de CENTRO ggSl;TEI'A::LCRIO MAC, TIUANA, B.C.
2 10 Estudéc;i (:;:?;l;a‘;es de CENTRO l;g?il;rsrzl..amo MAC, MEXICALL B.C.
2 12 lmage‘a :;;;eﬂs;nancla CENTRO 235!;1'Erlé‘LcRIO MAC, MEXICALL B.C.
2 25 Radiodiagnstico e imagen | CENTR0 10o7 TALARIOMAC, MEXICALL B.C.
2 20 Oftalmologfa CENTI;‘EC’;;&MU?;?’CO MEXICAL, B.C.
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NO. | PARTIDA SERVICIO LICITANTE - LOCALIDAD
2 21 ' Oftalmologfa CE"T[;‘S:;AC'AT:;?'CO SAN LUIS RIO COLORADO, SON.
2 19 Oftaimologfa GR&';‘;:;;“;:’;%S‘;LC° TIUANA, B.C.
2 22 Oftalmologla GR&‘;%? g;%ggég (;:SO TECATE, B.C.
2 3 Oftalmologfa R e oo ENSENADA, B.C.
3 15 lmages‘:gen':‘;?;“"‘""a omez%g%i;:;: g:e\c:oac& SAN LUIS RIO COLORADO, SON.
TMAGEN MEDICA
3 27 Radiodiagnéstico e imagen DIAGNOSTIC:gE CABORCA, | SAN LUIS RIO COLORADO, SON.
| s | e | wemweone | e
T [P | wesmemme | e
T e [ e | oo | o
4 16 Medicina Nuciear 23:;‘5:%??2%?53 THUANA, B.C.
4 24 Radiodiagndstico e imagen :3 :;g:o%'?fx%sge TECATE, 8.C.
4 26 Ra.d!odlagmsstlco eimagen 23&%%‘??:?? CC 8 | ENSENADA, B.C.
4 28 Radiodiagnéstico e Imagen :‘3&;20?‘?:%5&3 TIUANA, BC.
4 29 Radiologfa invasiva :’3&;2&’:‘5:?:’53 TIUANA, B.C.
4 1 'mage;:;n“;‘;"a"“a RADIOCARE, S.AP.L DE CV. THUANA, BL.
5 12 ‘mage&:;n';‘;‘;""""a RADIOCARE, S.AP.I. DE CV. MEXICALL B.C.
5 13 '"'agea:g"n':‘;‘;"a““a RADIOCARE, S.A.P.L. DE CV. ENSENADA, B.C.
5 14 ‘mageaggn“;‘c"a"‘""a RADIOCARE, S.AP.L DECV. TECATE, B.C.
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NO. PARTIDA SERVICIO LICITANTE LOCALIDAD
Imagen de Resonancia
S 15 Magnética RADIOCARE, S.A.P.I. DEC.V. | SAN LUIS RIO COLORADO, SON.
5 24 Radiodiagnéstico eimagen | RADIOCARE, S.A.P.I. DE CV. TECATE, B.C.
S 25 Radiodlagnéstico e imagen | RADIOCARE, S.A.P.I. DE C.V. MEXICALL, B.C.
5 26 Radicdiagnéstico e imagen RADIOCARE, S.A.P1.DECV. ENSENADA, B.C.
L3 27 Radiodiagnéstico e imagen | RADIOCARE, S.APL DECV. |SAN LUIS RO COLORADO, SON.
S 28 Radiodiagnéstico e imagen RADIOCARE, 5.A.P.I. DE C.V. THUANA, B.C.
Estudios Auxiliares de RADIOLOGIA DIGITAL
3 10 Cardiologla DIAGNOSTICA, S.C. MEXICAU, B.C.
Imagen de Resonancia RADIOLOGIA DIGITAL
6 " Magnética DIAGNOSTICA, S.C. TYUANA, B.C.
Imagen de Resonancia RADIOLOGIA DIGITAL
6 2 Magnética DIAGNOSTICA, S.C. MEXICALI, B.C.
Imagen de Resonancia RADICLOGIA DIGITAL
6 14 Magnética DIAGNOSTICA, S.C. TECATE, B.C.
RADIOLOGIA DIGITAL
6 24 Radiodiagnéstico e imagen DIAGNOSTICA, 5.C. TECATE, B.C.
. - RADIOLOGIA DIGITAL
6 25 Radiodiagnéstico e imagen DIAGNOSTICA, S.C. MEXICALL, 8.C.
" RADIOLOGIA DIGITAL
6 28 Radiodiagnéstico e imagen DIAGNOSTICA S.C. TIJUANA, B.C.
. . RADIOLOGIA DIGITAL
6 29 Radiologfa invasiva DIAGNOSTICA, S.C. TIJUANA, B.C.
RADIOLOGIA DIGITAL
6 30 Radiologla invasiva DIAGNOSTICA, S.C. MEXICAL], B.C.
6 1 Endoscopia SERVICIOS D: ?MNVA&ON' MEXICALI, B.C.
6 2 Endoscopla SERVICIOS o “:IN’NVAS‘ON' TJUANA, B.C.
6 3 Endoscopia SERVICIOS Di l‘élNlNVASlON, TECATE, B.C.
6 4 Endoscopia SERVICIOS og “c'""'NVAS'ON' SAN LUIS RO COLORADO, SON.
7 5 Endoscopia SERVICIOS Dg I\CMNINVASION, ENSENADA, B.C.
7 6 Endoscopia Pedidtrica | oV 1C10° Di 'é"N'NVAS'oN' MEXICALL, B.C.
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NO. PARTIDA SERVICIO UICITANTE LOCALIDAD
8 7 Endoscopla Pedidtrica | SERVICIOS Di agmmwxsron. TIJUANA, B.C.
8 8 Endoscopla Pediétrica SERVICIOS Di héllNlNVASION, ENSENADA, B.C.
8 32 Litotricias WOLFGANG WILLEM LOPEZ TIJUANA, 8.C.
8 33 Litotricias WOLFGANG WILLEM LOPEZ MEXICAL], B.C.
9 34 Litotriclas WOLFGANG WILLEM LOPEZ | SAN LUIS RIO COLORADO, SON.
9 35 Litotricias WOLFGANG WILLEM LOPEZ ENSENADA, B.C.
10 36 Litotricias WOLFGANG WILLEM LOPEZ TECATE, B.C.

Para efectos de la evaluacién Técnica, se consideraron los criterios siguientes:

e Se verifico que incluyan la informacion, los documentos y los requisitos solicitados en las
bases. ’

« Se verifico documentalmente de las partidas ofertadas, que cumplan con las especificaciones
técnicas y requisitos solicitados en las bases, asf como con agquellos que resultaron de la junta
de aclaraciones.

o Se verifico el cumplimiento de la proposicién técnica, conforme a los requisitos establecidos
en el numeral 6.2 en correlacién con los numerales 2, 2.1 y 2.2, anexo técnico y términos
y condiciones de las bases de la convocatoria.

Licitantes No aprobados Técnicamente ya que una vez revisada y analizada su propuesta técnica
resulta no ser solvente al no cumplir técnicamente con los requisitos solicitados, conforme a los
siguientes motivos:

DICTAMEN DE
PARTIDA SERVICIO LICITANTE LOCALIDAD | MOTIVO INCUMPLIMIENTO EVALUACIGN
TECNICO
TECNICA
NUCLEO
Estudios
DIAGNOSTICO 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
9 ﬁ:;xritl’l;:;;;;'ae AVANZADO, THUANA, B.C. 1y2 H de la convocatoria NO cumPLE
S.A.DE C.V.
4
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DICTAMEN DE
PARTIDA|  SERVICIO LICITANTE | LOCALIDAD | MoTivo |  INCUMPLIMIENTO EVALUACION
: : TECNICO
TECNICA
Imagen de NUELED
- DIAGNOSTICO 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
" ﬁ:o:zgz': AVANZADO, b 1 y 2 H de la convocatoria NG CUMPLE
S S.A.DECV.
Imagen de BELES
DIAGNOSTICO | ENSENADA, 6.2 INCISOG Y 6.2 INCISO
R F;;:(J:Z;Ei: AVANZADO, B.C. 1y2 H de la convocatoria N CUMELE
g S.A. DE C.V.
NUCLEO
Medicina DIAGNOSTICO 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
1 Nuclear AVANZADO, | TWUANA.B.C.| 1y2 H de la convocatoria NOEUMELRS
S.A. DE C.V.
NUCLEO
Radiodiagndstico | DIAGNOSTICO 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
" e PLE
24 e imagen AVANZADO, TEGATE R e H de la convocatoria NGEEUmM
S.A.DECV,
NUCLEO
Radiodiagnéstico | DIAGNOSTICO | ENSENADA, 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
3 i PLE
2 e imagen AVANZADO, B.C. 1y2 H de la convocatoria NESub
S.A.DECV.
NUCLEO
Radiodiagndstico [ DIAGNOSTICO 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
1 ol NO CUMPLE
=5 e imagen AVANZADO, Ll S Yy H de la convocatoria o
S.A. DEC.V.
NUCLEO
Radiologia DIAGNOSTICO 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
=2 invasiva AVANZADO, ARG, B 1y2 H de la convocatoria NO/CUMPLE
S.A.DECV.
Imagen de
N RADIOCARE, 6.2 INCISOG Y 6.2 INCISO
11 Resonancia SAP.LDECV. TIHJUANA, B.C. 3Y4 H dolaconvocatotia NO CUMPLE
Magnética
Imagen de
12 Besonandls RADIOCARE, MEXICALI, 3v4 6.2 INCISOGY6.2 IN'C[SO NO CUMPLE
. SAPILDECV. B.C. H de la convocatoria
Magnética
Imagen de :
13 Resorahci RADIOCARE, ENSENADA, 3v4 6.2 INCISOGY 6.2 INFISO NO CUMPLE
. SAPILDECV. B.C. H de la convocatoria
Magnética
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L - ' : DICTAMEN DE
PARTIDA |*  SERVICIO, LICITANTE | LOCALIDAD | MOTIVO INCUMPLIMIENTO . EVALUACION
: TECNICO
) TECNICA
Imagen de . :
. RADIOCARE, 6.2 INCISOG Y 6.2 INCISO
14 Resonancia SAP.LDECV. TECATE, B.C. 3Y4 H de la convocatoria NO CUMPLE
Magnética .
Imagen de SAN LUIS RfO
15 Resonandia S'X‘:’lc’g:g COLORADO, | 3v4 62;2?;25’-’5'2:;;‘” NO CUMPLE
Magnética - i SON. nvoca )
Radiodiagnéstico | RADICCARE, ' ) 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
2 eimagen SAPILDECV. TECATE BC. | 3Y4 H de la convocatoria NO CUMPLE
Radiodiagndstico| RADIOCARE, MEXICALIJ, 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
% eiimagen S.AP.I.DECV. 8.C. 3v4 H de la convocatoria NO CUMPLE
Radicdiagnéstico | RADIOCARE, ENSENADA, 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO i
2% . eimagen SAPLDECV. B.C. 3va H de la convocatoria NO CUmMPLE
SAN LUIS RfO
Radlodiagnéstico | RADICCARE, 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
z e imagen SAPILDECV. COLS%R'?DQ. 3v4 H de la convocatoria NO cumpLE
Radicdiagndstico | RADIOCARE, TIUANA 6.2 INCISO G Y 6.2 INCISO
23 e imagen S.AP.LDECV. o BC.] 3v4 Hde la convocatoria NO CUMPLE
"CEDULA DE VERIFICACION
DE LAS CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
CENTRO . SUGROGADAS" 45
HOSPITALARIO | MEXICALL, PUNTOS, obtuvo 0 (cero -
! Endoscopla MAC, SAA. DE B.C. 6 puntos), en los siguientes NO CUMPLE
cv. numerales: 2. Detectores
de Humo*, 8. Programa
interno de proteccion
civil*, 9, Simulacro de
evacuacién y 10. Licencias
y Dictdmenes*
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PARTIDA

SERVICIO

LICITANTE

LOCALIDAD

MOTIVO

INCUMPLIMIENTO
TECNICO

DICTAMEN DE
EVALUACION
TECNICA

10

Estudios
Auxillares de
Cardiologfa

CENTRO
HOSPITALARIO
MAC, SA. DE
Cv.

MEXICALI,
B.C.

"CEDULA DE
VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS" 45
PUNTOS, obtuvo 0 (cero
puntos), en los sigulentes
numerales: 2. Detectores
de Humo*, 8. Pragrama
Interno de proteccion
civil*, 9, Simulacro de
evacuacién y 10. Licencias
y Dictdmenes*

NO CUMPLE

12

Imagen de
Resonancia
Magnética

CENTRO
HOSPITALARIO
MAC, SA. DE
cv.

MEXICALI,

*CEDULA DE VERIFICACION
DE LAS CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS" 45
PUNTOS, obtuvo 0 (cero
puntos), en los siguientes
numerales: 2, Detectores
de Humo, 8. Programa
interno de proteccién
civil*, 9. Simulacro de
evacuacién y 10. Licencias
y Dictdmenes*

NO CUMPLE"

Radiodiagnéstico
e imagen

CENTRO
HOSPITALARIO
MAC, SA. DE
CV.

MEXICALI,
8.C.

“CEDULA DE VERIFICACION
DE LAS CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS" 45
PUNTOS, obtuvo 0 (cero
puntos), en los siguientes
numerales: 2. Detectores
de Humo*, 8. Pragrama
interno de proteccién
civil*, 9. Simulacro de
evacuaclién y 10, Licencias
y Dictémenes*

NO CUMPLE

2026

afo de

Margarita

Maza




Gobierno de l
& México

SEIGURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas

- Coordinacién de Prevencion y Atencidn a la Salud

; $ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Of. N° 029001-200100/CAOA/0894/2026
Mexicali, Baja California a 10 de agosto del 2026

PARTIDA

SERVICIO -

LICITANTE

LOCALIDAD

MOTIVO-

INCUMPLIMIENTO -
TECNICO

DICTAMEN DE.
EVALUACION
. TECNICA

14

Imagen de
Resonancia
Magnética

RADIOLOGIA
DIGITAL
DIAGNOSTICA,
S.C.

TECATE, B.C.

*CEDULA DE VERIFICACION
DE LAS CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS

‘| SUGROGADAS" 38 PUNTOS

obtuvo 0 {cero puntos), en
los sigulentes numerales:
7. salida de emergencia*,
8. Programa Interno de
Proteccién Civil*, 9.
Simulacro de evacuacién*

NO CUMPLE

24

Radiodiagnéstico
e imagen

RADIOLOGIA
DIGITAL
DIAGNOSTICA,
S.C.

TECATE, B.C.

*CEDULA DE VERIFICACION
DE LAS CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS” 38 PUNTOS
obtuvo 0 (cero puntos), en
los siguientes numerales:
7. salida de emergencia*,
8. Programa Interno de
Proteccién Civil*, 9.
Simulacro de evacuacién*

NO CUMPLE

Endoscopia

SERVICIOS DE
MININVASION,
S.C.

MEXICALI,
8.C.

Syé

6.2 INCISOAdela
convocatoria, y "CEDULA
DE VERIFICACION DE LAS

CONDICIONES DE

SEGURIDAD Y
. PROTECCIGN CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS" OBTUVO
47 puntos obtuvo 0 (cero
puntos), en los sigulentes
numerales: 2. Detectores
de humot, 3. Extintores*

NO CUMPLE
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DICTAMEN DE
EVALUACION
TECNICA

INCUMPLIMIENTO

PARTIDA SERVICIO LICITANTE LOCALIDAD | MOTIVO TECNICO

6.2 INCISOAdela
convocatoria, y "CEDULA
DE VERIFICACION DE LAS

CONDICIONES DE

SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS" OBTUVO
47 puntos obtuvo 0 (cero
puntos), en los siguientes
numerales: 2. Detectores
de humo?*, 3. Extintores*
6.2INCISOAdela
convocatoria, y "CEDULA
DE VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS" OBTUVO
47 puntos obtuvo 0 {cero
puntos), en los siguientes
numerales: 2. Detectores
de humo?*, 3, Extintores*

6.2 INCISOAdela
convocatoria, y "CEDULA
DE VERIFICACION DE LAS

CONDICIONES DE

SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS" OBTUVO
47 puntos obtuvo 0 (cero
puntos), en los siguientes
numerales: 2. Detectores
de humoY, 3. Extintores*

SERVICIOS DE
2 Endoscopia MININVASION, | TJUANA, B.C. 5y6
S.C.

NO CUMPLE

SERVICIOS DE
3 Endoscopia MININVASION, | TECATE, B.C. Sy6
S.C.

NO CUMPLE

SERVICIOS DE | SAN LUIS RIO
4 Endoscopia MININVASION, | COLORADO, Sy6
S.C. SON.

NO CUMPLE
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PARTIDA SERVICIO

LICITANTE

LOCALIDAD

MOTIVO

INCUMPLIMIENTO
TECNICO

DICTAMEN DE
EVALUACION
TECNICA

5 Endoscopia

SERVICIOS DE
MININVASION,
S.C.

ENSENADA,
B.C.

Syé

6.2 INCISOAdela
convocatoria, y "CEDULA
DE VERIFICACION DE LAS

CONDICIONES DE

SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS" OBTUVO
47 puntos obtuvo 0 (cero
puntos), en los sigulentes
numerales: 2. Detectores
de humo*, 3, Extintores*

NO CUMPLE

Endoscopia
Pediétrica

SERVICIOS DE
MININVASION,
S.C.

MEXICALI,
8.C.

Syé

6.2 INCISOAdela
convocatoria, y "CEDULA
DE VERIFICACION DE LAS

CONDICIONES DE

SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS*® OBTUVO
47 puntos obtuvo 0 (cero
puntos), en los siguientes
numerales: 2. Detectores
de humo*, 3. Extintores*

NO CUMPLE

Endoscopia
Pediatrica

SERVICIOS DE
MININVASION,
S.C.

TIUANA, B.C.

Sy6

6.2 INCISOAdela
convocatoria, y "CEDULA
DE VERIFICACION DE LAS

CONDICIONES DE

SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
UNIDADES MEDICAS
SUGROGADAS" OBTUVO
47 puntos obtuvo 0 (cero
puntos), en los sigulentes
numerales: 2. Detectores

de humo*, 3. Extintores*

NO CUMPLE

Margarita

Maza
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DICTAMEN DE
PARTIDA|  SERVICIO LICITANTE | LOCALIDAD | MOTIVO mcux::lngx:mo EVALUACIGN
2 TECNICA
6.2 INCISOAdela
convocatoria, y "CEDULA
DE VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
SERVICIOS DE
Endoscopia ENSENADA, PROTECCION CIVIL EN
8 pedistrica | MN'Lao 0N | BC, Syé UNIDADES MEDICAS NO CUMPLE
- SUGROGADAS" OBTUVO

47 puntos obtuvo 0 (cero
puntos), en los siguientes
numerales: 2, Detectores
de humo¥*, 3, Extintores*

Motivo 1.- En la evaluacién que hace el drea técnica del instituto, determina que una vez revisada y -
analizada la propuesta técnica presentada por el licitante no retne los requisitos solicitados conforme

a los criterios establecidos en la Convocatoria, el licitante NO CUMPLE con lo solicitado en el numeral
6.2 INCISO G de la convocatoria, mismo que a la letra dice: EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR LA
PLANTILLA DEL PERSONAL CON EL QUE CUENTA ACTUALMENTE LA EMPRESA. EN CASO DE PARTICIPAR
POR DOS O MAS LOCALIDADES, SERA NECESARIO PRESENTAR LA PLANTILLA DEL PERSONAL
CORRESPONDIENTE A CADA PARTIDA, INCLUYENDO COMO MINIMO LOS DATOS DE NOMBRE Y
CARGO DE CADA INTEGRANTE.

El licitante NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. presenta la relacion del personal y el
puesto de manera global como plantilla, no presenta plantilla por cada partida por la que participa,
indicando nombre y cargo de cada integrante que prestara el servicio por localidad, conforme a lo
establecido en el numeral 6.2 inciso G de la convocatoria.

Por lo anterior, incumple en lo solicitado en el numeral 6.2 inciso G de la convocatoria.

Py 2026

aito de
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@NUCLEO
6.2 Inciso G: PLANTILLA DEL PERSONAL

Tyuana B.G o 05 co 8503t 2026

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ’
CONVOCANTE

©r José Forando Mendoxza Cuadra on mi candctar do reprasantantie logal da la emproso
Nuctoo Blagnestico Avanzado S.A do C.V en términos do! numeral 6.2 Inciso G dascrites an lgs
bases do la convocatoria a (a Bictactsn pdblics naclonal LA-S0-GYR-0S0GYR003-N-113-2020 servicios
médicas subrogados para ¢! ejercicio 2026, anoxo condiciones y metodotogia do fa prestacién do
tos servicios cfertados do Estudics auxiliares do cardiologla, Imagen do resonancla
magndtica, Madicina nuclear, Radlodiagnéatico o !magen y Radlologla Invasiva
manfosto lo sigulants: :

Técrioo raeidiogo Limoa Acostd Keren Sareh)

Tecrico rxdidlogo Ortiz Gl Tania Dolores

TOGIC0 Fadioiog0 Roniora Oscar B
| Tocrico radidiogo. Gorela Parma Natska
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G - o

ATENTAMENTS
DrJosd A3o Me
cleo Diagngstico 8AdoCV

Motivo 2.- En la evaluacién que hace el érea técnica del instituto, determina que una vez revisada y
analizada la propuesta técnica presentada por el licitante no reiine los requisitos solicitados conforme
a los criterios establecidos en la Convocatoria, el licitante NO CUMPLE con lo solicitado en el numeral
6.2 INCISO H de la convocatoria, mismo que a la letra dice: EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR UN
ESCRITO INDICANDO EL NOMBRE DE LOS RESPONSABLES ASIGNADOS PARA LA PRESTACION DEL
SERVICIO REQUERIDO POR EL INSTITUTO. SI SE PARTICIPA EN VARIAS LOCALIDADES, SE DEBERA
SENALAR AL RESPONSABLE CORRESPONDIENTE EN CADA UNA DE ELLAS.

El licitante NUCLEO DIAGNOSTICO AVANZADO, S.A. DE C.V. presenta la relacién del personal y el
puesto de manera global como plantilla. No presenta por cada partida y localidad la plantilla de los
responsables de la prestacion del servicio para cada una de ellas.
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6.2 INCISO H.- RESPONSABLES PARA LA PRESTACION

DEL SERVICIO

- e Tyuens 0.C 8 £3 de agosio 2020
CONVOCANTS :
- Soan na ] pere uq-‘:mm -": wa;;— 2 4
tregen de noctesr, 00 @ imegen y

m eam’asaanummum

e %“‘"‘ﬁ-ﬂg"

ATENTAMENTE

Or Joséd Kondoza Cusdra
Legal
Nucleo Avenzgdo SAde CV
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Motivo 3.- En la evaluacién que hace el rea técnica del instituto, determina que una vez revisada y
analizada la propuesta técnica presentada por el licitante no retne los requisitos solicitados conforme
a los criterios establecidos en la Convocatoria, el licitante NO PRESENTA lo solicitado en el numeral
6.2 INCISO G de la convacatoria, mismo que a la letra dice: El licitante debera presentar la plantilia del
personal con el que cuenta actualmente la empresa. en caso de participar por dos o més localidades,
serd necesario presentar la plantilla del personal correspondiente a cada partida, incluyendo como
minimo los datos de nombre y cargo de cada integrante.

El licitante RADIOCARE, S.A.P.1. DE C.V., adjunta decumentacién solicitada en el numeral 6.2 inciso
C) en correlacion con el numeral 2.2 de la convocatoria. Y no adjunta escrito indicando el nombre de
los responsables para la prestacién del servicio requerido por el Instituto.

Por lo anterior no cumple con lo establecido en el numeral 6.2 INCISO G de la convocatoria.

Motivo 4.- En la evaluacién que hace el area técnica del instituto, determina que una vez revisada y
analizada la propuesta técnica presentada por el licitante no retine los requisitos solicitados conforme
a los criterios establecidos en la Convocatoria, el licitante NO' PRESENTA lo solicitado en el numeral
6.2 INCISO H de la convocatoria, mismo que a la letra dice: el licitante debera presentar un escrito
indicando el nombre de los responsables asignados para la prestacion del servicio requerido por el
instituto. si se participa en varias localidades, se debera sefialar al responsable correspondiente en
cada una de ellas.

El licitante RADIOCARE, S.A.P.1. DE C.V.,, adjunta escrito indicando que la Gerente del departamento
sera la responsable de dar el servicio, No presenta por cada partida y localidad la plantilla de los
responsables de la prestacion del servicio para cada una de ellas.
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¢ RADIOCARE

Moxicall, Baja Callfornia, a 03 de Agosto do 2026.

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOGIAL
CONVOCANTE

PRESENTE

CONVOCATORIA A LA LICITACION PUBLICA ELECTRONICA EN COMPRANET BAJO EL
NUMERO DE PROGEDIMIENTO DE CONTRATACION LA-80-GYR-0B0CGYR003-N-115-2026,
=SERVICIO MEDICO SUBRGGADO", POR MED!IO DE LA PRESENTE, ME PERMITO INDICAR A
LOS RESPOSABLES DE LAS OPERACIONES EN LAS CUALES SE ESTARA DANDO SERVICIO
DISPONIBLE LAS 24 HORAS DEL DIA LOS SIETE DIAS DE LA SEMANA:

Hospital Hispano Americano. Av Reforma 1000, Segunda, 21100 Mexicali. B.C

Gerente del departomento: Maria Elena Rodriguez Catderon,

ATENTAMENTE

et e e e e e
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Motivo 5.- En la evaluacién que hace el drea técnica del instituto, determina que una vez revisada y
analizada la propuesta técnica presentada por el licitante no reune los requisitos solicitados conforme
a los criterios establecidos en la Convocatoria, el licitante NO PRESENTA lo solicitado en el numeral
6.2 INCISO A de la convocatoria, mismo que a la letra dice: DESCRIPCION COMPLETA DEL SERVICIO A
PROPORCIONAR, INCLUYENDO LA RELACION DEL EQUIPO E INSTRUMENTAL CON EL QUE CUENTA EL
PROVEEDOR PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO POR EL QUE PARTICIPA. ADEMAS, SE DEBERAN
INCLUIR FOLLETOS, CATALOGOS, INSTRUCTIVOS, MANUALES Y/O FOTOGRAFIAS NECESARIAS PARA
VERIFICAR LAS ESPECIFICACIONES, CARACTERISTICAS Y CALIDAD DE LOS BIENES Y DE LAS
INSTALACIONES DEL PROVEEDOR.

El licitante SERVICIOS DE MININVASION, S.C. presenta carta compromiso, sin adjuntar la descripcion
completa del servicio a proporcionar, incluyendo la relacién del equipo e instrumental con el que
cuenta el proveedor para la prestacién del servicio por el que participa. ademds, se deberan incluir
folletos, catdlogos, instructivos, manuales y/o fotografias necesarias para verificar las
especificaciones, caracteristicas y calidad de los bienes y de las instalaciones del proveedor.

UCHACION PUBUCA NACIONAL ELECTRONICA
NO, LA-50-GYR-050GYRO03-N-115-2026
SERVICIOS MEDICOS SUBRCGADOS PARA EL EIERCICIO 2026

JNICA ERDOHERLTH SERVICIOS DE MININVASION, SOCIEDAD CIVIL.
160 LT INEOLDTL QRN DAL
RF.C. SMI191108MS8
- 0031

FORMATO DE CARTA RELATIVA At PUNTO 6.2 INCISO A)

INSTITUTO MEX!CANO BEL SEGURO SCCIAL
CONVOCANTE

EN BASE A LA LCITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA
NO. LA-50-GYR-050GYRO03-N-115-2026

PRESENTE

G, RAFAEL AREVALO DIAZ EN M1 CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL
EMPRESA MORAL: SERVICIOS DE MININVASION, SOCEBAD QVIL

MANIFESTO LO SIGUIENTE:

* BAIO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE SE CUMPLE CON LO SOLICITAGO PARA BRINDAR LOS SERVICIOS
SUBROGADOS BE ENDOSCOPIA ¥ ENDOSCORIA PEDIATRICA EN LAS INSTALACIONES DE CUNICA ENDOHEALTH,
SERVICIOS GE MININVASION, $.C. UNIDAD OF EXDOSCOPIA AMBULATORIA.

o SECUMPLE EN CUANTO A INFRAESTRUCTURA, SEGURIDAD DEL PACIENTE CON LOS PROGRAMAS O PROTECCIGN
CIVIL, PERSONAL MEDICO ESPECIALIZADO Y ALTAMENTE CAPACITADO, INSUMOS GENERALES Y ENDOSCOPICOS.

® SE CUMPLE ESTRICTAMENTE CON LO SERALADOD EN EL ANEXO TECNICO QUE CONTIENE LOS TERMINOS ¥
CONDICIONES EL CUAL FORMA PARTE DE ESTA CONVOCATORIA.

Por lo anterior no cumple con lo establecido en el numeral 6.2 INCISO A de la convocatoria.

FY 2026

aito de
Margarita

Maza




»

Meéxico | &4

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

Gobierno de
SH

GRGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas Of. N° 029001-200100/CAOA/0894/2026
Coordinacién de Prevencion y Atencién a la Salud Mexicali, Baja California a 10 de agosto del 2026

Motivo 6.- Durante el periodo de evaluacién que llevo a cabo el drea técnica del Instituto, para verificar
las condiciones de seguridad y de proteccién civil del establecimiento del licitante se verifico que el
puntaje obtenido no es aprobado por que no cumple con los pardmetros marcados con un asterisco
(*) de la “Cedula de Verificacion de las Condiciones de Seguridad y Proteccién Civil en las Unidades
Médicas Subragadas”, el cual es fundamental, por no contar con ellos se imposibilita la contratacién
del servicio subrogado tal y como se indica al final del anexo nimero 13 de la convocatoria, por lo
tanto no se aprueba la propuesta técnica del licitante, ya que su propuesta una vez revisada y
analizada por el drea técnica no resulta ser solvente, ya que no reune los requisitos técnicos
solicitados en la convocatoria, e incumple con el numeral 6.2 inciso C, en correlacion con el numeral
2.2 penultimo péarrafo y 3.3 y 3.4, de la convocatoria.

Por tales motivos, se desecha la propuesta Técnica presentada por los licitantes de acuerdo a los
criterios de evaluacion de la propuesta técnica establecidos por la convocante en el punto 9.1, criterio
primero, segundo, cuarto, quinto y sexto de la convocatoria.

9.1. EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES LEGALES-ADMINISTRATIVAS Y TECNICAS.

Con fundamento en lo dispuesto por el articulo 47, de la LAASSP, se procedera a evaluar legal-
administrativamente y técnicamente al menos las dos proposiciones cuyo importe total de la partida
resulte ser méas bajo, de no resultar estas solventes, se procedera a la evaluacién de las que le sigan
en precio.

para efectos de la evaluacidn, se tomaran en consideracién los criterios siguientes:

e Se verificaré que incluyan la informacion, los documentos y los requisitos solicitados en las
bases.

e Se verificard documentalmente que el servicio ofertado, cumpla con las especificaciones
técnicas y requisitos solicitados en estas bases, asi como con aquellos que resulten de la junta
de aclaraciones.

» Se verificara la congruencia de los catélogos e instructivos que presenten los licitantes con lo
ofertado en la proposicion técnica.

o Se verificara el cumplimiento de la proposicion técnica, conforme a los requisitos establecidos
en el numeral 6 y 6.2, de las bases de esta convocatoria.
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e Se verificard que incluyan la informacion, los documentos y los requisitos solicitados en el
anexo técnico que contiene los términos y condiciones de la presente convocatoria.

e En general, el cumplimiento de las propuestas conforme a los requisitos establecidos en la
convocatoria.

e Cuando la informacién resulte incompleta o incongruente respecto a las especificaciones
ofertadas en la propuesta técnica.

e Cuando los documentos que exhiban los licitantes no sean legibles imposibilitando el analisis
integral de la propuesta, y esto conlleve a un faltante o carencia de informacién que afecte su
solvencia, ésta se considerara insolvente.

Dando cumplimiento a los sefialado en los articulos 47 y 48, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y a los Articulos 83 fracciones IV y V, Y 99 de su
Reglamento y con fundamento en el punto 10. Causas de Desechamiento inciso A), L), Y M), de la
convocatoria el cual sefialan lo siguiente:

10. CAUSAS DE DESECHAMIENTO.

SE DESECHARAN LAS PROPOSICIONES DE LOS LICITANTES QUE INCURRAN EN UNO O VARIOS DE LOS
SIGUIENTES SUPUESTOS:

A) Que no cumplan con alguno de los requisitos establecidos en esta convocatoria contenidos
en los numerales 2.1, 2.2, 6, 6.2, 6.3., y sus anexos, asf como los que se deriven del acto de la
junta de aclaraciones y, que con motivo de dicho incumplimiento se afecte la solvencia dela
proposicion.

L) Cuando el resultado de la visita a las instalaciones no cumpla con los aspectos sefialados en
la verificacién de las condiciones de seguridad y proteccién civil en las unidades médicas
subrogadas conforme al anexo numero 13 (trece) o que obtenga un puntaje “0" en cualquiera
de los paradmetros sefialados con un asterisco (*).

M) Cuando el licitante no presente descripcién amplia y detallada de los bienes ofertados,
cumpliendo estrictamente con lo sefialado en el anexo técnico y términos y condiciones.
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Licitantes Aprobados Técnicamente, mismos que cumplen con los requisitos solicitados en el
numeral 2.1, 2.2, 6.2 y anexo Técnico y Términos y Condiciones de las bases de la convocatoria.

*CEDULA DE
VERIFICACION DE
‘ LAS CONDICIONES
DICTAMEN DE
PROPUESTA | DE SEGURIDADY
PARTIDA|  SERVICIO LcmanTe | Locaupap | PROZREETA | B SR o oL EVfAEIE:UNAlng
EN LAS UNIDADES
MEDICAS
SUBROGADAS"
CENTRO
2 Endoscopia HOSPITALARIO | TUANA, B.C.| APROBADO | OBTUVOGOPUNTOS| CUMPLE
MAC, S.A. DEC.V.
i CENTRO
9 Es;';dg;sn‘:;‘;’,‘;"a[;es HOSPITALARIO | TJUANA, B.C.| APROBADO | OBTUVOG0PUNTOS| CUMPLE
9 MAC, S.A. DECV.
CENTRO MEXICALL
20 Ofalmologla | oFTALMoLOGIco | MY | aproBADO | oBTUVOG0PUNTOS | cuMPLE
DE MEXICALL, S.C. .
CENTRO Sﬁ‘g"s‘
21 Oftalmologla | OFTALMOLOGICO APROBADO | OBTUVO 60PUNTOS |  CUMPLE
COLORADO,
DE MEXICALL, 5.C.
SON.
GRUPO
19 Oftatmologfa °”Alk:'&"g§‘c° TIUANA,B.C.| APROBADO | OBTUVOGOPUNTOS| CUMPLE
MEXICO SC
GRUPO
2 Oftalmologfa orrwg:ggrco TECATE, 8.C. | APROBADO |OBTUVOGOPUNTOS| CUMPLE
MEXICO SC
GRUPO
OFTALMOLOGICO | ENSENADA,
23 Oftalmologfa ASE OF o APROBADO | OBTUVO 60PUNTOS|  CUMPLE
MEXICO SC
Imagen de IMAGEN MEDICA SA&'(')UIS
15 Resonancia | DIAGNGSTICADE | o, 2o | APROBADO | OBTUVOS8PUNTOS|  CUMPLE
Magnética CABORCA, S.C. '
SON.
20
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Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas
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Of. N° 029001-200100/CAOA/0894/2026
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“CEDULA DE
VERIFICACION DE
LAS CONDICIONES
DICTAMEN DE
PROPUESTA | DE SEGURIDAD Y
PARTIDA SERVICIO LICITANTE LOCALIDAD TECNICA PROTECCION CIVIL EV{AEL(l:JrﬁCcZ:?N
EN LAS UNIDADES
MEDICAS
SUBROGADAS"
Radiodiagndstico SASEREMERICA SN;IIE)UIS
27 N g DIAGNOSTICA DE APROBADO | OBTUVQ 58 PUNTOS CUMPLE
e imagen COLORADO,
CABORCA, S.C.
SON.
RADIOLOGIA
DIGITAL
CUMPLE
Estudios Auxiliares | DIAGNOSTICA, | MExicaL, | APROBADO
10 de Cardiologia S.C. B.C. OBTUVO 60 PUNTOS
RADIOLOGIA
Imagen de DIGITAL
CUMPLE
Resonancia DIAGNOSTICA, AFROBARD
11 Magnética S.C. TIJUANA, B.C. OBTUVO 60 PUNTOS
RADIOLOGIA
Imagen de DIGITAL
CUMPLE
Resonancia DIAGNOSTICA, MEXICALI, ARRQBARI
12 Magnética S.C. B.C. OBTUVO 60 PUNTOS
RADIOLOGIA
DIGITAL
CUMPLE
Radiodiagnéstico DIAGNOSTICA, MEXICALI, APROBAROD
25 e imagen 5:.C. B.C. OBTUVO 60 PUNTOS
RADIOLOGIA
DIGITAL
CUMPLE
Radiodiagnéstico DIAGNOSTICA, APRUBARD
28 e imagen S.C. TIUANA, B.C. OBTUVO 60 PUNTOS
RADIOLOGIA
DIGITAL
CUMPLE
Radiologia DIAGNOSTICA, APROBADO
29 invasiva S.C. TIJUANA, B.C. OBTUVO 60 PUNTOS
RADIOLOGIA
DIGITAL
CUMPLE
Radiologia DIAGNOSTICA, | MexicaL, | APROBADO
30 invasiva S.C. B.C. OBTUVO 60 PUNTOS
WOLFGANG APROBADO CUMPLE
32 Litotricias WILLEM LOPEZ | TIJUANA, B.C. OBTUVO 60 PUNTOS
WOLFGANG MEXICALL, | APROBADO CUMPLE
33 Litotricias WILLEM LOPEZ B.C. OBTUVO 60 PUNTOS
WOLFGANG SANLUIS | ApROBADO CUMPLE
34 Litotricias WILLEM LOPEZ rio OBTUVO 60 PUNTQOS
21
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas Of. N° 025001-200100/CAOA/0894/2026
Coordinacién de Prevencién y Atencion a la Salud Mexicali, Baja California a 10 de agosto del 2026
“CEDULA DE
VERIFICACION DE
LAS CONDICIONES
: DICTAMEN DE
PROPUESTA | DE SEGURIDADY .
PARTIDA|  SERVICIO LICITANTE | LOCALIDAD | "eivion ™ | proTECCION CvIL Ev'léé‘-cu»ﬁng
EN LAS UNIDADES
MEDICAS
SUBROGADAS"
COLORADO,
SON.
) WOLFGANG | ENSENADA, | AproBADO CUMPLE
35 Litotricias WILLEM LOPEZ B.C. OBTUVO 60 PUNTOS
) WOLFGANG APROBADO CUMPLE
36 Litotricias WILLEM LOPEZ | TECATE, B.C. OBTUVO 60 PUNTOS

*NOTA: La “Cedula de Verificacién de las Condiciones de Seguridad y Proteccién Civil en las Unidades Médicas Subrogadas”
{no aplica para los servicios en los que los licitantes ofrezcan el servicio dentro de las instalaciones del instituto, Con apego
a lo establecido en el numeral 2.2 parrafo sexto. de las bases de la convocatoria.

La propuesta Técnica una vez revisada y analizada resulta ser solvente, porque retne los requisitos
técnicos solicitados en el numeral 6.2. Proposicién técnica, en correlacién con el numeral 2.1y 2.2 de
la convocatoria, anexo Técnico y Términos y Condiciones de las bases de la Licitacién Publica
Nacional no. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026 para la contratacién de los Servicios Médicos
Subregados para el ejercicio 2026, Con apego a lo anterior el licitante cumple con lo requerido por
el drea técnica.

Sirva lo anterior para que se continte con el evento de fallo de la Licitacién Pablica Nacional no LA-50-
GYR-050GYR003-N-115-2026 para la contratacién de los Servicios Médicos Subrogados para el
ejercicio 2026.

No habiendo otro asunto que tratar, se emite el presente Dictamen Técnico, para dejar constancia
de lo actuado, y los efectos legales conducentes, la firman al margen y al calce, los que en ella
intervinieron, siendo las 16:00 horas del dia 10 de enero de 2026.

REPRESENTANTE AREA TECNICA FIRMA

N

Dr. Francisco Javier L6pez Parra
Encargado de la Coordinacién Auxiliar
de Atencién Médica en Segundo Nivel

1
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Se rednen en unidad Médica el servidor publico y persoenal de la unidad médica que firman la presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la revisién y el cumplimiento de la “Cedula de Verificacion de las
condiclones de seguridad y proteccién civil en las unidades médicas subrogadas de la licitacion LA-S0-GYR:

050GYRO03-N-115-2026" para la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL
EJERCICIO 2026"

MINUTA DETRABA‘JO ST B

ombhre de la lﬁ a(lMéd‘ca' Direccion:
§ggIL ﬂD o Oqu.o dﬁ.

Ay . T'tualcvo #qm u&m
clle & \f B QO Noevg

Mextd !, B, CPaNE.
Localidad: NC K?(_n_l‘ b .Q . Fecha: IO} ‘\ﬁ—#bxo [ Ll
\
ASISTENTES , ,
Alombre: \ ngw \ »
U los Yorrme | \vﬁ_\g Gy mrcagn&gn._\:g \.sau A
Puntos Tratados " -Considera¢iones/Acuerdos - !

Se procede a verificacién de puntos indicados en la Cédula en presencia det :
VERIFICACION DE LAS

CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS

siguiente :

1. SISTEMA DE ALARMA®,

2. DETECTORES DE HUMO, *
. 3. EXTINTORES. *

SUBROGADAS, 4. ILUMINACION DE EMERGENCIA. ,
‘CONFORME A .. LA | 5. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.
"CEDULA " DE | 6. CAPACITACION.

VERIFICACION. DE LAS | 7. SALIDA DE EMERGENCIA®,

CONDICIONES ~ DE’| 8. PROGRAMA INTERNQ DE PROTECCION cviL*
SEGURIDAD "y 9. SIMULACRO DE EVACUACION®.

PROTECCION CIViL EN
LAS UNIDADES MEDICAS
SUBROGADAS" , ANEXO

10, LICENCIAS Y DICTAMENES.
1. SENALIZACION.
12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.

NUMERO 17 (DIECISIETE) 13. ESCALERAS.
14. PUERTAS INTERNAS
‘ 5 ey &
ﬂ; ;z;‘éj’g_u Cat1ada Custhtémoc No.300 Col, Aviacidn, Maxicali, B.C, C.P. 21230 Tel. Directo {$36)5647760 www.imss.gob.mg

Margarita

\Maza

responsable de la unidad y verificador del Instituto, donde se Validé lc i
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

Con relacién a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establecer.

A continuacién, no teniendo algun otro asunto que tratar, se concluye la presente reunién,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.---------------

FIRMAS:

Por parte de la Unidad Subrogada. '

hkl%mq'
“W\.og Lb"ae.\ erc‘lu vafl“o

Nombre y Firma.

Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social. ) _
.GENTRO OFTALMOLOGICO
- AVE. MADERO #987 MEXICALI, B.C.-
| _ +  RFC.COM-000613-918
Gerraon Echevernn _ Codtoicdon JELS. (686) 552-2415, {686) 553-4091

Nombre y Firma.

s lad s
R Calzada Cusuhiémac Ho,300 Cal, Avizcidn, Mexicali, B.C. C.P, 21230 Tol. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
Margal'ita e e I T S T S~ - Y OO IR

aza Pagina2de3
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Se retnen en unidad Médica el servidor publlco y personal de la unidad médica que firman la presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la revisién y el cumplimiento de la “Cedula de Verificacion de las
condiciones de seguridad y proteccién civil en las unidades médicas subrogadas de la licitacién LA-50-GYR-
050GYROO3-N-115-2026" para la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL

EJERC]C]O 2026"

|

NETY) PBL (43 p 3-.-?421___1%
_U_{_b_ﬁn ?\a ’Tl\‘uo\nﬁ.

Localidad:'\'\\um,\ E),;“y\ Ca\.-{arr:'ﬁ

Fecha: \O\O eiau

ASISTENTES

Nombre:_\,nrd Alecdo Guneeer  oledto Cargo: ). (. U. N°. B

L\{.- h\eser;u.

(s Gnmz_ng

Botlon is"‘ (& dora

VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD \'4
PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS

SUBROGADAS,

CONFORME A LA
“CEDULA DE
VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y

PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS
SUBROGADAS" , ANEXO
NUMERO 17 (DIECISIETE)

Se procede a verlf cacu‘)n de puntos 1ndlcados enla Cédula en presenma del
responsable de la unidad y verificador del Instituto, donde se Validé lo
siguiente:

1. SISTEMA DE ALARMAY*,

2. DETECTORES DE HUMO, *

3. EXTINTORES. *

4. ILUMINACION DE EMERGENCIA.

5. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.

6. CAPACITACION.

7.SALIDA DE EMERGENCIA®.

8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL*

9. SIMULACRO DE EVACUACION®.

10, LICENCIAS Y DICTAMENES.

1. SENALIZACION,. .

12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.
13. ESCALERAS.

14. PUERTAS INTERNAS
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Margarita
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DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

A continuacién, no teniendo algun otro asunto que tratar, se concluye la presente reunion,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.-------=-------

FIRMAS:

Por parte de la Unidad Subrogada.
\ José Efemente Orozco ¥10122

Zona Rio Tjuana CF'22010 Iyuana 'L

Nombre y Firma. e Jel: 664 633 2025°

Por parte del Instituto Mexjaano del Seguro Social.

Nombre KFirma.

22%6 Calrada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviacitn, Mexlcall, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
Margarita -

Maza Pagina2de 2
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
GRGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

“cedula de Verificacién de las condiciones de seguridad y proteccion civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para

la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026"
Delegacién: OOAD Regional B.C.

: : 1 Identifieacidn della;Unidad: ‘
Nombre de Ia Unldad Subrogada Ntcleo Diagnostico Avanzado S.A. deC. v

Establecimiento Sucursal Jose Clemente Orozco

:Grlupo,subrogado: :

SRR B

Procedimiento (s) Subrogado (s): Servicios médicos subrogados (LA -50-GYR- OSDGYROOB-N- |
115-2026)
Se encuentra en una Unidad Hospitalaria No

2026
Fecha en que se verificd launidad |0 Jc A 905 to 9¢ 02

Vigencia'del Dictamén:devérificacion deProteccion civil: (31-7: 12/2098

T S

Inicio: 09/12/2.025 * Termino: 3i/ja./202¢

- 'Domicilio’de la Unidad Subrogada, . -

s "}ose Cl'e-rh-énte Broico h Nimero: PB 110122

Colonia: Zona Urbana Rio Tijuana No. Telefénico 664-685-1499
Estado: Baja Californla

Delegaclén o Municipio Tijuana oL
¥

\ !H:g. Alberto Butié Tdledo
¥ Jete De Qonse

IMSS .
°|:. 3 Puritafe Obtenlda!s -f

1. Sistema de alarma. *. G = S e :
Sistema de alarma cuenta con pa nel de ccntrol baten’a de respaldo, seﬁal de alerta vlsual y
auditiva (sirena y luz estrobo), esté enlazada a una central o servicio de emergencia

Sistema de alarma cuenta con panel de control, baterfa de respaldo, sefial de alerta visualy |-

auditiva (sirena y luz estrobo), pero no estd enlazada a una central o servicl e gencia | .-
No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dg% R e

i Zaﬂco% E Calzada Cuauhté No.300 Col. Aviaci ;
Margarita T BEW o
e Nucleo Dia;n-omu: Avanzado §.A.de C V. A
aza Paglna 1 de\ﬂ losé Clemente Orotco 110122 co"’lc U No. 8
2003 Rio Tijuana CP 22010 Tijuani R.C 4

~—Tel: 664 634 2025 TWUANA, B! C.
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solicitados

A R e R s e

I Hetectores de humios ¥ L n i e e i

Hay un detector por cublculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por cada 80 ‘metros
cuadrados; instalacion cableada e integrados al sistema de alarma y conectados a un
tablero con indicadores luminosos.

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por cada 80 metros
cuadrados; pero su funcionamiento es dnicamente a base de bateria y tiene biticora de
mantenimiento semanal

No hay detectores de humo en el niimero requerido.
T e

e e e e
wﬁnﬁ%.@%ﬁix-:m'_—n.cﬁg%fgﬁ?ﬁi%ﬂ > : 2 ; FalflziH

R i R R R S R N B R

Colocados a 15 metros desde cualquier lugar ocupado, a una altura méxima de 1.5 metros‘a
la parte mds alta del equipo, con carga vigente, en sitios visibles y sefializados, de ficil §&
acceso y libres de obstdculos, cerca de puertas y trayectos normalmente recorridos.

No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las caracteristicas
solicitadas.

R T e

4. luminacién de Emergengla; .0 o e R B e

TE . e S - T,
L '

lluminacion de emergencia, ubicada en rutas de evacuacidn, areas de transito y donde la |
Interrupcién de la fuente de luz artificial representa un riesgo; debe entrar en funcionamiento Bt
automdtico, enciende una o mas ldmparas cuando el flujo de corriente eléctrica se interrumpe.

Cumple con todo lo solicitado, excepto que no entra en funcionamiento automdtico.

:5;Pelicula de proteccién de cristales. ~ 1"

El Programa Interno de Proteccién Civil, de acuerdo a los riesgos detectados, establece la :
necesidad de aplicar 3 los cristales de ventanas y puertas una pelicula de proteccién que los
hace inastillables y los cristales de las instalaciones ya cuentan con ella, o no se requiere.

e T R

e Rl R e e S O R N T

Constancia de capacitacién del personal en el uso de extintores y procedimientos de
evacuacion, asi como de capacitacién de los integrantes de la unidad interna de proteccidn
civil.

So6lo parte del personal cuenta con constancia de capacitacion en el uso de extintores o
procedimientos de evacuacidn,

stancla de la capacitacién.

2 02 6 Calzada Cuayhtémoc No.BCl"}'

afo de
Margarita T
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7:Salidade emergencia. ® - .. oo T

Se cuenta con dos salidas de emergencia, cunmderando la puerta de acceso, con ancho minimo
de 1.20 mts y 2,10 mts de altura; abatibles en sentido de la salida, con barra anti- panico
colocada a 1.10 metros de altura, 0 un mecanismo que la cierre y otro que permita abrirla
desde adentro mediante una operacién simple de empuje, con sistema de deteccién de
apertura y debidamente identificada.

No cuenta con sallda de emergencia adicional a la de la entrada o esta no cumple alguna de las
caracteristicas solicitadas.

5 A L A HER

. 8:Programa Interno dé Proteccidn civili™ i) i g =
Programa Interno de Proteccion Civily Brlgadas aprobado por la autorldad en Protecclén civil.

Se tiene el programa Interno de Proteccién Civil en proceso de aprobacién por la autoridad en
Proteccidn Civil.

No se cuenta con el Programa Interno de Proteccmn Cw:l
SRR BT

AT

J' ]
.-J.l.-h_l

Acredita Ia realizacién de un 51mulacro mensual y por lo menos uno, con hlpétesis de :ncendlo,
con evidencia documental y fotografica; la evacuacién del inmueble se efectiia en un tiempo igual
o menor a tres minutos.

Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de incendio, o
con evidencia documental y fotografica; la evacuacion del Inmueble se efectiia en un tiempo
mayor a tres minutos.

El Gltimo tiempo acreditado de evacuacién es mayor a 3 minutos.

Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccién Civil, con bitdcoras de mantenimiento de
instalaciones eléctricas y del gas.

Faltan los documentos sefialados.
£ z %53 ﬁ,’ o) Sy s 3 Him o il

Cuenta con los documentos sefalados, salvo el mantenimiento de instalaciones eléctricasygas. | .= 30 "

11‘ Seﬁallzacidn. .

Las rutas de evacuacion, pasullos de rutas de evacuaclnn Yy puntos de reun[én cuentan con
sefializacién que indican la direccién de la ruta que conduce hacia una zona de seguridad
previamente establecida e identificada o punto de reunién.

No cuenta con sefalizacion de rutas de evacuacién, pasillos de rutas de evacuacion y puntos de

reunién ek
T T T 2 3 =T = : ‘&-'..q.
] ]
LU B
3;2’%‘!6 Calzada c.uauh\émoc No. M" i{?n""re?a www . [mss.g¢
argarita " ‘e Oro1c .
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12 Rutasde Evacuacidn v Puntos de Reunién_ :

Pasul[os corredores, rampas y escaleras que sean parte del iirea de sallda (ruta de evacuacu&n)
deben estar libres de obstdculos y permitir la circulacién de dos personas adultas
simulténeamente, y la distancia del recorrido de cualquler punto a la salida no debera ser mayor
a 40 metros.

 La dlstanua del rer.orr:do de cuatqu:er punto a Ia sallda r-.-s mavor 3 40 metros.

El inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen un ancho
minimo 0.90 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.90 m y baranda colocada a una distancia
intermedia entre el barandal y la paralela formada con la altura media del peralte de los
escalones; los elementos verticales de los barandales (balaustres) se encuentran colocados en 3
cada escaldn, en caso de que no se cuente con baranda & cada 4 escalones en caso de contar con

ella, y presenta material antiderrapante..

No cumple con alguno de los requerimientos anteriores

2 . kA r- 5 ! -
L {_,-J*‘ T T I AR e PR R A i St 153 B

14.:Puertas inteimas. i R T :
Las puertas internas taenen como mmlmo de 090 mts de ancho y su abatimlento no [
abstaculiza el sentdido de la ruta de evacuacién. e Al 3
Su abatimiento obstaculiza el sentido de Ia ruta de evacuacién. ST A

Las puertas no tlenen la medida sefialada.

T S

ety ATy

... *REFERENCIA'PARA:CONTRATACION . 7
en cua[qu ra de Ios parémetros sefialados con un

asterisco (*) que a continuacién se enlistan, imposibilitan la Puntaje Obtenido é O
contratacion del servicio subrogado, o

Sistema de Alarma

deH :
:::li::-;? et Condicionada
Salida de Emergencia R Ly 44

Programa de Proteccicn civil
Simulacros de Evacuacién
Llcen:ias y Dictdmenes

: * ' CONSERVACION

“iagndstico Avanrado 5.A. du o
Clemente Oroco 110122 J.C.U. No.B

2026 TR TUMABS
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maoao POR ELl CONSERVACION
J.C.U. No.8
FUUANA, B.C.
‘*Lesaauw ITRE
Nombre y Firma:
UNIDAD SUBROGADA
. 103¢ Clemente Ororco ﬂwur
2003 Rio Tijuana CP 22010 Tijuans B C.
*s\l'ii 664 634 2025 -
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~000356

Se rednen en unidad Médica el servidor publico y personal de la unidad médica que firman la presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la revisién y el cumplimiento de la “Cedula de Verificacion de las
condiciones de seguridad y proteccién civil en las unidades medicas subrogadas de la licitacién LA-50-GYR-
050GYRO03-N-115-2026" para la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL

A . V A\hé;(.u)/\ Nu L\LD D\ (« p HOH

T‘!u FataX oy

Localldad:T'“'uw\‘_\ %_6‘3,, (albornia

Fecha: ]o\oe|)cg

ASISTENTES

Nombre: |

Tote Cargo: ). (C.\) B

A\, - ‘(eéan'-a CO“‘\«ms Hoz l\dn'nmi\‘\'w\darh

VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS

SUBROGADAS,

CONFORME A LA
“CEDULA DE
VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y

PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS
SUBROGADAS" , ANEXO
NUMERO 17 (DIECISIETE)

Se procede a verificacién de puntos indicados en |a Cédula en presencia del
responsable de la unidad y verificador del Instituto, donde se Validd lo
siguiente :

1. SISTEMA DE ALARMA?®.

2. DETECTORES DE HUMO, *

3. EXTINTORES. *

4. ILUMINACION DE EMERGENCIA.

5. PELfCULA DE PROTECCION DE CRISTALES.

6. CAPACITACION.

7.SALIDA DE EMERGENCIA*,

8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL*

9. SIMULACRO DE EVACUACION®. i

10, LICENCIAS Y DICTAMENES. = il dubprp Ojftienicy o)
11. SENALIZACION. J“'{“* Cqnservaiion
12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION. IMSS M

13. ESCALERAS.
14. PUERTAS INTERNAS

Ho

Con relacién a los asuntos tratados §

2

ano
Margarita

Maza
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A continuacién, no teniendo algln otro asunto que tratar, se concluye la presente reunion,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.---------------

FIRMAS:

Por parte de la Unidad Subrogada.

No b F. Bt o Y- < FTas i BIEL e [Piers AR .

mbre y Firma. Nucleo Diagnoshco Avanrado S A. de C.v. h
José C_lememe Oroico 810122

Z_o_na Rio Tijuana CP 22010 Tyuana 8.C.

el: 664 634
m-—l_ _2015 .

Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.

VACION
Nombre y Firﬁna. co:?;.%l. No.B

TUUANA, B.C.

2026 A

ano de Calzada i No.300 Col, Aviacién, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.max
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“Cedula de Verificacién de las condiciones de seguridad y proteccién civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para
la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026”

Delegacion: OOAD Regional B.C.

MR s " Identificaciénide la Unidad -
Nombre de Ia Umdad Subrogada Nucleo Diagnostico Avanzado S. A deC.V,

Establecimiento Sucursal San Jose

" Grupo’ subrogadO'

115-2026)
Se encuentra en una Unidad Hospitalaria No

Fecha en que se verifico la unidad

-Vigencia del Dictamen de verificacién de Proteccion civil:: (31 /05 ho23)::
Inicio: Termino:

2%/05 /26 31/05/,%

Procedimiento (s) Subrogado (s): Serwcuos médtcos subrogados (LA-SO-GYR-OSOGYROOS-N-'

2 Domicllio de la Uriidad Subrogada;

“Gailes T Bivd, Agua Collarce. Ndmero: 4601

Colonia: Aviacion No. Telefénico 664-685-1499
Estado: Baja California Delegacién o Municipio Tijuana
. P R L T T N 2 L .-iPuntaje Obtenido:: -

Sistema de alarma cuenta con panel de contro! baterfa de respaldo, senal de alerta visual y B
auditiva (sirena y luz estrobo), estd enlazada a una central o servicio de emergencia :
Sistemna de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sefial de alerta visual y
auditiva (sirena y luz estrobo), pero no estd enlazada a una central o servicio de emergencia
No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dgsresasisrrimsioswrienssnt

.
Margarita v e — .
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- 2-Detectores de humo, * - . : St g .- i Nalor e Puntaje Obtepldo 2

Hay un detector por cubfculo, por pas:llo, yen superf‘ cies mayores, uno par cada 80 metros
cuadrados; instalacion cableada e integrados al sistema de alarma y conectados a un
tablero con indicadores luminosos.

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno porcada 80 metros | .~ * *- 5
cuadrados; pero su funcionamiento es GUnicamente a base de bateria y tiene bitdcora de T3
mantenimiento semanal Sh AR
No hay detectores de humo en el nimero requendo
g ﬂh‘\‘“"- &0 ‘o-.; el 2 "4" i it ; & -. s l‘:‘- i "J
Sxntores s R WA e - Punta]e OBtanIdE:..

Colocados a 15 metfos desde cuaiquler lugar ocupado auna artura méxima de 1. 5 metros a @
la parte mds alta del equipo, con carga vigente, en sitlos visibles y sefializados, de facil jil
acceso y libres de obstaculos, cerca de puertas y trayectos normalmente recorridos. !

No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las caracteristicas
schmtadas

4 Numinaclén de Emergencla, ./ -.~ T T IR L T AT e | Valor
lluminacién de emergencla, ubicada en rutas de evacuaclén, éreas de trénsito y donde la
interrupcion de la fuente de luz artificial representa un riesgo; debe entrar en funcionamiento
automdtico, enciende una o més lamparas cuando el flujo de corriente eléctrica se interrumpe. 3
Cumple con todo lo solicitado, excepto que no entra en funcionamiento automatico. S
No cuenta con iluminacién de emergencia.
S ) 2 b R R e D 7 e A 70 ;3 5
-5-Pelicula de proteccién de cristales, . 7. el e T C o TehiiEe

El Programa Interno de Proteccion Civil, de acuerdo a los riesgos detectados, estab!ece la 3
necesidad de aplicar a los cristales de ventanas y puertas una pelicula de proteccién gue los
hace inastillables y los cristales de las instalaciones ya cuentan con ella, o no se requiere.

El Programa Interno de Proteccién Civil establece la necesidad de aplicar pelicula de proteccion
a los cristales, pero no se han aplicado

"6, Capacitacién.

Constancia de capacitacion del personal en el uso de enlntores ¥ procedtm[entos de :
evacuacién, asi como de capacitacion de los integrantes de la unidad interna de proteccién §
civil.

Sélo parte del personal cuenta con constancia de capacitacién en el uso de extintores o
procedimientos de evacuacion.

No se tiene constancia de la capacltactén

2026
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lo/og /24 f,ur‘: oa Wa m Gss

“7.Salldade emergencia.* .- ‘. O o

-] Puntaje Obtenido’

Se cuenta con dos salidas de emergencia, considerando la puerta de acceso, con ancho minimo
de 1.20 mts y 2.10 mts de altura; abatibles en sentido de la salida, con barra anti-pénico
colocada a 1.10 metros de altura, o un mecanismo que la cierre y otro que permita abrirla
desde adentro mediante una operacién simple de empuje, con sistema de deteccién de
apertura y debidamente identificada.

No cuenta con salida de emergencia adicional a la de la entrada o esta no cumple alguna de las
caracteristicas sollcltadas

_.-,.-._.

“8:Programa interno de Proteccidn civil. ” -

Programa Interno de Proteccién Civil y Brlgadas aprobado por Ia autondad en Protecmén CMI

Se tiene el programa Interno de Proteccidn Civil en proceso de aprabacidn par la autoridad en
Proteccidn Civil.

No se cuenta con el Programa Interno de Proteccién Civil.

T T

Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de incendlo,
con evidencia documental y fotografica; la evacuacién del inmueble se efectia en un tiempo igual

o menor a tres minutos. S
Acredita |a realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de incendio, fr = \
con evidencia documental y fotogréfica; la evacuacién del inmueble se efectia en un tiempo |~ '3 K
mayor a tres minutos. i 3 uf alherto Butierr
El tltimo tlempo acreditado de evacuacién es mayor a 3 minutos. ‘\lete De ¢onses

e L e PN 8 GUsh DL

bz Toledo
racion

Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccion Civil, con bitdcoras dé mantenimiento de
instalaciones eléctricas y del gas.

Cuenta con los documentos sefialados, salvo el mantenimiento de instalaciones eléctricas y gas. S Or P 5
Faltan los documentos sefialados.
= -“» = i3 : - = RN o LERST B K T EAT s r

'5::11‘ Seﬁallzaclén

Las rutas de evacuacion, paslllns de rutas de evacuacldn Y puntos de reumén cuentan con
sefializacién que indican la direccion de la ruta que conduce hacla una zona de seguridad

previamente establecida e identificada o punto de reunién. 3
No cuenta con sefializacion de rutas de evacuacién, pasillos de rutas de evacuacién y puntos de
reunién

TR i iR i Ea pr if e A ey T
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]

utas de Evacuacién y Puntos de Reuni6n.. . "

Pasillos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del drea de salida (ruta de evacuacidn)

deben estar libres de obsticulos y permitir la circulacion de dos personas adultas

simultdneamente, y !a distancia del recorrido de cualquier punto a la salida no debera ser mayor 3
a 40 metros.
La distancia del recorrldo de cualquier punto a la salida es mayor a 40 metros.
= Pl 7 & = B . Grad
A B i L T "‘"r 5 g R 3 A { & RAT SRS o F i T 4

i :j;:'..

13 Escaleras. R e B _' -‘ f'i:-“‘f -:;

El mmuebie es de una sola planta 0 en caso de ser de dos plantas las escaleras tienen un ancho
minimo 0.0 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.80 m y baranda colocada a una distancia
intermedia entre el barandal y la paralela formada con la aitura media del peralte de los
escalones; los elementos verticales de los barandales (balaustres) se encuentran colocados en 3
cada escalon, en caso de que no se cuente con baranda ¢ cada 4 escalones en caso de contar con

ella, y presenta materlal antiderrapante..

Tore

No cumple con alguna de los requerimientos anteriores

B s R s M S e e e Sl SR e,

-14. Puertas internas.

Llas puertas internas tienen como minimo de 090 mts de ancho ¥y su abatlm:ento no
obstaculiza el sentdido de la ruta de evacuacién.

Su abatimiento obstaculiza eI sentido de la ruta de evacuacion.

ey 'REFERENGIA PARA CONTRATACION"
Un puntaje "O" en cuaiqulera de los parémetros sefialados con un
asterisco (*) que a continuacién se enlistan, imposibilitan la
contratacién del servicio subrogado.

Puntaje Obtenido é O

Sistema de Alarma
Detectores de Humo
Extintores

Sallda de Emergencia
Programa de Proteccidn civil
Simulacros de Evacuacién
Licencias y chtémenes

Contratacuén. £
Condlaonada '
25244

e CONSERVACION IMSS
fuﬂn:ndos‘“ de CV. qu NDB

e Ororco 810122 T“UF‘\‘A oL

P 22010 Tyuane B.C.

o Tyuana
2 2% Tel: 664 6312025 - -
afo de Calzada Cuauhtémoc No.300 Col, Aviackin, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo [686)5647760 www.Imss.gob.mx
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r-*“";.-1 i, Miherln Gehérkez Toledo
Jefe D Conseryacion

i“u 7
nombrey FAMASS N\ MA] 93034454 CONSERVACION
ELABORO POR EL INSTITUTO J.C.U. No.B

?UUANA,BC

U Coutatehs

' . T
UNIDAD SUBROGADA ! \”“t €0 Dlasnosﬂco Avanzado §.A. de C.V.

José Clemente Orozco 210122
Zona Rio Tijuana CP 22010 Tijuana B.C.
~wmJel: 664 6342025

b 2;9)%6 Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviacién, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (6855647760 www.lmss.gob.mx
> Margarita
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Se rednen en unidad Médica el servidor publico y personal de la unidad médica que firman la presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la revisién y el cumplimiento de la “Cedula de Verificacion de las
condiciones de seguridad y proteccidn civil en las unidades médicas subrogadas de la licitacién LA-50-GYR-
050GYROO03-N-115-2026" para la contratacion de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL
EJERCICIO 2026"

Qgh\(nn\nr_::..u \—'L&SCA’ Or, Mexiw Q(_i_-_-z_mg._u_f_hgna R:o T\)uama

Fecha: \O\O 6\‘1&;

Localidad: T \yu e b\y\ Calvdorare

ASISTENTES
Nombre: .Lm‘. Absclo Golerer lokds | Cargo:

Y CUB
t (P. Mangle, Frieg S_’Arv hr Rcmiasteadora

L (AR X i SR R S R
e a verificacién de puntos Indicados en la Cédula en presencia del

Se proced
VERIFICACION DE LAS | responsable de la unidad y verlficador del Instituto, donde se Valldé lo
CONDICIONES DE | siguiente:
SEGURIDAD Y | 1. SISTEMA DE ALARMA®,
PROTECCION CIVIL EN | 2. DETECTORES DE HUMO, * ' Iy
LAS UNIDADES MEDICAS | 3. EXTINTORES. *
SUBROGADAS, 4, ILUMINACION DE EMERGENCIA.
CONFORME A LA | 5. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.
“CEDULA DE | 6. CAPACITACION. ~
VERIFICACION DE LAS | 7. SALIDA DE EMERGENCIA®.
CONDICIONES DE | 8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL*
SEGURIDAD Y | 9. SIMULACRO DE EVACUACION*. ’

PROTECCION CIVIL EN | 10, LICENCIAS Y DICTAMENES.
LAS UNIDADES MEDICAS | 1. SENALIZACION.

SU_BROGADAS" , ANEXO | 12 RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.
NUMERO 17 (DIECISIETE) 13. ESCALERAS. .
14. PUERTAS INTERNAS

gy st Aoy A

o T Al LU e
. b b U Ot .:.-'-‘\‘i.; el !
Con relacién a los asuntos tr%ag}fé se iﬁmwsg,egl;@n acume -

RE G, QL1102 5

- a4 L o]
R, .13 a1 -
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onz Urmana Rio Tijuana
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A continuacién, no teniendo algdn otro asunto que tratar, se concluye la presente reunion,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.-=--=-----—---

FIRMAS:
Por parte de la Unidad Subrogada.
/ | £ 2 k! 'GG\E
/ . f”.r: ht( Y () ‘:. .
. '.!\ AR ) v
Lef. MMJJA Tws . ,& # 8 Gﬁu“: ' DE Yﬂﬂ. .
Nombre y Firma. Lﬁ\a'r‘ -6 Q\U'*‘”g v AL - £l
'E.e;;.“ W ‘-‘?J Tane
P\\‘- \ a\‘\a ¥ 220'\0
Z.O“a BC
Tijuen?
Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.
___3\ .:alng. Albedfi Gu'.i rc'if:'i‘edo
IMSS ot
QO}SER\;?CEI;ON
.C.U. No.
Nombre y Firma. TFLIUANA, B.C.
3&;—%?:;63 Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviacidn, Mexicall, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
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“Cedula de Verificacién de las condiciones de seguridad y proteccion civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para
la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026”

Delegacién: OOAD Regional B.C.

s ' - \dentificacidn.de:la Unidad :. Y
Nombre de Ia Unldad Subrogada Grupo Oftalmolégico Laser de Méxlco S. C

Establecimiento

“Grupo subrogadoy i " ; §
Procedimiento (s) Subrogado (s) SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, Ejercio 2026. LA-50-GYR- [\ }

050GYR003-N-115-2026
Se encuentra en una Unidad Hospitalaria No

Fecha en que se verificé la unidad §

Vigentia dei Dictamen de verificacion dé Broteccion:civil: (31/:08/.26
Inicio: 09/04/2.5 Termino: 31/0%/26

hdo

T Dormicii 88 13 Ordad SUbRgasa y

s ﬁlggomvéram o Nimero: 2311

Caolonia: Zona Urbana Rio No. Telefénico
664-391-1401

Estado: Baja California Delegacién o Municiplo Tijuana

;I:Sktéma de alarma; ® .- .. R o
Sistema de alarma cuenta con panel de contr i
auditiva (sirena y luz estrobo), est3 e ?’_- 3 i
Sistema de alarma cuenta con panel d
auditiva (sirena y luz estrobo), pero no

SR ‘ﬂ‘ vy i fivalors s
,51': al de alg |sualv :
on B

gencia

Eﬂfm{&n hA -"'.' o, seﬁal de alerta visual y
azada a una cent(a[p‘ie&ltfa e aug;gencla

rr L \J’\- - '._‘.1 1
g v, Do B oy ‘1\"’3“3
32)%36 R At wn&m‘@“o .P_zgﬁbaﬂm (68615647760 mm‘s CION
argarita
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No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dos o mds de los elementos

sollcitados
: i ‘*&’&m’

T
E-...L

2. Detectores de huma.*.’ o % i
Hay un detector por cubiculo, por pasiilo, yen superﬁcles mavores. uno por cada 80 metros
cuadrados; instalacién cableada e integrados al sistema de alarma y conectados a un
tablero con indicadores luminosos.

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficles mayores, uno por cada 80 metros
cuadrados; pero su funcionamiento es tnicamente a base de baterfa y tiene biticora de
mantenimiento semanal

No hay detectores de humo enel numero requer[do.

r:n{u bt

Cnlncados i 15 metros desde cualquler Iugar ocupado, una altura maxima de 1.5 metros a
la parte mds alta del equipo, con carga vigente, en sitios visibles y sefializados, de facil
acceso y libres de obstaculos, cerca de puertas y trayectos normalmente recorridos.

No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las caracteristicas

sollcltadas "
F e e Y BB TR RO e S U P

AT
a...u..:

& Nluminacidn de Emergeticia. - RS : T : Puritaje/Obtantdo
lluminacién de emergencia, ubicada en rutas de evacuacion, éreas de trénslto ¥ donde la
interrupcion de la fuente de luz artificial representa un riesgo; debe entrar en funcionamiento

automadtico, enciende una o mas ldmparas cuando el flujo de corriente eléctrica se interrumpe. 3
Cumple con todo lo solicitado, excepto que no entra en funcionamiento automdtico. il
No cuenta con iluminacién de emergencia.

=t s v G P e & J 3

5. Pelicula de'protecclén de cristales.

El Programa Interno de Proteccién Cwil de acuerdn a los riesgos detectados, establece la
necesidad de aplicar a los cristales de ventanas y puertas una pelicula de proteccién que los §
hace Inastillables y los cristales de las Instalaciones ya cuentan con ella, o no se requiere,

El Programa Interno de Proteccién Civil establece la necesidad de aplicar pelicula de proteccion
alos crlstales, pero no se han aphcado

R

Constanc:a de capacutaclén del persanal en el uso de extintores y procedlmlentos de |
evacuacion, asl como de capacitacién de los integrantes de la unldad Iner,la ﬂe{pmgeccién S

civil. e T
Solo parte del personal cuenta con constafigialdE c'a‘pacuacﬁrL rwl{m,{ de ext;ntores o
procedimientos de evacuacién. 3 HSER i

No se tlene constancia de la capacitacién.

o U!
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Pasillos, corredores rampas y escalems que sean parte del drea de salida (ruta de evacuacion)
deben estar libres de obsticulos y permitlr la circulacién de dos personas aduitas
simultaneamente, y la distancia del recorrido de cualquier punto a la salida no debera ser mayor 3
a 40 metros.

La distancia del recorrido de cualquier punto a la salida es mayor a 40 metros.

— = : G < 5 ¥ =
£ afEy S A : 3 BTl : Y [ BG1

El inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen un ancho
minimo 0.90 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.0 m y baranda colocada a una distancia
intermedia entre el barandal y la paralela formada con la altura media del peralte de los
escalones; los elementos verticales de los barandales (balaustres) se encuentran colocados en 3
cada escaldn, en caso de que no se cuente con baranda 6 cada 4 escalones en caso de contar con
ella, y presenta material antiderrapante..
No cumple con alguno de los requerimientos anteriores

e P P g ARAEE L < AT

Er3 s =

LA PUBHAS INKBTNAB. 1.t % ity b Tt e g
Las puertas internas tienen como mfnlmu de 090 mts. de ancho y su abatimiento no
obstaculiza el sentdido de la ruta de evacuacion.

Su abatimiento obstacullza el sentido de la ruta de evacuacién.
Las puertas no tienen la medlda sefialada

e s S S i B

“Un puntaje "0" en cuanutera e Ios parametrcs senaiados con un
asterisco (®) que a continuacién se enlistan, imposibilitan la
contratacion del servicio subrogado.

Sistema de Alarma

Detectores de Humo

Extintores

Salida de Emergencia

Programa de Proteccion civil
Simulacros de Evacua:io) r T

Licencias ymé

ER o, ARASS
u\S c,L,«.uB N c\g;p.ls»,El?ﬁ?Acnom

R-rc" st == ) GUNoB
AV. D‘er‘i‘ R. V5 WD ﬂ% B.C.
ZUna U\\u:l‘ & C P 22 "\
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l olnﬁlla (Achr ::H-crc__don s 2 Vu:. cabeg

=7:5alidade'emergendia. ¥

Se cuenta con dos salidas de emergencia, considerando la puerta de acceso, con ancho min!ma
de 1.20 mts y 2.10 mts de altura; abatibles en sentido de la salida, con barra anti-panico
colocada a 1.10 metros de altura, o un mecanismo que la cierre y otro que permita abrirla
desde adentro mediante una operacion simple de empuje, con sistema de deteccion de
apertura y debidamente identificada.

No cuenta con salida de emergencia adicional a la de la entrada o esta no cumple alguna de las
caracterfstlcas sollcltadas

"8/ Programa‘interno de Protegcion cvil * ., = 1 e o I
Programa Interno de Proteccidn Civil y Brrgadas aprobado por Ia autorldad en Prote:ciﬂn thI

Se tiene el programa Interno de Proteccidn Civil en proceso de aprobacién por la autoridad en
Proteccién Civil.

No se cuenta con el Programa Interno de Proteccién Civil,

S Sl R SR

T T PR S P R

Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de incendio,
con evidencia documental y fotografica; la evacuacién del inmueble se efectva en un tiempo igual
0 menor a tres minutos.

Acredita la realizacidn de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de incendio,
con evidencla documental y fotogrdfica; la evacuacidn del Inmueble se efectda en un tiempo
mayor a tres minutos.

El dltimo tiempo acreditado de evacuacién_es mayora 3 nlinutos. - cGug

et e A e L AT R T £ o ¢ De Cons

Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccion Civil, con bitdcoras de mantenimiento de

Instalaciones eléctricas y del gas.

Cuenta con los documentos sefialados, salvo el mantenimiento de Instalaciones eléctricas y gas. Taergtan 6
Faltan los documentos sefialados.

Las rutas de evacuac:dn, pasullos de rutas de evacuacn%%tkpd% ﬂ‘f mﬂh Euenfa'n con

sefializacién que indican la direccién de la *hacia Wcm d} se'gu
previamente establecida e identificada o punto de reunjdn:- 57 DL 3
No cuenta con sefalizacién de rutas de evacuacldn! Bﬁlr's de ruEai de Flgr\uagﬁn ybuntos de
reunion -4t .
AV. u\t:(" Al —" ﬂ
2026 Zona Lirhana R0 “!o\-i)
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j“ é ' asisse\ve Con
IMSS ™
Nombre y Flrma: COSJ%EUR\{‘AC;ON
M () '» L o.
ELABORO POR EL INSTITUTO TUUANA, B.C.

Nombrey (\QJU /YWLS S

UNIDAD SUBROGADA
=t f-“;\;C@
w3 ‘IL;:t\ 3
i‘PG {}‘c ; e b . -‘(‘; e .C‘
ey .
. ‘.‘:\..’\..--’
R ok & Wy 3
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«cedula de Verificacion de las condiciones de seguridad y proteccién civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para
la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026"

Delegacién: OOAD Regional B.C.

A .. - 7 |dentificacién de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada (Ceadro WIEW\&(y ™MAC

Establecimiento

Grupo subrogado:. I .
Procedimiento (s) Subrogado (s) : e.:-v\dqg(c(a\c (ENCs Y LI ce(d QoG

Wmaoen o DO PGS V(e rﬂ.ac'-.omqsﬂmme ¢ lmegin
Se encuentra en una Unidad Hospitalaria

5y
Fecha en que se verificé |a unidad
/0 -AGo — o ll

Vigencia del Dictamen de verificacién de Protecciéi ¢ivil: (60/00/2026)
Inicio: Termino:

Domicilio de la Unidad Subrogada
catte: Cy{Cu O TICA I Némoro: ¥ T cp. Zi1lio
Colonia: @ o (n & Alamo No.Telefénico C§& SGS A5 SJ
Estado: Delegacién 0 Municipio
G.c. & OPO M X cel;
[ 1. sistema de alarma. * . | valor [ Puntaje Obtenido
Ststema de alarma cuenta con panel de control, baterfa de respaldo, sefial de alerta visualy B 4
auditiva (sirena y luz estrobo}, estd enlazada a una central o servicio de emergencia 5
Sistema de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sefial de alerta visual y

o
Z‘Q“i@ Calzada Cusuhtdmoc No.300 Col. Aviscién, Maxicall, B.C. C.2. 21230 Tol Dirocto (68615647760 wwiw.lmss.gob.mx
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL N '
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA N7 o

HOSTITAL DE LS Y P4
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA 98,20
CENTRO HOEI:I;%%ROQM&%&A. DECV.
s 1X}
ucaucm&?ggégg: fﬁ{:’ﬁ}”&?%m“
I8 Roth NO. . I N .
cow?ell'icmqua INDUSTRIAL EL ALAMO.

2. 5635.733€

auditiva (sirena y luz estrobo), pero no ests enlazada a una central o servicio de "”"ﬁq}!ﬁm e
No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dos o mas de los elementos [ 7

sollcitados :

Fechas ... JObsemvaclones. it - . . .t Goh Pt

2. Detectores de humo. * - Valor Puntaje Obtenldo
L

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por cada 80 metros [5" >4 SlE
cuadrados; instalacion cableada e integrados al sistema de alarma y conectados a un |

tablero con indicadores luminosos. st O

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por cada 80 metros
cuadrados; pero su funcionamiento es unicamente a base de bateria y tiene bitdcora de 3
mantenimiento semanal

No hay detectores de humo en el nimero requerido.
Fecha.. . . | Observaclones .. —ifiit “= =i v ma P L

3. Extintores. * ) Valor Puntaje Obtenido
Colocados a 15 metros desde cualquier lugar ecupado, a una altura maxima de 1.5 Metros a e .. s

1a parte mds alta del equipo, con carga vigente, en sitios visibles y sefalizados, de facil |-
acceso y libres de obstaculos, cerca de puertas y trayectos normalmente recorridos. £
No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o ro cumplen con las caracteristicas {fzdf
sollcitadas. i
_Fecha .- - _|.Observaciones

. 4

4, lluminaclén de Emergencia.
lluminacién de emergencia, ubicada en rutas de evacuacidn, reas de transito y donde la &
interrupcién de la fuente de luz artificial representa un riesgo; debe entrar en funcionamiento [
automatico, enciende una o més ldmparas cuando el flujo de corriente eléctrica se interrumpe. |
Cumple con todo lo solicitado, excepto gue no entra en funcionamiento automatico.

No cuenta con iluminacién de emergencia.

Fecha . - .| Observaciones - - P

5. Pelicula de proteccién de cristales.
£l Programa Interno de Proteccién Civil, de acuerdo a los riesgos detectados, establece la 5
necesidad de aplicar a los cristales de ventanas y puertas una pelicula de proteccidn gue los
hace inastillables y los cristales de las instalaciones ya cuentan con ella, o no se requiere.

El Programa Interno ge Proteccion Civil establcce lo necesidad dc aplicor peliculo de protaccién
a los cristales, pero no se han aplicado.

"Fecha | Observaciones = ceeete . teia

6. Capacitacién. valor | Puntaje Obtenido
Constancla de capacitacién del personal en el uso de extintores y procedimientos de pftaySRfralis
evacuacién, asi como de capacitacion de los integrantes de la unidad interna de proteccién Pl 2iacs
civ“. 2 "."-‘- ol i
Sélo parte del personal cuenta con constancia de capacitacién en el uso de extintores o

precedimientos de evacuacion. 3
No se tiene constancia de la capacitacidn.
T o, ™ .
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL e S0 b
GRGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA CENTROADARTALARIO ;A ic‘s

DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA RF.C. CHOOBG174Z5
LICENGIA SANITARIA 21-AN-02:002:0001
CIRCUITQ BRASIL Mo. 2. INTG.
COLONIA PARGUE INDUSTRIAL EL ALAKIO.

A.DECV.

MEXICALL B.C. CP 21210. TE., {668) 585-735%

-y

Focha T | Obsewvadones _ - . b et -

Se cuenta con dos salidas de emergencia, considerando la puerta de acceso, con ancho minimo M2
de 1.20 mts y 2.10 mts de altura; abatibles en sentido de 13 salida, con barra anti-pénico
colocada a 1.10 metros de altura, o un mecanismo que la clerre y otro que permita abrirla [337 o
desde adentro mediante una operacién simple de empuje, con sistema de deteccién de [t
apertura y debidamente identificada. AEFI RS

No cuenta con salida de emergencia adicional a la de la entrada o esta no cumple alguna de las

7. Salida de emergencia. * ' valor Puntaje Obtenido

caracteristicas solicitadas.
Fechd .. | Obsevadones . ... = it hetr P N

2783 5. ege]

Se tiene el programa interno de Proteccién Civil en proceso de aprobacién por la autoridad en

8. Programa Intemo de Proteccién civil. * . | valor Puntaje Obtenido
Programa Interno de Proteccién Civil y Brigadas aprobado por !a autoridad en Proteccién Civil. SR

0

Proteccién Civil. 3
No se cuenta con el Programa Interno de Proteccién Civil.
Fecha. | Observaclones - el e e s i
9, Simulacro de evacuacién. * Valor Puntaje
. Obtenldo

Acredita la realizacion de un simulacro mensual y por lo menos uro, con hipétesis de incendio, FY, vF Ve
con evidencla documental y fotografica; la evacuacitn del inmueble se efectda en un tiempo lgual [ifguaess
0 menor a tres minutos. A T e T
Acredita I realizacién de un simulacro mensual y por 1o menos uno, con hipétesis de incendio, 0
con evidencla documental y fotogréfica; la evacuacién del inmueble se efectua en un tiempo 3
mayor a tres minutos.
€l ditimo tiempo acreditado de evacuacién es mayor a 3 minutos.
Fe¢ha "‘Observaclones’ - i R N R IR T iy e N
10. Licencias y Dictdmenes. * Puntaje

Valor Obtenide
Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccién Civil, con bitacoras de mantenimiento de [REBiRAREt
instalaciones eléctricas y del gas. Ry
Cuenta con los documentos seAalados, salvo el mantenimiento de instalaciones eléctricas y gas. 3 O Q
Faitan los documentos sefialados. il
Fecha.. | Observaclones="___ .. itmr gt he . S E e
11. Seftalizacion. . Puntaje

Velor QObtenido

Las rutas de evacuacion, pasillos de rutas de evacuacion y puntos de reunién cuentan con |5y
sefializacién que indican la direccién de la ruta que conduce hacla una zona de seguridad [ =38% 7
previamente establecida e identificada o punto de reunion. 3 3%
No cuenta con sefializacion de rutas de evacuacion, pasillos de rutas de evacuacién y puntos de
reuntén

-3t e BT s
“'},‘;ﬁ‘&'&u Catzada Cusuhtémoc No,300 Col. Aviacién, Moxicall, 8.C. C.P, 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.mss.gob.mx
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HOSPITALES

DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIACENTRO HOSPITALARIO MAC S.A. DEC.V.

R.F.C. CHO0BG1174Z5
LICENCIA SANITARIA 21.AN.02-C62-007
CIRCUITO BRASIL Ne. &2, INT C,
GOLONIA PARQUE INDUSTRIAL £ ALAK,
MEXICALL B.C. CP 21248, 7€, iB&C: 335
“Fecha.-- | Observacloes . ~... " . . " RN I .

12. Rutas de Evacuacion y Puntos de Reunlén. Puntaje

Obtenido

Pasillos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del area de salida (ruta de evacuacion)
deben estar libres de obsticulos y permitir la circulaciéon de dos personas adultas .37 rrs
simultineamente, y 1a distancia del recorrido de cualquier punto a la salida no debera ser mayor FeeEeit ,_))
a 40 metros. PRI AE
La distancla del recorrido de cualquler punto a la salida es mayor a 40 metros.

Fecha - | Obseryaciones . .o -~ . - ol e v

Puntaje
Obtenido

v

P

13. Escaleras.

£l Inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen'un ancho [
minimo 0.90 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.90 my baranda colocada a una distancia
Intermedia entre el barandal y la paratela formada con la altura media de} peralte de los
escalones; los elementos verticales de los barandales {balaustres) se encuentran colocados en ks
cada escalén, en caso de que no se cuente con baranda 6 cada 4 escalones en caso de contar con {';
ella, y presenta material antiderrapante.. :
No cumple con alguno de los requerimientos anteriores 2

Fecha:. - | Observaciones et e e Lo e

Puntaje Obtenido

14, Puertas Internas.
Las puertas internas tienen como minimo de 0.90 mts. de ancho y su abatimiento n
obstaculiza el sentdido de I3 ruta de evacuacidn.

Su abatimiento obstaculiza el sentido de Ia ruta de evacuacién.
Las puertas no tienen la medida sefialada.

Fecha _Observaclones

REFERENCIA PARA CONTRATACION N
Un puntaje “0" en cualquiera de los pardmetros sefialados con un
asterisco (*) que a continuacién se enlistan, imposibifitan |3 Puntaje Obtenido L“ S_

contratacidn del servicio subrogado.
, Rfrencia para contratacion o
%] Contratacion [=Prag
Condicionada
25344

Sistema de Alarma
Detectores de Humo
Extintores

Salida de Emergencia
Programa de Proteccion civil
Simulacros de Evacuacion
Licenclas y Dictdmenes

tery a8 BT O7

AT
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Agu¥a Saac\ce My

NombroyFirma:___{Z4335¥)
ELABORO POR EL INSTITUTO

|
Nombre y Firma: lm(’,\ i N . Rl
UNIDAD SUBROGADA

\/4
NS
HOSPITALES
CENTRO HOSPITALARIO MAC S.A.DEC.V.

HOQ38117425
LICENCIA SANITARIA 21.AM-02-002-3081
CIRCUITO BRASIL No. 82, INT C.
CGLOMIA PARQUE INCUSTRIAL - AL M 0,
MEXICALI, B.C. CP 21210, TEL €8¢, 585-7835
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL 7
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA 7« SR gy
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA S

CENTRO HOSPITALARIO MAC SA.DECN
RF.C.CHO0B0174ZS
LICENCIA SANITARIA 21.A8-02:002-L7%
CIRCUITO BRASIL o, &2 !':IT ' o
COLONIA PARQUE INDUSTRIAL Ls. =10

Se reunen en unidad Médica el servidor publico y pEESALH &S B Bad médica que firman la presente
minuta, con 1a finalidad de llevar a cabo la revisién y el cumplimiento de la “Cedula de Verificacién de fas
condiciones de seguridad y proteccion civil en las unidades médicas subrogadas de la licitacion LA-50-GYR-
050GYRO03-N-115-2026" para la contratacién de los "SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL
EJERCICIO 2026"

e E, agrer =

| MINUTA DE TRABAJO

Nombre‘de la Unidad Médica: Direccién:
A Wi o ™A Culrura Baul 4 ¥ T
&&nc o)) Alene 21018
Mexicedt D-C-
. Fecha:
Lo 3 ] - ’
calidad pm il 0-C. 0= Abg ~ToLl
ASISTENTES
Nombre: Cargo:
Lic. Pamile Coran) Yloyas defe di Seguindach
|hag  Agubin Sdathel Morrnt | de £¢ & ConrpranON
Puntos Tratados ' T ~ Consideraciones/Acuerdos

Se procede a verificacion de puntos indicados en la Cédula en presencia del
VERIFICACION DE LAS | responsable de la unidad y verificador del Instituto, donde se Validd lo
CONDICIONES DE | siguiente:

SEGURIDAD Y | 1. SISTEMA DE ALARMA®, <
PROTECCION CWIVIL EN | 2. DETECTORES DE HUMO,*
LAS UNIDADES MEDICAS | 3. EXTINTORES. .

SUBROGADAS, 4. ILUMINACION DE EMERGENCIA.

CONFORME A LA | 5. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.
“CEDULA DE | 6. CAPACITACION.

VERIFICACION DE LAS | 7. SALIDA DE EMERGENCIA®.

CONDICIONES DE | 8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL®
SEGURIDAD v | 9. SIMULACRO DE EVACUACION®*,

PROTECCION CIVIL EN |10, LICENCIASY DICTAMENES.

LAS UNIDADES MEDICAS | 1. SENALIZACION. .
SUBROGADAS" , ANEXO | 12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.
NUMERO 17 (DIECISIETE) | 13. ESCALERAS.

14. PUERTAS INTERNAS

Con relacién a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establecer.

v e s {8 e 2171 et

‘L Ar-oipel Calzads Cunuhtdwmoe No.300 Col, Aviacin, Moxicall, B.C. C.7. 21230 Tel, Directo {68615547760 www.imss.qob.
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A continuacién, no teniendo algun otro asunto que tratar, se concluye la presente reunion,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.-----=--=-==--

Por parte de la Unidad Subrogada.

C:lm*J[waJ

p (A
B Nombre y Firma.

\W/ del Ty
LCXITIAL DE 1A 97UPO

MOSPITALES
CENTRO HOSPITALARIO MAC S £. LEZV
R.F.C. CHODBD117425 '
LICENCIA SANITARIA 21-AM-62.002-33 111
CIRCUITO BRASIL No. 82 N7 <.

COLONIA PARQUE IN E. A iy
MEXICALL 8.6 BF ;1;?E.STTS_"‘.-%§§ aiars

Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.

Nombre y Firma.

/—lsm\-ir\ SGachet ™
(2n3Jdy

a2 27 Catzada Cuauhtbmo No.30D Col. Aviacién, Mexical, 8.C. CP. 21230 Tel Directo (68615647760 www.Imss.gob.mx
Margarita

o Maza Pagina 2 de 2




Gobier u)d )
México 3] mmmmm «008987

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO soOciAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

“Cedula de Verificacion de las condiciones de seguridad y proteccion civil en I«':S
unidades médicas subrogadas” de la licitacion LA-50-GYR-050GYR003-N- 115-2026 Pﬁ""a
la contratacion de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026”

l)elc_gamon 00AD Reglonal B.C.

" Identificacion de la Unidad
Conlvo \1059',\4{0».&: g S0 de C o

i Nombre de la Unidad Subrogada
|

! Establecimiento 1.\0\3(,-‘\‘,\\ MAC ifeevey

Grupo subrogado: .
Procedimiento (s) Subrogado (s):  Ea do3cme s

Se encuentra en una Unidad Hosp1ta|ar|a
Do

lOl noeile (26

\ 1
[
Vigencia del Dictamen de verificacion de Proteccion civil: (24711 26) '
Inicio: " Termino: .
2%z fy i L4l R
- Domicilio de la Unidad Subrogada o
\ Calle Vith varadoe @V, 1sco Ol ,_,t/(f‘ﬁ_ ey N\'Jmeun‘. 1500 P no o
Coionn e J.‘(V"C Ao Mo Telefémco
! -2\\() Lo
Estado Delegacion o Municipio -
: *\\&‘;;-.\\{/\ OJC, T'\J‘JS“"Q\ G e
1. Sistema de alarma. "”__" - i,_.'\f_'a_lg Punn,o Obtendo

| Sistermna de 3larma cuenta con panol (e control, bateria de rnspaldo senal de alerta visual v

|

5 T :
| auditiva (swrena y luz luz. cs!robo) esty ﬂl\'.!{gfl_f_{l_yﬂc_cnlldl o seivicio de emerge nera ) i o : {
I fe res nhl) senal de alerty v l
| Sistema de .\ia:nn rucnl.uon mncl de control, batenia ¢ naldo, se e aler e visua V 3 b i
|

I i bl it ! h K
v 24 i —— ARG IAL. SRCHN T 0 AR e S bt e AL - ey
Marparita T

e [Viaza

Fecha en que se verifico la unidad ' : Y

-~

e e
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RIVTHTMROS i : =, A . — £ i - 3

| auanwa siena ¥ luz estiobo), et no estd enlazada a una central o servicio de emergencia |
NO tuenty can sstema de aloma o - i i
SO Ao

al existente fe faltan dos o mas de los clementos

I K —

A Detectoros de humg, ¢ T T e e e

: 1--\-:;1 etecton por cubiculo, por pasillo, ¥ en superficies mayores, uno por cada 80 metios
fuad

Aiv
: L nstalacion cableada e integrados al sistema de alarma y conectados a un
Catleng cen indicadores luminosos,

N
T y
+ Mavion dotee ; P e e e ey PP ¢ v
P Y un detecton por tubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por cada 80 metios SR ¥
; Tuadiadas. pero su funcianamiento o Unicamente a base de bateria y trene itdcora de 3 i
mantenimiento semanal : ¥ :
- HEmo semana L i P — i
! s R I T T e e e I e A ;
i",OﬂELHPLPCloreﬁgﬂunmo en el nimero requendo. _ IR - 08 ‘.—}. SR e Sl R
Fecha _ __|_Observaciones PR SN
——— e N
A APV o (O | — s e ] ]
| 3. Extintores. * T ' Valot | Puntaje Db“ﬂl—d?—‘ i :
! Coloratme s e o ———— - — e e T ]
| Colocados a 15 metros desde cualquier lugar ocupado, 2 una altura maxima de 1.5 metros a ! i :
. o 3 - . | ! S
+ 12 parte mas alta del equipo, con carga vigente, en sitias visibles y sedalzados, de facil 5 i / o
_accesa y libres de obstaculos, cerca de puertas y trayectos normalmente recorndos. | ’ ) v
No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las caracteristicas g 7
| solicitadas e SENE ’
Fecha Observaciones e _!
H
e e T T I T
e - e e ] }
I_d:mzmirjm;lén de Emergencia. i Valar Puntaje Obtemdo
lluminacion de emergencia, ubicada en 1ulas de evacuacion, areas de transito vy donde la L
interrupcion de la fuente de luz artificial representa un riesgo; debe entrar en funcionamiento i )
automatico, enciende una o mas lamparas cuando el flujo de corriente eléctnea se interrumpe. | - ] i
s alogeiitel i ntle ol o b i Sgm e e G kit g BN SR i
_Cumple con tado lo sohcitado, excepto que no entra en funcionanuento automit 1 L { i
No cuenta con sluninacion de emergencia. 10 !
Fecha Qbservaciones _ spepe=s 8 1 __1 !
— 5 :
| 5. Pelicula de proteccion de cristales. . i

El Programa Interno de Proteccion Cwvil, de acueido a los riesgos detectadus, establece ia
necesidad de aplicar a los cnstales de ventanas y puertas una pelicula de proteccion que los
hace inastillables y los cristales de las instalaciones ya cuentan con ella, o no se requiere.

El Programa Interno de Proteccion Civil establece la necesidad de aplicar pelicula de protecaién
a los cnstales, pero no se han aplicado.

Fecha Observaclones ) o ] i

. :.:,liu_r_ | _Pmuapnldbl-v;i;li;_‘

l .
:T scuacion, asi como de capacitacion de los integrantes de 13 unidad inteena de proteccion 5
eV .

| ]
ol A = L_ " 1 S

5ol e d-éld;—:e—rs—al-alrg‘;e"m cor:‘ cnnsl.{n—c;—de capacitacion en el uso da extintores o )
Qio p

! 3
R

pmocedimentos de evacuacion. o
o capacitacion.

| Mo se tuene constangia de

Wharparita
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ANO DEL SE (:URO SOCIAL
RACION ADMINISTRATIVA

DA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

et PR o S R
! Fecha i Observaciones

- T B . ” * v I blemnin
"o ‘nmd i ”Nrm"-m I yainr ; Puntaje Obt

St Guentg . ¢

’ i i con doy ..;:m.n e emerpenca, mnsndu .mrlo 12 pueita de acceso, Con ancho o -
F3 [ I L 3 .

Gtk i Y2 10 mts de altura, abatbles en sentdo de 1 salida, con bagra anti-panico i ,

! .‘.. \,; AL metios de alluta, @ un mecanismo que [a cerre y otro que pernito abniela 5
foangie ‘

{
suitio medante una operacion simple de empuje, ton sistema de deteccon de
npum a \ debidamente ldu'nhhcadn

‘\rn LLenie con salida e nmergnnrm
LR Aenisioas ‘.nh( adas
r{‘(h..

adicional a fa de la entiada o vsta no cumpit‘ .J‘y‘lll'l Vv de 1-“

Obsnrvacmnes

L8 ?ronranm -nu.rno dc' Proteccion cwil. * ) 1

? i —

s o U
[ Proprama lnl- rno :h Prmecuon  Cily Bngadns aprobado nm 1?! autondad en p’”“'”‘"" {’MI

- Se tiene el propiama lnterna de Proteccion Civil en proceso de amobacuon por la autondad en
Pr")h"('on Caowil !
O T - — S— e ekttt D i et Sy [ b Y
Mo s¢ cuenta con ol Programa interno de Proteccion Civil : q
| Fecha | Observaciones v _o0
|.'»._r : et s St SR RRsIREL - ——
9. Sunulycro de evacuacion ' o o T T — - Puntap: ;
: i 9 i Obienizlo ) '
Actedna 1 realizacion de un wmulacro mensnnl Y pot lo m mcnos uno, con hmutes 5 de ncendin,
con evidenaa documental v fotografica; la evacuacion del inmueble se efectua en un tiemipo gual 5 .
' _Dmengt a tres minutos 1 B £ !
' Acredita 1a reahzacion de un s:mul.\cro mensual y por lo menos uno, con hipotests d" mtendln, ' t‘
I con evidenuia dacumental y fotografica, la evacuacion del inmueble se efectua en un tempo | 3 ‘
MAYO? A UES MINULOS. : i ! lI
I elultenn Il-’mpu ) acreditado de evacuacion es mayor a 3 minutos L AT
[ ha | Observaciones _ L o
| 1
I 10. Licencias y Dictdmenes. * ' . Puntae
—_— o | Obtan:gn
“Cuenta con visto bueno de la autoridad de Protecaion Cil, con ilacoras de mantemmsento e | ; 5 !
instalaciones vlectneas y delgas o o I IS .
_E f -n-n conlos documemos spnalados salvo. nl manl.\:mmemo Lle nstalaciones ci-:ctrms VRAS .________3_ N )
;a? los dnrmnentos sl‘n-'\ladu'- e R I - N e . i
“Fecha | D!aservnnones ity e e e g s . o
leo )L I
| i e iamos s s i = - et s o
T T s Pumt:
11 Jv.:ndluaCI()n. ot ; untage
| Qbeniido
. e S - s g e = PPN R, =L
:-1‘1-5 rm.n e rvnumctun [I.ISIHOS de rutas de --vd(tm: wnon y mmtos un Hmm(!n tuuwl eocon 1 |
" enalvecion que ndican la direceion de la tuta que conduce haoa una zona de sequrdad ! 3 \
' precaments e tablecida igentificada 0 punta de 1¢union. . I | .
. e T ; a3 de evacuao Hos e :
o cuanta on seiuhzacion de 1utas de evacuacion, pasiios de (LS G PVATLALION ¥ PUNLOS e $ 0 i

e - R : S
1l . i . e
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INSTITUT O it XIC N L R
. . ‘.-AN i S (T
ORGANO DI b O DEL SL(:URO SOCIAL g b
DESCONCEN PERACION ADMINISTRATIVA aus
o ENTRADA REGIONAL BAJA CALIEORNIA
HEIS ~ Observaciones ‘ S
: SR v e . 3 ; [ Puntis,e
LR R BLEL A YA [} nyv .. ]
\ dSeny Puntos de Reunian [ wvalnr i Ontemdo
R Srredares, l-'t_l‘nn.l'- ¥ l‘\!u||l‘l 1-5 1o sean par .d | I i m : 'l-,' d;. ry :Lll:an;‘l) ] Tah -F-_EF -
oMl s Nbres leras que sean parte del atea de sahida {ruta de e |
e deobstaculos permutie 1o arculacidon de  dos  prisands adultas | 3 | >
A an 5, ‘
tesmente, vl distanca del recornmndo de coalquier punta a la wahda no debe ser mayor
S0 RATUETRIS ; :
Lab diat ” A S =9 - ' :
l_ Lane el o ..nmclo de cunlqmm uuntn a 1a sahda 25 mayot g 40 rrwirn' I |- 0 = ’ !
| Fechs ] Observaciones e B - .
12 -"Et'.._itmns, T e —— R Puntaje
valor Obtenido
fl T o ey e e e N A — - 4
LY \lg oy de una soln plnma oen tnso de 501 (Ic dos piantas las esc.llelas tienen un ancho . 4
nin ¢ : "
t me 090 m, con pasamanos 03 a una altura de 0 90 m y baranda colocada a una distancid ! o ;
reimedia entre el barandal vy 1a paralela formada con la altwra media del peralte de las 3 ‘ !
escaiones, los elementos verticales de los barandales (balaustres) se encuentran colocados en R i
cada escalon, en caso de que na se cuente con baranda 6 cada 4 escalonas @n casn de contar con : "
Lella, y presenta ‘matenial antiderrapante. = PN
Ne fl"“ﬂl(‘ con alr.uno de Jos requerinuentos anteriores 20 = ST
_F‘-’th}g_ ____O_lgst:rvacmnes T ot S 3
|_14. Puertas imernas, N T R T T puntaje Obte rmla

| L.;s puertas internas tmnen como minimo de 0.90 mis. de ancho y su abatimiento no 3 : -
_obstaculiza ol sentdido de la ruta de evacuacion.

Su nbatu miento obstaculiza el sentido de la ruta de evacuaclon ' -

Las puc:tas no tienen la medida seualada
| fecha __| Observaciones
i

R

REFERENCIA PARA CONTRATACION
Un puntaje "0" en cualgquiera de los pardmetios senalados con un -
astenseo (') que a continuacion se enhstan, imposibibtan la Puntaje Obtenido q
contratacion del servicio subrogado. |

Referenma para contratacion
Sistema de Alarma r No Procede | Contratacion Procede la
Detectores de Humo Conilidonads Contratacian
Extintores ey ey
salida de Emergencia ontratac:én_ 25244 45 a 60
Programa de Proteccion civil gg 24 !
Simulacros de Evacuacion
Licencias y Dictamenes

il i
V . T P B T A BRI E T R R

N S e TS,

it
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Ing, Margo Ancortio
Guervero Damidn -
Jefe Conservacidn
“" Mar. 99023809
Nombre y Firma; -
ELABORO POR EL INSTITUTO
DR, FRANCISEO JAVIER CISNEROS LOPEZ
oV _DiREceItn sméﬂvf:-"'
P8 flospizat nac Ty
Nombre y Firma: S'm (TR m e
Va e
g DIRECCION

SRALICE ) SIS [¥23

UNIDAD SUBROGADA
g

0
(SN, ) ROSPIALARIO MAC, 5.4, DECV.
pFC CHOOBOY !ZJZS R
o Bap s et 1D 'uS'.‘SO':Liu:.-;uth:r e
TS TR P Baaatlorta

eace ot

A 3404 wemits SD T
21230 tel Cirezte 14883 27S) WAN s §

We e Ce
1 1on, Meutdie (34
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RGANQ bE OPERACION ADMINISTRATIVA
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| ::S\J INSTHUTO MEXICANO DEL STGURD SOCIAL
)y

TR I Y Lt (OARIINAD ARy

~000292

l We
SO reGnon ey tindadd Mediea of s

mmata con |1y hnahdad de
condicionne.,
O50CyY [SIRTe!

; ner

hice v firrnan o prese

crvidor publico y personal de la unidarl ml: chica Ir,|L:j,F D s Ine

llevar a cabo In 1ovision y el cumplimiénto de ls "Cedula |.(||1»ir',n i i iy
decequridad ¥ profeccion civil en las unidades meédicas subi ogadas de ta hictacic

; it S PARA EL
o0 pata 1a contiatacion de los "SERVICIOS MEDICOS SUBROGADIOS
EICRCWID 2000 e
LA _ .
\ - _—
U Nom MINUTA DE TRABAJO - - —
Nombre de 13 Unidad Médica Direccion: I

\]{(' xc.-?w\p-\ ()‘e_ 150090 |

_Clhpll\?‘.au. Ay p, 2210 !

S
sz T = L _ l
Localidad: M @ Fecha: | ! 4 oman | ;
o ) X E L e e i el MRAT | i
e T ———— SO o = . H
ASISTENTES | :
e ) e ) p——
| Nombre: " _[Cargo: ) _ __ i
N T — - -
i_l\.g‘-._'_‘_'_ et et s g b0 N e j' il i of |
ST L o — e i
e —— . e ——— R s e e . i
A _ e
_Puntos Tratados Consideraciones/Acuerdos N W
Se procede a verificacion de puntos indicados en la Cédula en presencia del | |
VERIFICACION DE LAS | responsable de |a unidad y verificador del Instituto, donde sc Valido lo | !
CONDICIONES DE | siguiente: ) . | i
SEGURIDAD Y | 1. SISTEMA DE ALARMA®, LW :
| PROTECCION CIVIL EN | 2. DETECTORES DE HUMO, * h e ‘
| LAS UNIDADES MEDICAS | 3. EXTINTORES. * I t
SUBROGADAS, 4. ILUMINAC]ON DE EMERGENCIA. '.\ \ 5
CONFORME A LA | 5. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES, s \
"CEDULA DE | 6. CAPACITACION. \
VERIFICACION DE LAS 7.SALIDA DE EMERGENCIA®, _ : |
CONDICIONES DE | 8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL.+ | i
SEGURIDAD Y | 9. SIMULACRO DE EV{\CUACION'. -3’ P i
PROTECCION CIVIL EN 10, Ll(.'_ZENCIAS Y DICTAMENES. N : k
LAS UNIDADES MEDICAS | 11. SENALIZACION. . ) | l
SUBROGADAS" , ANEXO [ 12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION. o i
NUMERO 17 (DIECISIETE} 13. ESCALERAS. W ;
14. PUERTAS INTERNAS L . ol ¥ om
Con relacion a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establecer. - !
'l
¢ ..
Cordacda Loaattem g WE AZ0 el s s Blanat, £ € R 21D tel e s st e i
oL . —— B = SlaeaanizTy i_
Margarita ; i
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2 1eUninn,
A Covme g . . . ) . - I'] )”:‘5:'3”"3 e
TN o) gy tlemiende aigun olie asunto que tatar, we roncluye fa primet i -

BIER N

el 1 legal
¥ Margen quienes en ella mtenanieron para deinda constancld T

[HIER I PEVERN

FIRMAS:

Por parte de Ia Unidad Subrogada.

. FRANCISCO JviER CISKEROS LOPEZ
DIRECCION GENERAL
HOSPITAL MAC TUUANA

- r} /. N : : ) ‘. - -

Nombre y_ -l;irma.

i

Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.,

Pt

i Ing. Mares Antonio
2 & Gutrvav Dasian
Jefe Conscsvacibie

WWES i son2an

- : fvy DIRECCION)
Nombre y Firma. n},gn G E ™ ERf\L

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE CV.
S, PR Eesmamgals

T3 ey,

SRt e, Aty
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

~00009%4

“Cedula de Verificacién de las condiciones de seguridad y proteccién civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para
la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026”

Delegacidn: OOAD Regional B.C.

Identificacién de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada IMAGEN MEDICA DE CABORCA, S.C

Establecimiento Centro de Resonancia Magnética
Grupo subrogado: .
Procedimiento (s) Subrogado (s) : Radiodiagndstico Imagen /Radiologia Invasiva

Se encuentra en una Unidad Hospitalaria No
Fecha en que se verificd la unidad 10/08/2026

Vigencia del Dictamen de verificacién de Proteccién civil: (3 /)2 /2026 _
Inicio: Termino:

[7 Febvero 2026 3/ ditcvembie 2026

L Domicillo de la Unidad Subrogada . . .
Calle: Bivd, Kino entre calle 4ta y 5ta Nimero: 405 CP. 83449

Colonia:  Comercial No. Telefénlco 653-515-8003
Estado: Sonora Detegacién o Municlplo San Luls Rio Colorado

1, Sistema de alarma. ®

Puntaje Obtentdo

Sistema de alarma cuenta wn nel de contro), baterfa de respaldo, sefial d alerta visual y

- 2;9‘,%6 Calzads Cusuhtémoe No.300 Col. Aviscida, Mexicali, B.C. C.P, 21230 Tel Directo (686}$647760 www.imss.gobona
Margarita
Maza pigina1de5
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

3uditiva (sirena y luz estrobo L pero no estd enlazada a una central o serviclo de emergencla

No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dos o mas de los elementos
salicitados .
sFechs. -7 i) ObiseVaclomes:, . - .7 o T

-8

2. Detectores de humo, *

Hay un detector por cublculo, por pastilo, y en superficies u;aymes, uno por cada 80 metros

cuadrados; instalacién cableada e Integrados al sistema de alarma y conectados a un
tatlero con Indicadores luminasos,

Hay un detector por cublculo, por pasillo, y en superficles mayores, uno por cada 80 metros 5
cuadrados; pero su funcionamlento es Gnicamenta 3 base de baterfa y tiene bitdcora de 3

mantentmiento semanal .
No hay detectores de humo en el nimero requerido.
Fecha: . 0. | Observaclones .~ . .- -

| valor Puntaje Obtenldo

R et [

3. Extintores. *

Colocados a 15 metros desde cualquter lugar ccupado, 2 una altura maxima de 1.5 metros a
1 parte mds 2lta del equipo, con carga vigente, en sitios visibles y sedslizados, de Fcll
3ceeso y libres de obstéeulos, cerca de puertas y trayectos normalmente recorsidos.

No cuenta con el nitmero de extintores requerido y/o no cumplen con las caracteristicas
soficitadas.

‘Fecha” - .. [ Observaclones . T

Puntaje Obtentdo

4. luminaclén de Emergencia, .
lluminaclén de emergencla, ublcada en rutas de evacuacldn, dreas de trénsito y donde la
interrupcidn de 1a fuente de fuz antificial representa un riesgo; debe entrar en funclonamiento
automdtico, enclende una o mis limparas cuando el flujo de corriente eléctrica se Interrumpe.

Cumple can todo Io solicitado, excepto que no entra en funcionamiento autamatico.
No cuenta con lluminacién de emergencla,
Fecha. . : I’omaow R e A T R TN SR

Puntaje Obtentdo

X

p

S. Pelitula de proteccién de eristales. n
El Programa Interno de Proteccién Civll, de acuerdo a los riesgos detectados, establece la [,
necestdad de aplicar a los cristales de ventanas y puertas una peticula de proteccién que los
hace inastillables y los cristales de las Instalaciones ya cuentan con efld, o o se requlere,
€l Programa Interno de Proteccién Civil establece la necestdad de aplicar pellcula de proteccién
a los cristales, pero no se han aglicado.
| F&cha™ - | Observactones - - i ior Gz

6. Capacitacidn. L - L
Constancia de capacitacién del personal en el uso de extintores y procedimlentos de

avacuactén, asf como de capacitacién de los integrantes de la unldad Interna de protecctén
cvil.

Sélo parte del perscnal cuenta con constancla de capacitacidn en el uso de extintores o 5
procedimlentos de evacuacién.

No se tiene constancla de la capacitacién.

Y 2026
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-|Observadiones . . . t:

Se cuenta con dos salidas de emergencia, considerando la puerta de acceso, con ancho mfnimo
de 1.20 mts y 2.10 mts de altura; abatibles en sentido de I3 sallda, con barra anti-pénico
colocada 2 1.10 metros de altura, -0 un mecanismo que la cierre y otro que permita abrira |
desde adentro mediante una operacidn simple de empuje, con sistema de deteccidn de
apertura y debidamente identificada. '

No cuenta con sallda de emergencia adicional 3 Ia de fa entrada o esta no cumple alguna delas

7.5allda de emergencia.® - : Valor Puntaje Obteaido

caracteristicas sollcitadas.
_Fecha . -| Observaciones .~

8. Programa interno de Protecclén civil. * .
Programa Interno de Proteccidn Civil y Brigadas aprabado po
Se tlene el programa Interno de Proteccién Civil en proceso de aprobacién por la auteridad en

Proteccida Civil.

No se cuenta con el Programa Interno de Proteccitn Civil.

Fecha". -~ .. | Observaciones-.” ©"..7. . . - N ST T A e T

9. Simulacro de evacuacién. ® . - ‘ : : Puntaje
L. . . Valor Obtentdo

‘Acredita b realizacién de un simutacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de. incend!o,
.con evidencia documental y fotografica; la evacuacidn del inmueble se efectda en un tiempo lgual”
©0 menor a tres minutos. ’

Cuedta con visto bueno de |3 autoridad de Proteccidn Civll, con bitdcoras de mantet{hﬁlemo de- &

Instalaciones eléctricas y del gas.
Cuenta con los dacumentos sefialados, salvo el mantenimiento de instalaciones etéctricas y ge

Acredita Ia realizacién de un simulacro mensual y por lo-menos uro, €on hipétesis de incendio, 5

con evidencia documental y fotogeafica; la evacuacién del inmueble se efectda en untiempo | . 3

mayor a tres minutos.

£l dltimo tlempo acreditado de evacuacién es mayora 3 minutos. ¢
Fecha ---.| Observaciones. o eirn ety s s Sl i

10, Licenclas y Dictdmenes. * e . , ceL L 1 & Puntaje
) } v - ' : ; S .| valor Obtenido

Faltan los documentos sefiatados.

"Fecho. . | Observaclones. - & . .0 i b N, L e R
11, Seflellzacién, . . R s e TE . . Puntaje
, . . s , - Valor Obtenldo

Las rutas de evacuacion, pasilios de rutas de evacuacién y puntos de reunién cuentan can
seflalizacién que Indican fa direccidn de la ruta que conduce hacia una 10m de seguridad
previamente establecida e identificada o punto de reuntén.
No u;ema con sefializacion de rutas de evacuacion, pasiiios de rutas de evacuaclén y puntos de

reunién

' 23,%6 Catzads Cuzuhtbmoe No300Col, Aviscide, Mezicat, 8.C. C, 21230 Tel Girecto (65615647760 warw.imss.gob.ms
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12. Rutas de Evacuacién y Puntos de Reuntdn, valo Puntaje
alof Obtenido
Pasiflos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del drea do sallda {ruta de evacuacitn}
deben estar libres de obstdculos y permite la clrculacldn de dos personas adultas
simultdneamente, y la distancla del recorrido de cualquier punto a I satlda no deberd ser mayor 5
3 40 metros.
La distancla del recerrido de cualguler punto 3 la salida es mavor 3 40 meuos
-Fecha - - { Observaciones: - s .
15. Escaleras. v . Puntaje
. Valor Obtenids

£l inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen un ancho
minimo 0.90 m, con pasamanos fljos a una altura de 0.90 m y baranda colocada a una distancla
intermedia entre el barandal y Ia paralela formada con I3 alturd media del’ peralte de los
escalones; los elementos verticales de los barandales (balaustres) se encuentran colocados en 3
cada escalén, en caso de que no se cuente con baranda & cada 4 escalones en caso de contar con

ella, y presenta material antiderrapante..
No cumple con 3iguno de los requarimlentos anteriores

Fechs - | Observadlomes -~ .~ . - .t o

14. Puertas Internas,

Las puertas Internas nternas tienen como minimo de 0.80 mts. de ancho y su abatimlento no [Byk

obstaculiza el sentdido de la ruta de evacuacién. R
Su abatimiento obstacullza el sentido de la ruta de evacuacidn.

Las puenas no tienen la medida seﬁalada

Fecha :Observaclones- * " " T et E

. REFERENCIA PARA CONTRATACION
Un puntaje ’0‘ en cualqulera de los pardmetros sefialados con un
asterisco (°) que a continuacién se enlistan, Imposibilitan (a Puntaje Obtenido 5 8
contratacién del serviclo subrogado. '

Referencia para contrataclon

:‘::":: de “"‘d ma Contratacién
ectores de Humo
Extintores Condiclonada
Salida de Emergendia 25344
Programa de Proteccién clvil ’
Simulacros de Evacuaclén
Licencias y Olctdmenes

L. 2,9,%6 Catzads Cuzuhtéemoac No.300 Col. Aviscidn, Mraicall, B.C. CP. 21230 Tel Diratto [688)3647760 www.imss gob.ma
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Nombre y Firma: Jﬂ Afw‘d’ [D\Lmala eo

UNIDAD SUBROGADA
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Se reunen en unidad Médica el servidor publico y personal de la unidad médica
que firman la presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la revisién y el cumplimiento de la “Cedula de Verificacién de fas
%d“:imes de segurid-ad y proteccisn civil en las unidades médicas subrogadas de la licitacién LA-50-GVR-
GYROO3-N-115-2026" para la contratacién de los "SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL

EJERCICIO 2026"

P2

g e W

N&mbre dela linl

S.C.

AR A
dad Médica:
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA,

Direcclén:

BLVD. KINO No. 405, COLONIA COMERCIAL, SAN
LUIS RI0O COLORADO, SON.

Localidad: San Luis Rio Colorado Sonora

Fecha: 10/08/2026

ASISTENTES

Nombre: 7 Cargo:
W&?s Jete ConSeyvacie
J-Qc i _Labr Qo v i

£

Puntos Tratados

oo, - Conslderaclones/Acuerdos . -

VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD . Y
PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS

SUBROGADAS,

CONFORME A LA
“CEDULA - DE
VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y

PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS
SUBROGADAS" , ANEXO
NUMERO 17 (DIECISIETE)

'Se ptocede a verlficaclén de puntos Indicados en la Cédula en pfesencla del

responsable de la unidad y verlficador del Instituto, donde se Validé lo
sigulente: ]

1. SISTEMA DE ALARMA®.

2. DETECTORES DE HUMO, *

3, EXTINTORES. *

4. ILUMINACION DE EMERGENCIA.

S. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.

6. CAPACITACION.

7. SALIDA DE EMERGENCIA®,

8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIvVIL*

9. SIMULACRO DE EVACUACION®,

10, LICENCIAS Y DICTAMENES.

1. SENALIZACION.

12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.
13. ESCALERAS,

14, PUERTAS INTERNAS

Con relacién a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establecer.

A continuacién, no teniendo alglin otro asunto que tratar, se concluye |3 presente reunién,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.-----------=---

Calzacta Cuauhitmoc No.300 Col, Avitcidn, Mexical, 8.C. G.P, 31230 Tel. Directo (SSS]SEATT60 www.mss gob.ms
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FIRMAS:

Nombre y Firma.

Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.

Nombre y Firma.

ot A 2026 Catzada Cusuhidmos N300 Col. Aviacidn, Mexicals, B.C. C.P, 21230 Tel. Directo (5361647760 wwwiimss.gob.ma
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“Cedula de Verificacién de las condiciones de segurldad y proteccién civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para
la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026”

Delegacién: OOAD Regional B.C.

‘ Identificacién de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada WOLFGANG WILLEM LOPEZ

Establecimiento Unidad Medica

.Grupo subrogado: L e e
Procedimiento (s) Subrogado (s):  Litotricias '

Se encuentra en una Unidad Hospitalaria No

Fecha en que se verificé la unidad 10/08/2026

Vigencia del Dictamen de verlficacién de Proteccién civil: (3]/12 / éQ :
Inicio: Termino: '

16 eneso 2026 31 de diciembre

__Domiclllo de la Unldad Subrogada

“Gaie: " ‘Av. Venustiano Carranza y Calte 10 Nimero: g1000 P 8349
Colonla: Comerclat No. Telefénico 653 536 3104 .
Estado: SONORA Delegacién o Municiplo San Luis Rlo Colorado

Puntaje Obtenldo

-1, Sistema de alarma, ¢ )

 Sistema de alarma cuenta con panel de cantrol, baterla de respaldo, sefial de alerta visualy {
auditiva (strena y luz estrobo), est3 erlazada a una central 0 servicio de emergencia
Sistema de alarma cuenta con panel de control, baterfa de respaldo, sefial de alerta visual

A 22%6 Calzada Cuauhtémos N.300 Col. Aviseldn, Mezicall, B.C. C.P, 21230 Tel. Directo (S615647760 www tmss.gob
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auditiva (sirena y luz estrobo), pero no estd enlazada a una central o serviclo de emergencla

No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dos 0 més de los elementos
solicitados

~Facha:7"=. .- - | Observaclones

2. Detectores de humo. ° valor | Puntaje Obtenido

Hay un detector par cubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por cada 80 metros
cuadrados; Instalaclén cableada e Integrados al sistema de alarma y conectados a un [l
tablero con indicadores luminosos. Y

Hay un detector por cublcule, por pasiilo, y en superficies mayores, uno por cada 80 metros
cuadrados; pero su funclonamiento es Gnicamente a base de baterfa y tiene bitdcora de 3
mantenimiento semanal

No hay detecmres de humo en el nimero requerldo

Fecha-t) .. = ‘| Observacionés : R R

3. Extintores. * - [ valor | Puntaje Obtenido

v

Colocados a 15 metros desde cualquier lugar ocupado. a una altura mixima de 1.5 metros a
la parte mds alta del equipo, con carga vigente, en sitlos visibles y sefializados, de fdcil 13
acceso y libres de obstdculos, cerca de puertas y trayectos normalmente recorridos. £
No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las caracterlsticas pA i
solicitadas.

A

Fecha’~ . - | Observaclones’ - S S I

lluminacién de emergencla, ubicada en rutas de evacuaclén, dreas de transito y donde la it
Interrupclén de la fuente de luz artificlal representa un rlesgo; debe entrar en funclonamlento e
automético, enclende una o més lémparas cuando el flujo de corrlente eléctrica se interrumpe.

Cumple con todo lo solicitado, excepto que no entra en funclonamlento automético.

No cuenta con lluminacion de emergencla. i _

4. lluminacién de Emergencia. | _Valor | Puntaje Obtenldo

/

“Fecha. .- .| Obseivaclones . i« . ©o iR L

El Programa Interno de Proteccién Civl, de acuerdo a Ios rlesgos detectados, establece la {i
necesidad de aplicar a los cristales de ventanas y puertas una pellcula de protecclén que los [i
hace Inastillables y los cristales de las Instalaclones ya cuentan conella, o no se requlere, /

El Programa Interno de Protecclén Civll establece la necesidad de aplicar pelicula de proteccién
alos crlsta!es, pero no se han aplicado.

5, Pellcula de proteccidn de cristales. - - i ' __Valor | Puntaje Obtenldo

Ten T oA

s.ﬁpadtadﬁn.

Puntaje Obtenldo

Constancla de capacitacién del personal en el uso de extintores y procedimlentos de ?-\%i?ﬁ*— i
evacuaclén, asl como de capacitacién de los Integrantes de la unidad Interna de protecclén i
chvll. :

Sélo parte del personal cuenta con constancla de capacitaclén en el uso de extintores o
procedimlentos de evacuacién.

No se tiene constancia de la capacitacién.

- 2026
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iFatha. | Obscivaclones . o T Y ﬁ‘

I
i
7. Sallda de emergencla, ® : [ valor Puntaje Obtznide |
Se cuenta con dos salidas de emergencla, conslderando la puerta de acceso, con ancho minimo jieazes; ;’

]

de 1.20 mis y 2.10 mts de allura; abatibles en sentido de la salida, con barra anti-piniko 3

colocada a 1.10 metros de allura, o un mecanlsmo que la cierre y olro que permia abrirla | f

desde adentro mediante una operaclén simple de empule, con sistema de deteccidn de 5 ;
aperntura y debldamente Identificada. : |

No cuenta con salida de emergencla adicional a la de la entrada o esta no cumple alguna de las
caracteristicas solicitadas.
Fecha . | Observaclones i ' L % F B TE T |
8. Programa Interno de Proteccién civil, * | valor Puntaje Obtenido
Programa Interno de Proteccién Chvil y Brigadas aprobado por la autoridad en Proteccién Civil.
Se tiene el programa Interno de Protecctdn Civll en proceso de aprobacién por la autoridad en 3 5
Protecclén Civil, :
No se cuenta con el Programa Intemo de Proteccidn Civil,
Fecha :.- -~ | Observaclones
P acuaclén, ® Puntaje
9. Simulacro de evacuacld | Vilo# Dhtenijda
Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de Incendio, s b
con evidencla documental y fotogréfica; la evacuaclén del iInmueble se efectda en un tlempo igual 1 ?ﬂ
o menor a tres minutos. i
Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipdtesis de incendio, . 5
con evidencla documental y fotografica; la evacuaclén del Inmueble se efectda en un tiempo 3
mayor a tres minutos.
El ultimo tlempo acreditado de evacuacidn es rnayor a 3 minutos.
iFecha: -.-| Observaciones .’ | TRl AT PR
10. Licenclas y Dictdmenes. ® valor Puntaje
s i ; . : QObtenido
Cuenta con visto bueno de la autoridad de Protecclén Civil, con biticoras de mantentmiento de :
Instalaciones eléctricas y del gas. 5 .
Cuenta con los documentos sefialados, salvo el mantenimlento de Instalaciones eléctricas y gas. A%
Faltan los documentos sefialados. ) 3
.Fecha. ..o |: Observaclones .
11. Sefiallzaclén, . ’ Puntaje
: ; Nakih Obtenldo
Las rutas de evacuacién, pasiilos de rutas de evacuaclén y puntos de reunlén cuentan con
sefializacién que indican la direccién de la ruta que conduce hacla una zona de seguridad [ty Ay *
previamente establecida e Identificada o punto de reunién. { {432 5
No cuenta con sefializaclén de rutas de evacuaclén, paslitos de rutas de evacuaclén y puntos de [1E38
reunién
23%6 Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviscién, Mexicall, B.C. C.P. 20230 Tel. Directo (6865647760 www.imas.gob.mu
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12. Rutas de Evacuaclény Puntos de Reunlén, . valor - Puntaje
. o Obtenldo

Pasillos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del drea de sallda {ruta de evacuacién)

deben estar libres de obsticulos y permitir la circulacién de dos personas’ adultas

simultdneamente, y Ia distancla del recorrido de cualquier punto a la sallda no deberd ser mayor : ' 3 :

a3 40 metros.

L2 distancla del recerrido de cualquler punto a a salida es mayor a 40 metros.

Puntaje

13. Escaleras. ] ,
Valor Gbtenido

El inmuetle es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen un ancho
minimo 0.80 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.0 m y baranda colocada a una distancia [k
intermedia entre el barandal y la paralela formada con 3 altura media del peraite de los 3
| escatones; los elementos verticales de los barandales. {balaustres) se encuentran colocados en g ‘
cada escalén, en caso de que no se cuente con baranda 6 cada 4 escalones en caso de contar con
ella, y presenta material antlderrapante...
No cumple con alguno de los requerimientos anteriores .
“Fecha-- | Observaciones T oL et Doyt PR

14. Puertas Internas. : .
Las puertas intemas tienen como minimo de 0.80 mits. de ancho y su abatimiento a0 FT 7

obstaculiza el sentdido de la ruta de evacuaclién.
Su abatimiento obstaculiza el sentido de fa ruta de evacuaclén.
Las puertas no tienen la medida selalada.
TFecha:.: -. -i.- |- Observaclones T Ve T

REFERENCIA PARA CONTRATACION . : ) B .

'"l.l‘n'ﬁd’m;je "6; en cua!qo!eré de los barémetms sefislados con un
asterisco (%) Gue a continuacién se enlistan, imposibiitan la Puntaje Obtenido { 0

contratacién del servicio subrogado.

Referencia para contratacién _

Sistema da Alarma Contratacién  fiiRFOCE
Detectores de Humo l,@;jg_x
Extintores Condicionada eon
Sallda de Emergencia 25a44 RS
Programa de Protecclén civil . 2
Simulacros de Evacuacién ’

Ucenclas y Dlctdmenes

g 2;?;%6 Catrada Cusuhtbmoc 840,300 Col. Avisclén, Mezical, B.C. C.P, 21250 Tl Orecto (SS51S47760 wwwimis gobms
Margarita S
Maza Piginadde5

Escaneado con CamScanner
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Nombre y Firma: Ernesto Sotelo Fuen
ELABORO POR EL INSTITUTO &

Nombre y Firma: !m«‘g !!\-r&ua S&Nﬂﬂ ,h@v‘(/‘ .
. UNIDAD SUBROGADA

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

s 2&%6 Calzada Cusuhtérmoe No.300 Col. Aviacida, Meucall, .C. €9, 21230 Tel, Directo (5515647760 wwwimas.gob.sma
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Se reuncn cn unidad Médica el servidor pubico y personal de la unldad médica que firrnan [a presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo lo revislén y el cumplimiento de la “Cedula de Verificacién de las
condiciones de seguridad y proteccién civil en las unidades médicas subrogadas de la licitacién LA-50-GAR-
%SgggFOO}Nigs-zozs' para la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PAPA EL

ClO 2026"

0k MINUTADETRABAJO

i

=5 R

'h-lcmbre de Ii Unidéd Médica: ' Direcclén:
WOLFGANG WILLEM LOPEZ Av. Venustiano Camranza y Calle 10 # 1000, Colonia

Comercial, C.P. 83449, San Luis Rio Colorado, Son.

Localidad: San Luis Rio Colorado Sonora Facha: 10/08/2026

Nombre: Cargo:

Mﬂ&m;&mww&\u&m
" Puntos Tratados P - .. Conslderaciones/Acuerdos R
Se procede a verificacién de puntos indicados en la Cédula en presencia del
VERIFICACION DE LAS | responsable de la unidad y verificador del Instituto, donde se Validé lo
CONDICIONES DE | siguiente:

SEGURIDAD Y | 1. SISTEMA DE ALARMA®,

PROTECCION CIVIL EN | 2 DETECTORES DE HUMO,®
LAS UNIDADES MEDICAS | 3. EXTINTORES. *

SUBROGADAS, 4. ILUMINACION DE EMERGENCIA.

CONFORME A tA | s. PELfCULA DE PROTECCION DE CRISTALES.
“CEBDULA DE | 6. CAPACITACION.

VERIFICACION DE LAS | 7. SALIDA DE EMERGENCIA®.

CONDICIONES DE | 8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL®
SEGURIDAD v | 9. SIMULACRO DE EVACUACION®.

PROTECCION CIVIL EN { 10, LICENCIAS Y DICTAMENES.

LAS UNIDADES MEDICAS | 1. SENALIZACION.

SUBROGADAS" , ANEXO | 12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.
NUMERO 17 (DIECISIETE) | 13. ESCALERAS.

14. PUERTAS INTERNAS

Con relacién a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establacer.

A continuacién, no teniendo algun otro asunto que tratar, se concluye la'presente reunién,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.----emvmeser==s

he 3,9,2 Calznda Ounchidmor 0,300 o, Ak, Mexkal, B.C.C.5,21280 Te, iecto (SSS64760 welmss g0bans
Maza Péginalde2

v memsmmas i

Escaneado con CamScanner
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FIRMAS:

Por parte de la Unidad Subrogada,

(Z’a;m A:‘I‘.’Zﬁa &gmﬂ sgmda«/f
Nombre y Firma. *

‘Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.

Nombre y Firma.

b Mg} 2026 Calzada Cuauhtimoc No.300 Col Aviacka, Mesieati, B.C CP. 23230 Tel. Directo (SBEJSEA7760 www.mss. gobemx
by Margarlta R

Maza Pigina2de2

o o goreme

Escaneado con CamScanner
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“Cedula de Verificacion de las condiciones de seguridad y proteccion
civil en las unidades médicas subrogadas” de la licitacion LA-50-GYR-
050GYR003-N-115-2026" para la contratacion de los “SERVICIOS
MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026"
Delegacion: OOAD Regional B.C.

_ldentificacion de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada

Centro OF*OJMo\o?;Co Jde. Mexicol 5-.C-.

Establecimiento

Grupo subrogado:
Procedimiento (s) Subrogado

(s): DF*‘Q)K\O\

Se encuentra en una Um? d Hospitalaria

No

Fecha en que se verificé la unidad

\0/»"%05“‘0/ POLE

Vlgenaa del Dictamen de verificacion de Proteccion civil: (00/00/2025)
Inicio: Termino:

3/ guhio /'lo')—c 5‘/Jul-o/'ao'3-’-;"-

" Domicilio de la Unidad Subro;rada

I Calle: A\, MQdC"O ) Niimero: qa? ' v

Colonia: NUCVos V\e-)(n ) No. Telefénico éeé- 559._ &4 _ \5
Fslaclo: Delegacion o Municipio

| ©oge. colformion. . MeXicok

y((" paeiia e NALTLATEAWANL ATAOT o 0 I ST B L REWL L e STUILesr e e o 00 C a@@ 0 Velrlt et e o
N X N0 1
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1. Sistema d alarma. * Valor Puntaje Obtenido -
Sistema de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sefal de | .7 '
alerta visual y auditiva (sirena y luz estrobo), estd enlazada a una centralo | -5

servicio de emergencia BN _

Sistema de alarma cuenta con pancl de control, bateria de rcspaldo scinal de 5

Jerta visual y auditiva (sirena y luz estrobo), pero no estd enlazada auna 3

central 0 servicio de emergencia
No cuenta can sistema de .alarma o al existente Ic faltan dos o mas de los
clementos solicitados >
Fecha Observaciones : —

2. Detectores de humo, * Valor Puntaje Obtenido
Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por | 2. -
cda 80 metros cuadrados; instalacion cableada e integrados al sistema de
alarma y conectados a un tablero con indicadores luminosos. T 5
Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por

cada 80 metros cuadrados; pero su funcionamiento cs Gnicamente a base de |. 3
bateria y tiene bitdcora de mantenimiento semanal o
No hay detectores de humo en el nimero requerido. s —_—
Fecha Observaciones

3. [xtmtorcs : Puntaje Obtenido

Colocados a 15 metros desde cualquuer Iugar ocupado, a una altura maxima de || %
1.5 metros a la parte mas afta det equipo, con carga vigente, en sitios visibles y ; .
sendlizados, de facil acceso y libres de obsticulos, cerca de puertas y trayectos | 5 5 .
normalimente recorridos, e
Mo cuenta con ¢l nimero de extintores. requerido y/o no cumplen con las a
caracteristicas solicitadas,

lccha_,__m Observacuoncs e L e
; . Hluminacion de Emergendia. valor Punta.jc
' e Obtenido
5 Numinacion de «-mut,cnu.n. ubicada en nitas de cvacuacion, dreas de transito y .
" donde la interrupcion de la fuente de luz artificial representa.un riesgo; debe entrar | 3' .
* en hmcionamicnto automiltico, enciende una 0 mas lamparas cuando el flujo de |-~ '
. fumu.nu. cléctrica se interrumpe. o A Fb .
Lumple con todo v sulicitado, cxu.plo que no citra en lunuonamlcnlo
autimgitico, o e o
o ruenta umllunun.umudv cwmerpendda. 10 e
l imh.n . Obscrvac:one«; o . e
- Y. Predicula de proteccion de cristales, Valor’ Puntaje
alor Obtenid
o ~ blendo

Toalede T anatadielonie B6n PR Avddciaty, M 05 B 202 T et (6RL) T TIOD www i put mx
ol SV SN ST 1 TS ..aa:.—..-..—-:..."- s ez2e 2
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.
+

l‘unl.m' ;

_(."_l_l {llhlc

Prntais
Obtenidde

5

Panilape-

~ Obteniddn |

. £l Proprama Interno de Proteccion Civil, de acuerdo 2 los |i«-é,;-n “detectados, T
l establece #a necesidhud de aplicar a los cristales de ventanas y prertas una pelicala 5 ‘
e proteccion que tos hace inastillables y los cristales de las instaliciones ya
. cucntan con efla, 0 no sc requicre. o .
el Prorr'lma Tnterno de Proteccion Civil establece la necesidad de aplicar pelicula de '0 i
pr_n'!g(_qqqgI()t.(nslalgs. pero no se han aplicado o L :
Fecha [ Observaciones )
N (U P e
6. Capacitacion. Valor
Constancia de capacnlacuon del pcrsonal en ¢l uso de extintores y Vi procodtmlentos .
de evacuacion, asi como de capacitacién de los integrantes de la unidad intcrna de S
proteccion civil. i L |
Sélo parte del personal cuenta con constancia de capacitacion en ol uso de
extintores o procedimientos de evacuacion. 3
No se tiene constancia de la capacitacion. ] o 203
Fecha Observaciones L
7. Salida de emergencia. * - v
alor
Sc cuenta con dos salidas dc cmcr|_,<.n<'m comldcmndo la pucrla de ncccso con .
ancho minimo de 1.20 mts y 2.10 mts de altura; abatibles en sentido de la safida,
con barra anti-panico colocada a 1.10 metros de altura, o un mecanismo que la 5
cierre y otro que permita abrirla descde adentro mediante una operacion simple de
empuje, con sistema de deteccion de aperturay debidamente identificada.
No cuenta con salida de cmclpcncm adicional a la de la entrada o csta no cumple [ 0 B
| alguna de las caracteristicas soliciladas. . i
E(_:Eha Observaciones o
. o
| 8. Programa interno de Proteccian civil. Valor
Programa Interno de Proteccidn Eivii_\?'B}igarlas aprobado pc.)'r_l‘;:ui(;}idad en 5
Proteccion Civil. i
Se tiene el pmyrama Interna de Proteccion Civil en proceso de aprobacion por la 3
_autoridad en Proteccion Civil. . )
“No sc cuenta con ¢l Programa Interno de Proteccion Civil. 0.
Fecha Observaciones .
R Agrnb o~da.______ 07/ 9%2e | .
i-“)-.'sinmlacro de evacuacion. * T T .| V."tk;l"

I "Acredita Ia realizacién de un simulacro mensual Y por o menos una, con hlpntosm dee !

incendio, con cvidencia documental y fotografica; la evacuacion del inmuchle se
| efectira en un tiempo igual 0 menor a tres minutos. .

S

. Ay Canulianene Mo, ol Auieioen, Metlcad, B8 05 21283 Ted Dugente, [L20C)E 35000
pMirarica

B, (WA 62225 Pagina3des
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. Auredita la realizacion de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipéLesis de

incewelio, con evidencia documental y fotogrifica; In evacuacion del inmucble se 3
elecLda cnun tiempo mayor a tres minutos. T (T
i 1altimo tiempo acreditado de evacuacion s mayor a a 3 mmmos i . 0

techa | Observaciones

Puntaje

10. Licencias y Dictamenes. *
o Y. Valor Obtenido
Cuenta con visto bucno de la autoridad de Proteccion Civil, con bitacoras de e
uwntenimicnto de instalaciones cléetricas y del gas. L
- Cuenta con los documentos scialados, salvo el mantenimiento de instalaciones 3 6 !
P electricas y gas.
.slmu los documentos sehalados. )

I'echa | Observaciones

ot/

11. Sen;?izacmn

& &3Z- A/Qaono 2 .

Valor Punt.x.ic
L . Obtenido
Las rutas de evacuadion, pasillos de rutas de evacuaciony puntos de reunion cuentan -
foon senalizacion que indican la direccion de la ruta que conduce hacia una zona de ‘3
wepuridad previamente establecida e identificada o punto de reunién. :’)
i No cuenta con senalizacion de rutas de evacuacion, pasillos de rutas de evacuacién y ;
i puntos de reunién - i
" Fecha_ [ Observaciones .
I 12, Rutas dt Evacuacién y Puntos de Reunion, Puntaje
f - Valor | obtenido |
1 Pasillos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del drea de salida (rutade |~
evacuacion) deben estar libres de obstdculos y permitir la circulacion de dos 3
personas adultas simultineamente, y la distancia del recorrido de cualquier puntoa | =, . :b
Ia salida no deberd ser mayor a 40 metros. B L
L distancia del recorrido de cualquicr punto a la salida es mayor a40 inetros. A0 .
ml.x..x._. 1 __Op_gegac:onef o —
13. Escaleras. Puntaje
Valor Obtenido

L1 inmiucble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen
un ancho minimo 0.90 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.90 m y baranda
colocada o una distancia intermedlia entre ¢l barandal y la paralela formada con la |
" altia media del peralte de los escalones: los elementos verticales de los barandales | 3 b !
- (balaustres) s¢ encuentran colocados en cada escaldn, en caso de que no se cuente

can baranda 6 cada 4 escalones cn caso de contar con clla, y presenta material
antidercapante., .

Mo cumple con alguno de los requerimicntos anteriores N R

Fecha_ | Observaciones e

NoO  Cuctoa Con. €3¢olereS. .

Lol230a & erablitengza; N, MRV G, Aviacan, Mru- i, G LF D120 Teb. Wnteto (GRUIG37 70650 wwwv.imss.gab my
EE L s R ERVES LR » ] R . S e ST * M b P VIS ee e
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14.Pucrtas internas. o LT T Punae
Valor ol
. . )!t-n:zh.
Las puertas internas ticnen como minimo de 0.90 mts. de ancho y su abatimicnto. 3
no obstaculiza el sentdido de la ruta de evacuacion. ]
Su abatimicnto obstaculiza el sentido de la ruta de evacuacidn. 1 ?)
Las pucrtas no tienen la medida sciialada. : : o
Fecha Observaciones ~
REFERENCIA PARA CONTRATACION

Un puntaje "0" en cualquicra de los paramctros !
senalados con un asterisce (*) que a contimacion se . . l
enlistan, imposibilitan I contratacion  del  servicio pu"ta)e Obtenido
subrogado. I

Referencia para contratacion
Sistema de Alarma 'No Procede Contratacié  Procede i)
Detectores de Humo la n Contraiay i
Extintores . - .. N )
Salida de ['“Qrg(gnci;] CO“trataCl (.0“(.“(1()”\'“' nAaAL .8
Programa de Proteccion civil on0a?24 a25 044

Simulacros de Evacuacion
Licencias y Dictamenes

ENheverrioe CodteAcdo
Nombre y Firma:

eumoné POR EL INSTITUTO

\v» LWOC‘ Q\ua X7% quv u“

.'.'-.v k¥ iﬁ-‘" ’: _:_:*;‘-,. . -.' .
(_ . A a8 g —..".-"" '
Qq[& Sm,m Q—mmu ' JJ:,. J\s ﬁnimiwc@: ¢ S

i Rch 5 LI TR x. [N

UNIDAD SUBROGADA i AVE, MADL&%; U7 Mi.zét..f‘.u

s A.EC. C0M-060613-913
FELS. (885} 582-7415, (686) 553-494

'\., 'k“
“" <Y
> LSR T DY ST R XTI O ST RN P RRTE Y O E CEVICLE X SRl B § RS T b SO TR £ S NN NI TR IR TR T R X
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e retinen en unidad Mcadica cl servidor publico v personal de la unidad mécdica que fitman la prog. i
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la rovision y el cumplimiento de la "Cedula de Verificacion e Ly
condiciones de seguridad y proteccion civil en las unidades medicas subrogadas de la licitacion LA-HO o7
050GYRO03-N-115-2026" para la contratacion de los "SERVICIOS MEDICOS SUBROGAIQS DARA i

_FIERCICIO 2026"

RO P

MINUTA DE TRABAJO
Dlreccnén‘

Av - "'taclcvo :F('-QE)-{ ty&rt

Mcxu.a.l\ -, calle & i & O Noea
| Mexil), 8.0, P00

Localidad: M Ve K‘(—l&.\‘

Gon bre:
Uaeles ).brfu.e

.Q'ﬂ Q“lﬂ‘ i\i‘b

S L. ™ o] bl

ASISTENTES

Cargo. .
9 vc:en:‘:«n-\-c a - A) .

_ _Puntos Tratados

e Con&detacuoneslAcuerdos

VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS

SUBROGADAS,

CONFORME A LA
“CEDULA DE
VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD '

PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS
SUBROGADAS" , ANEXO
NUMERO 17 (DIECISIETE)

-

‘4‘ - &
m )54 lrlt 1]

..eﬁ@m% Miza

. .

Se procede a venflcacmn de puntos indicados cn la Cedula cn prosoncm 13
responsable de la unidad y verificador del Instituto, donde se Validdey e
siguiente :

1. SISTEMA DE ALARMA®,

2. DETECTORES DE HUMO, *

3. EXTINTORES. *

4. ILUMINACION DE EMERGENCIA.

5. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.

6. CAPACITACION.

7. SALIDA DE EMERGENCIA®,

8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL*

9. SIMULACRO DE EVACUACION".

10, LICENCIAS Y DICTAMENES.

. SENALIZACION.

12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.

13. ESCALERAS,

14. PUERTAS INTERNAS

02380 T suhtemans NO, SR C o, Ao wenn, Steni€ ol B, 6, % 2128 Lot Dorge bn 2306 37 200Y v, L et
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Con relacion a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establecer.

.+ continuacién, no tenicndo algun otro asunto que tratar, se concluye la presente reunion,
nirmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.---------------

FIRMAS:

Por parte de la Unidad Subrogada.

\w\m 'L Q\Uﬂ;ﬂQ .
b,&l\vo -L'bvmq_\ Qﬁur&u qur’:\\o

Nombre y Firma.

IPor parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.

'CENTRO OFTALMGLCGICO
' DE MEWIGAL, S.G.

AVE. MADERO #987 MEXICAL, B.C.

.+ RFC.COM-D00613-918
Gerron Echeverre _ Codtoncdo  gus. (686) 552-2415, (686) 553-4991

Nombre y Firma.

taleags Lusulitenga 18, :W.)L.f.l Avtaian, Mevcoh, 5.C CF 20230 Tel. Lrerto (6*']’-'.»4'1760 wwe, un.s,vr.h mx
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i INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

f] SEGUR(DAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

“Cedula de Verificacién de las condiciones de seguridad y proteccién civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para
la contratacion de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026”

Delegacién: OOAD Regional B.C. '

- ldentificacion de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada: RADIOCARE SAPI DE CV

Establecimiento: Hospital Hispano Americano

Grupo subrogado:

Procedimiento (s) Subrogado (s) : Imagen de Resonancia Magnética
Se encuentra en una Unidad Hospitalaria: Si

Fecha en que se verificé la unidad
10/agosto 2026

| Vigencia del Dictamen de verificacién de Proteccién civil: ( 30 /10 /2026 )

Domicilio de la Unidad Subrogada

Calle Ave, Reforma Numer CP. 21100
o: 1000
Colonia: Segunda No. Telefdnico
Estado: Baja Californla Delegacién . 4431821643
Municiplo
Mexleall
1. Sistema de alarma. * | Valor Puntaje Obtenido

Sistema de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sefial de alerta L
visual y auditiva (slrena y luz estrobo), estd enlazada a una central o serviclo de
emergencia

Sistema de alarma cuenta con panel de control, baterfa de respaldo, sefial de alerta
visual y auditiva (slrena y luz estrobao), pero no estd enlazada a una central o servicio
de emergencla

No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dos o més de los elementos i
sollcitados E
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“Fecha,c ... .. ' |'Observadames.. .. . ol Basew i,

2. Detectores de humo. * : A Valor | Puritaje Obtenido
Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficles mayores, uno por cada 80 |& ; el
metros cuadrados; instalacién cableada e integrados al sistema de alerma y
conectados a un tablero con indicadores Juminosos.

Hay un detector por cubiculo, por pasilio, y en superficles mayares, uno por cada 80
metros cuadrados; pero su funcionamiento es (inicamente a base de bateria y tiene
bitdcora de mantenimiento semanal

No hay detectures de humo en el nimero requerido. ;
‘Fecha - N ‘Observaclones . s N it T I ) 0

3. Extintores. * Puntaje Obtenido

Colocados a 15 metros desde cualquier Iugar ocupado, a una altura maxima de 1.5
‘metros a la parte méds alta del equipo, con carga vigente, en sitlos vislbles y L
sefializados, de ficll acceso y libres de obsticulos, cerca de puertas y trayectos
normalmente recorridos.

No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las
caracteristicas solicitadas.

Fecha: - .| Observaciones: .. " LR

4. lluminacién de Emergencia. - Valor | Puntaje Obtenido
lluminacién de emergencla, ubicada en rutas de evacuacién, dreas de trinsito y donde la [§ i
Interrupclén de la fuente de luz artificial representa un riesgo; debe entrar en funclonamlento |
automético, enclende una o més ldmparas cuando el flujo de corriente eléctrica se interrumpe.
Cumple con todo lo solicitado, excepto que no entra en funcionamiento automatico.
No cuenta con fluminaclén de emergencia.

Ferha., - | Observaciones: .

5. Pelicula de proteccidn de cristales. J Valor Puntaje Obtenido

€ Programa Intemo de Proteccién Civil, de acuerdo a los riesgos detectados, establece la |
necesidad de aplicar a los cristales de ventanas y puertas una pelfcula de proteccién que los E) 5

hace inastlllables y los cristales de las instalaciones ya cuentan con ella, o no se requlere.

El Programa‘Interno de Proteccidn Civil estableca la necesidad de aplicar pelicula de protecclén
a los cristales, pero no se han aplicado.

Fecha - | Observaciones.

6. Capacitacién. - Valor | Puntaje Obtenido
Constancla de capacitacion del personal en el uso de extintores y procedlmlentos de |EEREEIEE

evacuaclén, asi como de capacitacién de los integrantes de la unidad intemna de proteccién |
civil.

Sélo parte del personal cuenta con constancia de capacitacién en el uso de extintores o
procedimientos de evacuacién.

No se tiene constancia de la capacitaclén.

Fecha | Observaciones

v .'L'
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7. Salida de emergencia. * Valor Puntaje Obtenido
Se cuenta con dos salidas de emergencia, conslderando la puerta de acceso, con ancho mfnimo

de 1.20 mts y 2.10 mts de altura; abatibles en sentldo de la salida, con barra anti-pdnico

colocada a 1.10 metros de altura, o un mecanismo que la cierre y otro que permita abrirla

desde adentro medlante una operaclén simple de empuje, con sistema de deteccién de |

apertura y debldamente identificada.

No cuenta con sallda de emergencia adicional a la de la entrada o esta no cumple alguna de las
caracteristicas sollcitadas.

Techa | Observaciones

8. Programa interno de Proteccidn civil. * Puntaje Obtenido

Programa Interno de Proteccion Civil y Brigadas aprobado por la autoridad en Proteccidn Civil,

Se tlene el programa Interno de Protecclén Clvil en praceso de aprobaclén por la autoridad en

Protecclon Civil,

No se cuenta con el Programa Interno de Proteccidn Civil.

‘Fecha . Observaciones .

9. Simulacro de evacuacion. * Puntaje
Valor Obtenido

Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de Incendlo,

0 menor a tres minutos.

con evidentia documental y fotogréfica; la evacuacién del Inmuehle se efectia en un tiempo igual 3

Acredita la reallzacién de un simulacro mensual y por lo menas uno, con hipétesis de Incendio,
con evidentia documental y fotogréfica; la evacuacién del Inmueble se efectia en un tiempo 3
mayor a tres minutos.

‘Fecha - |'Observaciones .

El Gltimo tiempo acreditado de evacuacidn es mayor a 3 minutos. E@ ; MI _

10, Licencias y Dictdmenes. * Puntaje
' Valor Obtenido
Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccién Civil, con bitdcoras de mantenimiento de 5
instalaciones eléctricas y del gas.
Cuenta con los documentos sefialados, salvo el mantenimiento de Instalaclones eléctricas y gas. 3
Faltan los documentos sefialados.
Fecha Observaciones
11, Seflalizacidn. Puntaje
Valar Obtenido
Las rutas de evacuaclén, pasillos de rutas de evacuaclén y puntos de reunidn cuentan con
sefializaclén que Indican la direccién de la ruta que conduce hacia una zona de seguridad 3
previamente estableclda e identificada o punto de reunién.
No cuenta con sefallzaclon de rutas de evacuaclon, paslilos de rutas de evacuacion y puntos de [ep
"‘f’ i'} - ﬁ"l Calizde Cuauhtémoc Nu.300 Col Aviacién, Mexicall, B.C. C.P. 21230 Tel Directo {686)5647760 www.Imas.gob.mx
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.Fetha. Observaciones
12. Rutas de Evacuacién y Puntos de Reunién. Puntaje
. Valor Obtenido
Paslilos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del drea de salida (ruta de evacuacién) 4
deben estar libres de obsticulos y permitir la circulacién de dos personas adultas
simultdneamente, y la distancia del recorrido de cualquier punto a la salida no deberd ser mayor
"a 40 metros. 3
La distancia del recorrido de cualquier punto a la salida es mayor a 40 metros.
Fechia- Observacicnes ' i
13. Escaleras. Puntaje
Valar Obtenido
El Inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen un ancho
minimo 0.80 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.90 m y baranda colocada a una distancia
intermedia entre el barandal y la paralela formada cen la altura media del peralte de los
escalones; los elementos vertlcales de los barandales (balaustres) se encuentran colocados en
cada escalén, en caso de que no se cuente con baranda & cada 4 escalones en caso de contar con
ella, y presenta material antiderrapante..
No cumple con alguno de los requerimlentos anteriores s e
Fecha _Observaciones R
14. Puertas Internas. valor | Puntaje Obtenido
Las puertas Intemas tienen como minimo de 0.90 mts. de ancho y su abatimlento no 0
obstaculiza el sentdido de [a ruta de evacuaddn.
Sy abatimiento obstaculiza el sentido de la ruta de evicuaclén.
Las puertas no tlenen la medida sefialada. 3
Fecha Observaclones

REFERENCIA PARA CONTRATACION

Un puntaje "0" en cualquiera de los pardmetros sefialados con un
P ]|

- : i
asterisco (*) que a continuacién se enlistan, Imposibilitan la Puntaje Obtenido . 5 4

contrataclén del serviclo subrogado.

Sistema de Alarma il Contratacion
Detectores de Humo in
Catabirds . Condicionada
Sallda de Emergencia 25a44
Programa de Protecdén civil
Simulacros de Evacuadén
Ucendlas y Dictdmenes

- = wa "":" n¥ Calreds Cuauhtémoc Na.309 Col Aviacidn, Riewicali. B.C. CP. 21230 T:I.Dlm:to (686)5647760 warw.imis.gob.mx
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iNG. FRANCISCO RAUL VILLANUEVA DOMINGUEZ
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MARIA ELENA DE LOS ANGELES RODRIGUEZ CALDERGN
GERENTE DE RAYOS X
UNIDAD SUBROGADA
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Se rednen en unidad Médica el servider publico y personal de la unidad médica que firman [a presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la revisién y el cumplimiento de la “Cedula de Verificacién de las
condiciones de seguridad y proteccién civil en las unidades médicas subrogadas de la licitaclién LA-50-GYR-
gjsggcvflct:gz-zgli'l;s-zozs“ para la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL

[

. MINUTADETRABAJO . . i+

Nombre de Ia Unidad Médica:. Direccién:
imagen de Resonancia Magnética Ave, Reforma No. 1600, Cp: 21100

Localidad: Mexical,i Baja California Fecha: 10 de Agosto 2026

ASISTENTES
Nombre: “Cargo:
MARIA ELENA DE LOS ANGELES RODRIGUEZ CALDERON GERENTE DE RAYOS X
ING. FRANGISCO RAUL VILLANUEVA DOMINGUEZ pE—
Puntos Tratados " Conslderaclones/Acuerdos.

Se procede'a verificacién de puntos indlcados en la Cédula en breseﬁcfé 'del
responsabte de la unidad y verificador del Instituto, donde se Valldo lo
sigulente:

VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE

SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS

SUBROGADAS,

CONFORME A LA
“CEDULA DE
VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y

PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS
SUBROGADAS" , ANEXO
NUMERO 17 (DIECISIETE)

1. SISTEMA DE ALARMA®.

2. DETECTORES DE HUMO, *

3. EXTINTORES. *

4. ILUMINACION DE EMERGENCIA.

5, PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.

6. CAPACITACION.

7.SALIDA DE EMERGENCIA®.

8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL*
9, SIMULACRO DE EVACUACION®.

10, LICENCIAS Y DICTAMENES.

7. SENALIZACION.

12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.
13. ESCALERAS.

14. PUERTAS INTERNAS

Con relaclén a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establecer.
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Con relacién a los asuntos tratados se determind que no existen acuerdas que establecer.

A continuacién, no teniendo alguin otro asunto que tratar, se concluye la presente reunion,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.-----—-—-----

FIRMAS:

Por parte de la Unidad Subrogada.

o Mo Cadeor
Nombre y Firma.

MARIA ELENA DE LOS ANGELES RODRIGUEZ CALDERGN
GERENTE DE RAYOS X

Por parte del Instituto Mexlcano del Seguro Social.

/%\\mb-\'\\\&"‘“*’"

Nombre y Firma.
ING. FRANCISCO RAUL VILLANUEVA DOMINGUEZ

e .
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“Cedula de Verificaclén de las condiciones de seguridad y proteccion civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para
la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026”

Delegacién: OOAD Regional B.C.

Identificacidn de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada RADIOCARE SAPi DE CV

Establecimiento: Hospital Hispano Americano

Grupo subrogado: _ _

Procedimiento (s) Subrogado .(s) :Imagen de Resonancia Magnética;
Radiodiagndstico e imagen -

Se encuentra en una Unidad Hospitalaria: Si

Fecha en que se verificé la unidad
10/agosto 2026

Vigencia del Dictamen de verificacién de Proteccién civil: { 30 /10 /2026 )

Domiicilio de la Unidad Subrogada |

Calle Ave. Reforma . Numer CP. 21100|
: 0: 1000
Colonla: Segunda No, Telefénico
Estado: Baja California Delegacidn 4431821643
Municipio
Mexicali

1. Sistema de alarma. * Puntaje Obtenido

Sistema de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sefial de alerta
visual y auditiva (sirena y luz estrobo), estd enlazada a una central o serviclo de |}
emergencia I
Sistema de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sefial de alerta

visual y auditiva (sirena y luz estrobo), pero no estd enlazada a una central o serviclo
de emergencia

Méréarlta P e e e e o S T e T e T R I T X T
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No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dos o mds de los elementos |
sollcitados

CFéeha . o '| Observaciones..

2. Detectores de humo, * Puntaje Obtenido

Hay un detector por cubfculo, por pasillo, y en superficles mayores, uno por cada 80
metros cuadrados; Instalacién cableada e Integrados al sistema de alarma y
conectados a un tablero con indicadores luminasos.

Hay un detector por cubfculo, por paslllo, y en superficies mayores, uno por cada 80
metros cuadrados; pero su funcionamlento es Unicamente a base de baterfa y tiene
bitdcora de mantenimiento semanal

No hay detectores de humo en el niimero requerido.

Fecha' - - - - w3 [+Obiservaciones: - D T b VRS T -0 B VR R o
3. Extintores. * : Valor [ Puntaje Obtenido
Colocados a 15 metros desde cualquier lugar ocupado, a una altura méxima de 1.5

metros a la parte mds alta del equipo, con carga vigente, en sitios visibles y

sefiallzados, de facll acceso y libres de obstdculos, cerca de puertas y trayectos

normalmente recorridos. 5

No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las | B
caracterfsticas sollcitadas.

- Fecha - . - .. _: | Observaciones T e SR R e e

4. lluminacién de Emergencia. [ “valor | Puntaje Obtenido

lluminacién de emergencia, ublcada en rutas de evacuacién, dreas de trénsito y donde la |
interrupcién de la fuente de luz artificial representa un riesgo; debe entrar en funclonamlento
automético, enciende una o més lémparas cuando el flujo de corriente eléctrica se interrumpe.

Cumple con todo lo solicitado, excepto que no entra en funcionamiento automatico.

No cuenta con iluminacién de emergencia.

Fecha - . | Observaclories

5. Pellcula de proteccion de cristales. Valor | Puntaje Obtenido

El Programa Intemno de Proteccién Civil, de acuerdo a los riesgos detectados, establece la
necesidad de aplicar a los cristales de ventanas y puertas una pelicula de proteccién que los
hace Inastlllables y los cristales de las instalaciones ya cuentan con ella, o no se requiere.

El Programa Intemo de Proteccién Clvil establece la necesldad de aplicar pelfcula de proteccién

a los cristales, pero no se han aplicado.

' Fecha. . Observaciones

6. Capacitacién, valor | Puntaje Obtenido

Constancla de capacitacion del personal en el uso de extintores y procedimientos de

civil,

evacuaclén, asl como de capacitaclon de los integrantes de la unidad interna de proteccién 3

Sélo parte del personal cuenta con constancla de capacitacién en el uso de extintores o 3
pracedimlentos de evacuacidn.

No se tiene constancia de la capacitacidn.

Je Ay
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“Fecha | Observaciones.

7. Salida de emergencia. *

Se cuenta con dos salidas de emergencia, considerando la puerta de acceso, con ancho minimo
de 1.20 mts y 2.10 mts de altura; abatibles en sentido de la sallda, con barra antl-pénico
colocada a 1.10 metros de altura, o un mecanismo que |a clerre y otro que permita abrirla
desde adentro mediante una operacién simple de empule, con sistema de deteccidn de
apertura y debldamente identificada.

No cuenta con sallda de emergencla adiclonal a Ia de la entrada o esta no cumple alguna de las
caracter{sticas sollcitadas.

Puntaje Obtenido

‘Facha Observaciones.
8. Programa interno de Proteccldn clvil. * Valor Puntaje Obtenido
Programa Interno de Protecclén Civil y Brigadas aprobado por la autoridad en Proteccidn Civil. ]
Se tlene el programa Interno de Proteccién Civil en proceso de aprobaclén por la autoridad en 3
Protecclén Civil. i

No se cuenta con el Programa interno de Proteccién Civil.

Fecha -* .| 'Observaciones : e T b e Y e B E O EERR

9. Simulacro de evacuacidn. * Puntaje
Valor Obtenido

Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de incendio,

con evidencia documental y fotografica; la evacuacién del inmueble se efectia en un tiempo Igual

o menor a tres minutos.

Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de Incendio, 3

con evidencla documental y fotogréfica; la evacuacién del inmueble se efectia en un tiempo
mayor a tres minutos.
El ultimo tiempo acreditado de evacuacli6n es mayor a 3 minutos.

Fecha_ | Observaclones *~° -

10. Licenclas y Dictdmenes. * Puntaje
Valos Obtenido
Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccién Civil, con bitdcoras de mantenimiento de
Instalaclones eléctricas y del gas.
Cuenta con los documentos sefialados, salvo el mantenimlento de instalaciones eléctricas y gas. 3
Faltan los documentos sefialados. 5
Fecha Ohservaciones
11. Sefialtzacldn. Puntaje
: Valoe Obtenido
Las rutas de evacuacion, pasilios de rutas de evacuacién y puntos de reunién cuentan con
sefallzacidn que indican la direcclén de la ruta que conduce hacla una zona de segurlidad
previamente establecida e identficada o punto de reuntén.
o © Es i‘-’*%“ Calzada Cuauhtémaoc No.300 Col. Mexcall, B.C. C.P. 21230 Tel Directo (6865647760 www.imss.gob.mx
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No cuenta con sefializacién de rutas de evacuacion, pasillos de rutas de evacuaclén y puntos de

reunién
‘Fecha: | Observaciones r
12. Rutas de Evacuactdn y Puntos de Reunién. Valo Puntaje
d Obtenido

Pasillos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del drea de salida (ruta de evacuacion)

deben estar llbres de obsticulos y permitir la circulacién de dos personas adultas

simultdneamente, y la distancia del recorrido de cualquler punto a la salida no deberd ser mayor

a 40 metros.

La distancia del recorrido de cualquler punto a la salida es mayor a 40 metros.

Fecha. . | Observaciones

13. Escaleras. Puntaje
Valor QObtenido

El inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen un ancho
minimo 0.80 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.90 m y baranda colocada a una distancia
intermedia entre el barandal y la paralela formada con la altura medla del peraite de les
escalones; los elementos verticales de los barandales (balaustres) se encuentran colocados en
cada escalén, en caso de que no se cuente con baranda 6 cada 4 escalones en caso de contar con
ella, y presenta materlal antiderrapante..

No cumple con alguno de los requerimientos anteriores

Fecha: - . |.Observaciones

14, Puertas internas.

Puntaje Obtenido

Las puertas internas tlenen como minimo de 0.80 mts. de ancho y su abatimiento no p%
obstaculiza el sentdido de la ruta de evacuacién.

Su abatimiento obstaculiza el sentido de la ruta de evacuacién. I
Las puertas no tienen la medida sefialada. B ;

£
d]
g

\b

Fecha . Observaciones .

REFERENCIA PARA CONTRATACION
Un puntaje "0" en cualquiera de los pardametros sefialados con un
asterisco (*) que a continuacién se enlistan, Imposibilitan la
contrataclén del servicio subrogado. Puntaje Obtenida

Aeshpeian e Alarsny Contratacién
Detectores de Humo g
Extintores Condicionada
Salida de Emergenda 25a44
Programa de Protecclén civil

wehd '.':,-. L Colzada Cusuhtémoc No,300 Col Aviscidn, Mexicall, B C. C.P 21230 Tel. Diracto (6865647760 www tmis gob.mx
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Simulacros de Evacuacién
Ucendasy Dictdmenes

e

ING. FRANCISCO RAUL VILLANUEVA DOMINGUEZ
ELABORO POR EL INSTITUTO

UNIDAD SUBROGADA
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Se rednen en unidad Médica el servidor publico y personal de la unidad médica que firman la presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la revision y el cumplimiento de la "Cedula de Verificacién de las
condiclones de seguridad y proteccién civil en las unidades médicas subrogadas de [a licitacién LA-50-GYR-
(E)Jsggcvggl';gi'g?zoze" para la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL

MINUTA DE TRABAJO - = . _

Nombro da Ia Unidad Méd-lea._._ Direccion:
Imagen de Resonancia M fca: Ave, Reforma No, 1000, Cp: 21100
Radjodiagnéstico e imagen (Hospital Hispano

Americano)

Fecha: 10 de Agosto 2026

Localidad: Mexical,i Baja California

ASISTENTES
Nombre: Cargo:
MARIA ELENA OE LOS ANGELES RODRIGUEZ CALDERON GERENTE DE RAYOS X
ING. FRANCISCO RAUL VILLANUEVA DOMINGUEZ JEFE DE CONSERVACION
Puntos Tratados i ‘Conslderacliones/Acuerdos

Se procede a verificacién de puntos indicados en la Cédula en presencia del
VERIFICACION DE LAS | responsable de !a unidad y verificador del Instituto, donde se validé lo
CONDICIONES DE | sigulente:

SEGURIDAD Y | L. SISTEMA DE ALARMA®.

PROTECCION CIVIL EN | 2. DETECTORES DE HUMO, *

LAS UNIDADES MEDICAS | 3. EXTINTORES. *

SUBROGADAS, 4, ILUMINACION DE EMERGENCIA.

CONFORME A LA | S. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.
“CEDULA DE | 6. CAPACITACION.

VERIFICACION DE LAS | 7. SALIDA DE EMERGENCIA®.

CONDICIONES DE | 8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CivIL*
SEGURIDAD Y | 9. SIMULACRO DE EVACUACION®.

PROTECCION CIVIL EN | 10, LICENCIAS Y DICTAMENES.

LAS UNIDADES MEDICAS | 1. SENALIZACION.

SUBROGADAS" , ANEXO | 12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.
NUMERO 17 (DIECISIETE) | 13. ESCALERAS.

14, PUERTAS INTERNAS

fa‘g

:n"li’ ..;::, L Cahada Cusuhtémoc No.300 Col Aviecté B.C. C.P, 21220 Tcl. Dirocto (685)S647760 www.tmas.gob.m»
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Con relacién a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establecer.

A continuacién, no teniendo algln otro asunto que tratar, se concluye la presente reunién,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.--------<~=--

FIRMAS:

Por parte de la Unidad Subrogada.

Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.

o W,

Nombre y Firma.,
ING. FRANCISCO RAUL VILLANUEVA DOMINGUEZ

e i ‘"‘"” Catsda C No.300Col. Aviscian, Moxical, D.C. C.P. 21230 Tol. Dirceto (SBEIS647760 www.imas.gob.ma
- Margarita . N— M e
ROmew e~ .



# INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

(Y SIGURLDAD ¥ SOLINARIDAD SOLCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA

~000129
“Cedula de Verificacién de las condiciones de seguridad y proteccion civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para
la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026"
Delegacion: OOAD Regional B.C.

, Identificacion de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada 2 apD .o c-6 ™ T Gere D o6noSTes

Establecimiento

Grupo subrogado:

Procedimiento (s) Subrogado (s) : iz D 2D ©OAANOST! co
sonNETICes & VERevnLAC g™
\

~

Y Resooaeer &>
Se encuentra en una Unidad Hospitalaria

DO

Fecha en que se verificd launidad |4 _ peovo - 2oze

Vigencia del Dictamen de verificacion de Proteccién civil: (07/98/26)
Inicio: O3 /¢ sh b Termino: O3 /5\5 ) 2

Domicilio de la Unidad Subrogada "
Calle: Ao oy Ve ALK E Namero: 257\ cP.
Colonia: 7 .n, R No. Telefdnico (G - & BXOSS™
Estado: Delegacion o Municipio

Banes (o Teasv™ T wwaes

) 1. Sistema de alarma. * . ) Valor Puntaje Obtenido
Sistema de alarma cuenta con panel de control, batera de respaldo, sefial de alerta visual y }. g 3 3
auditiva (sirena y luz estrobo), estd enlazada a una central 0 servicio de emergencla N R 5
Sistema de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sedtal de alerta visual y 3
;’:' ‘Uz@ Calzada Cusuhtédmoc No 300 Col. A on, M 1,8 C CP. 21230 Tel Directo (63615647760 www trinss £ob ma
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auditiva {sirena y luz estrobo), pero no estd enlazada a una central o serviclo de emergencia

No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dos 0 mis de los elementos
solictados

- Fecha QObservaciones

2. Detectores de humo. *

Puntaje Obtenido

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superfictes mayores, uno por cada 80 metros |
cvadrados; instalacion cableada e integrados al sistema de alarma y conectados a un
tablero con indicadores luminosos.

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superdicies mayores, uno por cada 80 metros
cuadrados; pero su funcionamiento es unicamente 3 base de bateria y tiene bitdcora de
mantenimiento semanal

4

5

No hay detectores de humo en el nimero requerido. L0 S

‘Fecha Cbservaciones

3. Extintores. *

Puntaje Obtenido

Colocados 3 15 metros desde cualquier lugar ocupado, 3 una altura mdxima de 1.5 metros a
1a parte mas alta del equipo, con carga vigente, en sitios visibles y sefializados, de fdcil |
acceso y hibres de obstaculos, cerca de puertas y trayectos normalmente recorridos. i

No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las caracteristicas [7x

S

solicitadas.
fecha Observaciones
4. lluminacién de Emergencia. Puntaje Obtenido
lluminacién de emergencia, ubicada en rutas de evacuacion, dreas de trinsito y donde la | .
interrupcion de la fuente de luz artificial representa un riesgo; debe entrar en funcionanmento
automitico, enciende una o mas ldmparas cuando el flujo de corriente eléctrica se interrumpe. 2
S’

Cumple con todo lo solicitado, excepto que no entra en funcionamiento automatico.

No cuenta con iluminacién de emergencia.

Fecha - | Observaciones

S, Pelicula de proteccién de cristales.

Puntaje Obtenido :

El Programa Interno de Proteccion Civil, de acuerdo a los riesgos detectados, establece la
necesidad de aplicar a los cristales de ventanas y puertas una pelicula de proteccidn que los
hace inastillables y tos cristales de las instalaciones ya cuentan con ella, o no se requiere

£l Programa Interno de Proteccidn Civil establece I3 necesidad de aplicar pelicula de proteccion [

a los cristales, pero no se han aplicado.

6 !

_Fecha Observaciones

Puntaje Obtenido

6. Capacitacion.
Constancia de capacitaci
evacuacion, asi como de capacitacidn de los integrantes

6n del personal en el uso de extintores y procecimientos de
de la unidad interna de proteccion

civil.
$élo parte del personal cuenta con constancia de capacitacidn en el uso de extintores o

procedimientos de evacuacion.

No se liene.constancba de la capacitacion.

S

. e ey f;’ .
Lt "";':‘ Calzads Cuauhtdmes No 300 Col Avacidn, Mexicat, B.C.C.P. 21230 Te! Drtecto (G86)95637760 waw imss gobm
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Fecha Observaciones

7. Salida de emergencia. * Puntaje Obtenido

Se cuenta con dos salidas de emergencia, considerando la puerta de acceso, con ancho minimo

de 1.20 mts y 2.10 mts de altura; abatibles en sentido de la salida, con barra anti-pinico

colocada a 1.10 metros de altura, 0 un mecanismo que la cierre y otro que permita abrirla

desde adentro mediante una operacidn simple de empuje, con sistema de deteccién de !

apertura y debidamente identificada. i

No cuenta con salida de emergencia adicional a la de la entrada o esta no cumple alguna de las B

caracteristicas solicitadas. i

Fecha Observaciones

8. Programa interno de Proteccidn civil. °* valor Puntaje Obtenido

Programa Interno de Proteccién Civil y Brigadas aprobado por la autoridad en Protecclén Civil. |5 = -

Se tiene el programa Interno de Proteccion Civll en proceso de aprobacién por la autonidad en '

Proteccidn Civil. 3 6

No se cuenta con el Programa Interno de Proteccién Civil, S

Fecha Observaciones ‘

9. Simulacro de evacuacién, * Valor Puntaje

] ’ Obtenido

Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipdtesis de incendio, | -

con evidencia documental y fotografica; la evacuacion del inmueble se efectia en un tiempo igual | .5 N

0 menor a tres minutos. . . -

Acredita 1a realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipdtesls de incendio,

con evidencia documental y fotogréfica; la evacuacion del inmueble se efectia en un tiempo 3

mayor a tres minutos. .

£l Gltimo tiempo acreditado de evacuacitn es mayor a 3 minutos. T

Fecha Observacicnes . 3 )

10. Licencias y Dictdmenes. * - valor Puntaje "'
Obtenido

Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccidn Civil, con biticoras de mantenimiento de ‘

instalaciones eléctricas y del gas. . % '

Cuenta con los documentos sefialados, salvo el mantenimiento de instalaciones eléctricas y gas. 3 e ~ .

Faitan los documentos seitalados. iy Qs .

Fecha Observaciones

11. Sefializacion. valor Punta']e
Obtenido

Las futas de evacuacién, pasillos de rutas de evacuacion y puntos de reunion cuentan con )

sefalizacion que Indican fa direccién de la ruta que conduce hacia una 2ona de seguridad ... .3 - 2

previamente establectda e identificada o punto de reunidn. U sD

No cuenta con seAalizacion de rutas de evacuacldn, pasillos de rutas de evacuacién y puntos de “g&g %

reunion MO ]

et des
e .1-;1 vf Calzsda Cusutitemee No 300 Col Avizcion, Meauah, B C. € P, 20230 Tel Directo (bRGISEITTE0 wiw ity gob.me
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Fecha- Ohservaclones:

Puntaje
Obtenido

2

12. Rutas de Evacuacién y Puntos de Reunion.

Pasillos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del drea de salida (ruta de evacuaclén) |-
deben estar libres de obsticulos y permitlr la clrculacidn de dos personas adultas |,
simultancamente, v la distancia del recorrido de cualquier punto a la salida no deberé ser mayor |-

a 40 metros.
La distancia del recorrido de cualquler punlo a la salida es mayor a 40 metros.
' Fecha Obsetvactones
13. Escaleras. Valor Puntaje
QObtenido
El inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen un ancho [% "7
minimo 0.50 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.90 m y baranda colocada a una distancia |- -

intermedia entre el barandal y la paralela formada con la altura media del peralte de los |-
escalones; los elementos verticales de los barandales (balaustres) se encuentran colocados en |-
cada escaldn, en caso de que no se cuente con baranda 6 cada 4 escalones en caso de contar con
ella, y presenta material antiderrapante..

No cumple con alguno de los requerimientos anteriores

‘Fecha’ Observaciones

Z

14. Puertas internas. . Valor Puntaje Obtenido
Las puertas internas tienen como minimo de 0.90 mts. de ancho y su abatimiento no [o-. 3 3

obstaculiza el sentdido de I3 ruta de evacuacién,

Su abatimiento obstaculiza el sentido de la ruta de evacuacién.
Las puertas no tienen la medida seiialada.

fecha - Observaciones

REFERENCIA PARA CONTRATACION
Un puntaje “0" en cualqulera de los pardmetros sefalados con un : .
asterisco {*) que a continuacién se enlistan, imposibilitan la Puntaje Obtenido l é O
contratacién del serviclo subrogado. .

Referencna para contratacnon -

#<1 Contratacion

Condicionada
25344

Sistema de Alarma
Detectores de Humo
Extintores

Salida de Emergencia
Programa de Proteccién civil
Simulacros de Evacuacién : -
Licenclas y Dictdmenes ) /;

. i '!,

!
S \i (e 1 G
AL 41\) Catyads Cuauhtémoc No 300Col Aviacidn, Mexiesh, 8 C. C.P. 21230 Tel. Drecto (68515547760 www.tmss fehime
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Nomtbre y Firma: / /..-/—:" "
ELABORO POR EL INSTITUTO
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\'"\V%::" /
NombreyFirma: <O 77"/ 7 ---%g-
UNIDAD SUBRCGADA T A (-
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Se reunen en unidad Médica el servidor publ:co y personal de la unidad médica que firman la presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la revision y el cumplimiento de fa “Cedula de Verificacion de las
condiciones de seguridad y proteccion civil en las unidades médicas subrogadas de la licitacion LA-50-GYR-
O0SOGYROO03-N-115-2026" para la contratacion de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL
EJERCICIO 2026"

MINUTA DE TRABAJO
b%:mbre de la Unidad Médica: Direccion:
FDOVOLORI™ DT oL ooy e Aue & 293
bl‘('f"":‘*sv‘\ [ ormta @b D 2o Uy eoreN
I Y Fecha: . - e
Localidad. {:\ | Ugreny OV \D .. 10 .08 ez
ASISTENTES
Nombre: Cargo:
=
Do Does piat \I&m r Boan a5 Vq Seray
)\‘\nfco L“gﬂm éuf’f(ffa U“mmw TCU - lO

Consideraciones/Acuerdos
Se procede a verificacién de puntos indicados en la Cédula en presencia del
responsable de la unidad y verificador del Instituto, donde se Validé lo -

Puntos Tratados

VERIFICACION DE LAS

CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS

SUBROGADAS,
CONFORME A LA
“CEDULA . DE
.| VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y

PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS
SUBROGADAS" , ANEXO
NUMERO 17 (DIECISIETE)

siguiente:

1. SISTEMA DE ALARMA®.

2. DETECTORES DE HUMO, *

3. EXTINTORES. *

4. ILUMINACION DE EMERGENCIA,

S. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.

6. CAPACITACION.

7. SALIDA DE EMERGENCIA®.

8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL.*
9. SIMULACRO DE EVACUACION®.

10, LICENCIAS Y DICTAMENES.

11. SENALIZACION.

12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.
13. ESCALERAS.

14, PUERTAS INTERNAS

Con relacién a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establecer.

RS

M LRI N TN

AN L (;J
Ai e
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A continuacién, no teniendo algun otro asunto que tralar, se concluye la presente reunién,

firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.---------------
FIRMAS:
Por parte de la Unidad Subrogada. R s
AfF
Y w
K30 o
H/« 4\;‘«- WG
- J~>- ‘s R) '6 L'.,l;‘ln'.»

Nombre y Firma.

Por parte del Instituto Mexicano-del Seguro Social.
7Y Ing.- -Marco Antonio
i~ Guervero Damidn

Jefe Qvaervacxén
ar, 9”23809
oo

“Nombre y Firma.

ERP R . .
B "",j bl Calreda Cuauhtémoc o 300 Col. Aviacion, Mesieah, 8.C. CP 21230 Tel, Directo [U26]5637760 www imss gad iy
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de llevar a cabo 1y revision y el cumplimiento e la "Cedula ¢ )

, T AW SRR
J " 5 ks I acion Lotk G

cond e soqunichad Y Proteccion Gvil en las unidocles imédicas .'u‘lbrﬂ‘:]ﬂdr-?s cle 1o IIC:IG ADIOS PARA EL
DR0CY ROOSN 11520267 ot 1 contratacion de los "SERVICIOS MEDICOS SUBROGADO!

EICRCICIO 200

| =R

Nombre de ia Unidad Miagicar ——— —MINVTADETRABATO -
 Nombre de Ia Unidad Medica: Direccion: :
Wy Ry i vepidem it sS0en ;
\ C\y ﬂ:_ﬂk!’.{.'ff_, AN L2 )10
i 1
l
e N | I ;
| e e — !
! Localidad oy Fecha;: . ERET
e ey e S
N | R oS ;
f ASISTENTES
P T T T Ty e e
Boins F s T e T | 1
oL ‘ — _ ‘
S SRR e e IR ;
___Puntos Tratados SR —_ Consideraciones/Acucrdos T T ;
: i Se procede a verificacion de Puntos indicados en la Cédula en presencia dol H
VERIFICACION DE LAS | responsable de |a unidad y verificador del Instituto, donde sc Vvalido Io
CONDICIONES DE | siguiente : . :
SEGURIDAD Y | 1. SISTEMA DE ALARMA". o i
PROTECCION cCivIL EN | 2. DETECTORES DE HUMO, * L ‘! )
LAS UNIDADES MEDICAS | 3, EXTINTORES, * | 1
SUBROGADAS, 4. ILUMINACION DE EMERGENCIA. [ i
CONFORME A LA | 5. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES, 3 :
“CEDULA DE | 6. CAPACITACION, ¢ 1
| VERIFICACION DE LAS 7. SALIDA DE EMERGENCIA®, » . ¢
CONDICIONES DE | 8. PROGRAMA INTERNO DE PQOTECCION CiviL.. ) 1 ;
SEGURIDAD Y+ 9. SIMULACRO DE EVACUACION®, v P i
: PROTECCION CIVIL EN 10, LICENCIAS Y DICTAMENES. .:-? '
| LAS UNIDADES MEDICAS | 1. SENALIZACION. . . . !
| SUBROGADAS" , ANEXO | 12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION, 5 l
' NUMERO 17 (DIECISIETE) | 13. ESCALERAS, .
114 PUERTAS INTERNAS | s "

Con relacidn a los asuntos tratados se determing que no existen acuerdos que establecer.
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“Cedula de Verificacién de las condiciones de seguridad y proteccién civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para
la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026

Delegacion: OOAD Regional B.C.

Identificacién de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada 2 opvoo-6 ™ TORUT AL D o6roSTICS,

Establecimiento

Grupo subrogado:
Procedimiento (s) Subrogado (s) : izg ey De @ADL DO RRROTBYCO

Y 2ecsoitn-er
Se encuentra en una Unidad Hospitalaria

VO

Fecha en que se verific launidad | | peorsne - CoZe

Vigencia del Dictamen de verificacién de Proteccién civil: ( 07/9%/26)
Inicio: 0 /¢ s b Termino: O3 /05‘-/2 2

AOANET IS & WIVEACS

Domicilio de la Unidad Subrogada

Calle: PA\swors V& PALGEG Numero: 2337\ c.p.
Coonia: 72 o, 2.0 No. Telefénico (¢~ - (> B=<OS S
Estado: Delegacién o Municipio
'%"\Aﬁ Cpb‘-‘zwa\f\ r\WQ——‘-—\ .
1. Sistema de alarma. * . Puntaje Obtenido
Sistema de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sedal de alerta visual y {.5iRs%y
auditiva (sirena y fuz estrobo), esta enlazada a una central 0 servicio de emergencia S

Sistema de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sefial de alerta visual y 3

sna e
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auditiva (sirena y luz estrobo), pero no estd enlazada a una central o servicio de emergencia

No cuenta can sistema de alarma o al existente te faltan dos 0 mas de los elementos [
. 3

solicitados

fecha Observaciones

2. Detectores de humo. *

Puntaje Obtenido o

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficies mayares, una por cada 80 metros
cuadrados; instalacion cableada e integrados al sistema de alarma y conectados a un
tablero con indicadores luminosos.

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficles mayores, uno por cada 80 metros

5

cuadrados; pero su funcionamiento es Gnicamente a base de bateria y tiene brdcora de .3

mantemimiento semanal

No hay detectores de humo en el nimero requerido. 55 3050 S

‘Fecha Observaciones

3. Extintores. * Valor Puntaje Obtenido

Colgcados a 15 metros desde cualquier lugar ocupado, a una altura maxima de 1 S metros a
la parte mds alta del equipo, con carga vigente, en sitios visibles y sefalizados, de ficil
acceso y libres de obstdculos, cerca de puertas y trayectos normaimente recorridos.

No cuenta con el ntimero de extintores requendo y/o no cumplen con las caracteristicas | "“_ ass

solicitadas.

S

Fecha Observaciones

4. lluminacién de Emergencia.

Puntaje Obtenido .

Huminacion de emergencia, ubicada en rutas de evacuacion, dreas de transito y donde la
interrupcion de la fuente de luz aruficial representa un riesgo; debe entrar en functonamiento
automitico, enciende una 6 mas lamparas cuando el flujo de cornente eléctrica se interrumpe.

Cumple con todo lo solicitada, excepto que no entra en funciocnamiento automatico.

No cuenta con iluminacién de emergencia.

Fecha ° QObservaciones .

5, Pelicula de proteccidn de cristales.

€l Programa Interno de Proteccidn Civil, de acuerdo a los riesgos detectados, establece la
necesidad de aplicar a los cristales de ventanas y guertas una pelicula de proteccion que los
hace inastillables y los cristales de las instalaciones ya cuentan con ella, o no se requiere

€l Programa Interno de Proteccion Civil establece 1o necesidad de aplicar pelicula de proteccion § -

a los cristales, pero no se han aphicado.

Faecha’ ) Observaciones

6. Capacitacion.

Puntaje Obtemdo

Constancia de capacitacién del personal en el uso de extintores y procedimientos de

evacuacion, asi como de capacitacion de los integrantes de la umidad interna de proteccion |

civil.
S6lo parte del personal cuenta con constancia de capacitacion en el uso de extuntores o

procedimientos de evacuacion. ) _

No se tiend canstancia de la capéctlacion.
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Fecha’ Observaciones
7.Salidadeemergencia.® _' “Valoir | Puntaje Obtenido
Se cuenta con dos salidas de emergencia, cousldemndo la puerta de acceso, con ancho minimo R ' .
de 1.20 mts y 2.10 mts de altura; abatibles en sentido de la sakda, con barra anti-pinico |* 2" -
colocada a 1.10 metros de altura, o un mecanismo que la cierre y otro que permita abrirla | .5 .. f
desde adentro mediante una operacion simple de empuje, con sistema de deteccion de | .- t ™ :
apertura y debidamente identificada. e -
No cuenta con saltda de emergencia adicional a la de la entrada o esta no cumple alguna de las |32 :
caracteristicas solicitadas.
Fecha® Observaciones
8. Programa interno de Proteccion civil, * Valor Puntaje Obtenido
| Programa Interno de Proteccidn Civil y Brigadas aprobado por la autonidad en Proteccidn Civil. -5
Se tiene el programa Interno de Proteccion Civil en proceso de aprobacién por la autoridad en 3 [
Proteccion Ciwil. J
No se cuenta con el Programa interno de Proteccion Civil,
Fecha Observaciones
9. Simulacro de evacuacién. * Valor Puntaje
Obtenido
Acredita la realizacién de un sunulacro mensual y por lo menos uno, con hipotesis de incendio, | .
con evidencia documental y fotografica; la evacuacion del inmueble se efectva en un tiempoigual | -5 .
© menor a tres minutos. W T [:
Acredita |3 realizacion de un simulacro mensual y por 1o menos uno, con hipdtesis de mcendio, )
con evidencra documental y fotogrdfica; la evacuacion del inmueble se efectia en un tiempo 3 N
mayor a tres minutos. .
€l siltimo tiempo acreditado de evacuacidn es mayor a 3 minutos. Pel SAEE
Fecha QObservaciones .
10. Licencias y Dictdmenes. * valor Puntaje ’1
Obtenido :
Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccxdn Cwil, con bitécoras de mantenimiento de |- 5 - -
instalaciones eléctricas y del gas. o 5
Cuenta con los documentos sefialados, salvo el mantenimiento de instalaciones eléctricas y gas. -
Faltan los documentos seitalados.
Fecha - . | Observaciones
Puntaje
11. Seflalizacion. Valor Obtenijd "
Las rutas de evacuacion, pasillos de rutas de evacuacién y puntos de reunion cuentan con
seftalizacion que indican l1a direccién de la ruta que conduce hacia una zona de segundad 3_ N -2
previamente establecida e identificada o punto de reunidn. L D
No cuenta con seRalizacion de rutas de evacuacién, pasiilos de rutas de evacuacién y puntos de [ris.:
reunion —

.
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Fecha Cbservaclones
12. Rutas de Evacuacién y Puntos de Reunion. valor Puntaje
Obtenido

Pasillos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del drea de salida {ruta de evacuacion)

deben estar libres de obsticulos y permitir la circulacidn de dos personas adultas | . /:é
simultdncamente, v la distancia del recorrido de cualquier punto a la salida no debers ser mayor | DRI e

a 40 metros. . .

La distancia del recorrido de cualquier punto a la salida es mayor a 40 metros.

fFecha Observaciones

13. Escaleras. Puntaje

Valor Obtenido

El inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienenun ancha |. 1 *- .U

minimo 0.90 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.90 m y baranda colocada a una distancia |- R e
intermedia entre el barandal y la paralela formada con 13 allura media del peraite de los |

escalones; los elementos verticales de los barandales (balaustres) se encuentran colocados en |

cada escaldn, en caso de que no se cuente con baranda 6 cada 4 escalones en caso de contar con {..

ella, y presenta material antiderrapante..

No cumple con alguno de los requerimientos anteriores
“Fecha’ ‘Observaciones

14. Puertas Internas. valor Puntaje Obtenido
Las puertas internas tienen como minimo de 0.80 mts. de ancho y su abatimiento no [ 75 on "

obstaculiza el sentdido de Ia ruta de evacuacion. : 3

Su abatimiento obstaculiza el sentido de la suta de evacuacién.

L3s puertas no tienen la medida seiialada.

Fecha | Observaclones

REFERENCIA PARA CONTRATACION

Un puntaje "0" en cualquiera de los pardmetros sefialados con un /e
asterisco (%) que a continuacidn se enlistan, imposibilitan la Puntaje Obtenido b L )

contratacién del serviclo subrogado.

Referencia para contratacién

Sistema de Alarma Contratacion l-. :
:::;f,::;? de Humo Condicionada Contratacién i
Salida de Emergencia 25a44 -
Programa de Proteccién civil
Simulacros de Evacuacion
Licenclas y Dictdmenes A /,r
/oy
/ I '.'/Z,
!‘ l.-' '-"’
. }
[ i
‘.‘z' UA:' r:’a Calzada C ¢ No 300 Col Aviacién, Menicsh, 8 C. C.0. 21230 Tel. Dirccta (686)5642760 www.imss Kh.":h
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Ing. Marco Aritonio
Guerrero Damidn
Jefe Conservaciér” '
“'Mat? 99023809

A

Nombre y Firma:

- g 3T
Nombre y Firma: . ?

UNIDAD SUBROGADA c vl e -
Let. Ducle PR O \3‘//?;}‘5
L
‘s, &, '-'?@O?
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Se reunen en unidad Médica cl servidor publico y personal de la unidad médica que firman la presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la revision y el cumplimiento de la “Cedula de Verificacion de las

condiciones de seguridad y proteccion civil en las unidades médicas

subtogadas de Ja licitacién LA-50-GYR-

OS0GYROO03-N-115-2026" pata la contratacion de los "SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL

EJERCICIO 2026"

MINUTA DE TRABAJO

Nombre. dela Un'ldad Médica:
SOOI DG T oy

Direccion:

Vi3 0STICA

Phrom o Poie s F 23]

2 ome e B 2o Tty e

. o= c D Fecha: - s
Localidad: | | O O \5 .. V0 .03 ez
ASISTENTES
Nombre: Cargo:
Dhuee Deea i \iea Bown a5 Aeray
MH'(O )& ~‘r_u}-'\lo G‘f’f(rfﬁ DN"“K“\ TCKJ - ‘O

Puntos Tratados

Conslderaciones/Acuerdos

VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD \'4
PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS

SUBROGADAS,

CONFORME A LA
“CEDULA DE
VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y

PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS
SUBROGADAS" , ANEXO
NUMERO 17 (DIECISIETE)

Se procede a verificacién de puntos indicados en la Cédula en presencia del
responsable de la unidad y verificador del Instituto, donde se Validd lo
siguiente : .

1. SISTEMA DE ALARMA®,

2. DETECTORES DE HUMO, *

3. EXTINTORES. *

4. ILUMINACION DE EMERGENCIA.

S. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.

6. CAPACITACION.

7. SALIDA DE EMERGENCIA".

8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CiviL.*

9, SIMULACRO DE EVACUACION®.

10, LICENCIAS Y DICTAMENES.

1. SENALIZACION,

12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION,

13. ESCALERAS.

14, PUERTAS INTERNAS

Con relacion a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establecer.

2026
aiey e
Margarita
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A continuacién, no teniendo algun otro asunto que tratar, se concluye la presente reunion,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.---------------

FIRMAS:
Por parte de la Unidad Subrogada. .{' ol
3 "‘Fa = .
/ .?3:'0 "‘::;.'.
A s
STy O
D .",'-{’,6 '{é “\
= VA \)..:_“ﬁ‘: o) ,C‘C', .
Nombre y Firma. Y © (?/
(\ rd .
Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.
Ing.-Marco Angoriio
WA Jefe Qopgervacién
%M& .- Maf’ 95023809
At
. = ~7
Nombre y Firma.
AU'»{:{G Calsada Cuauh No 300 Col A , Mexical, 6 C. C P 21230 Tel. Orrecto (688)9637 750 www.tmiss g3b rma

e e
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“Cedula de Verificacién de las condiciones de seguridad y proteccidn civil en las
unidades médicas subrogadas” de la licitacién LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026" para
la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026”

Delegacion: OOAD Regional B.C. -

Identificacion de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada: Radiologia Digital Diagnostica

Establecimiento Radiologia Digital Diagnostica
Grupo subrogado: Radiodiagndstico
Procedimiento (s) Subrogado (s) : Radiodiagnéstico
Se encuentra en una Unidad Hospitalaria : NO

Fecha en que se verificd la unidad : 10/08/2026

Vigencia del Dictamen de verificacion de Proteccion civil: (09/01/2026)
Inicio:  10:30 Termino: 11:40

Domicilio de la Unidad Subrogada

Calle: Av, Juarez Ndmero: 280 C.P. 21140
Colonia: Zona Centro - No. Telefénico 665 5213011
Estado: Baja California Delegacidn o Municipio Tecate

Puntaje Obtenido

1. Sistema de alarma. *
Sistema de alarma cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sefial de alerta visual y
auditiva (sirena y luz estrobo), est3 enlazada a una central o servicio de emergencia

0

Calzada Cuauhtémoe No_300 Col. Aviacidn, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)S647760 www.imss.gob.
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Sisterna de alarma cuenta con panel de control, bater{a de respaldo, sefial de alerta visual y
auditiva (sirena y luz estrobo), pero no estd enlazada a una central o servicio de emergencia
No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dos o mds de los elementos

solicitados

Fécha, . | Observaciones s 1| k

2. Detectores de humo. * | wvalor Puntaje Obtenido
Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por cada 80 metros 3

cuadrados; instalacién cableada e integrados al sistema de alarma y conectados a un tablero

con indicadores luminosos.

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por cada 80 metros

cuadrados; pero su funcionamiento es Gnicamente a base de bateria y tiene bitécora de 3

mantenimiento semanal

No hay detectores de humo en el nimero requerido.
-Pecha.. - .. .- | Observaciongs ST

| Puntaje Obtenido
5

3. Extintores. *
Colocados a 15 metros desde cualquier lugar ocupado, a una altura méxima de 1.5 metros a
la parte mas alta del equipo, con carga vigente, en sitios visibles y sefializados, de facil acceso
y libres de obstéculos, cerca de puertas y trayectos normalmente recorridos.

No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las caracteristicas P
solicitadas.
"Fecha:, 1 O

4, lluminacién de Emergencia.

lluminacién de emergencia, ubicada en rutas de evacuacion, dreas de transito y donde la
interrupcion de la fuente de luz artificial representa un riesgo; debe entrar en funcionamiento
automdtico, enclende una o mas lamparas cuando el flujo de corriente eléctrica se interrumpe.

Cumple con todo lo solicitado, excepto que no entra en funcionamiento automatico.
No cuenta con iluminacién de emergencia.
Fecha : | Observaciones

Valor | Puntaje Obtenido

5. Pelicula de proteccidn de cristales.

El Programa Interno de Proteccién Civil, de acuerdo a los riesgos detectados, establece la
necesidad de aplicar a los cristales de ventanas y puertas una pelicula de proteccién que los hace
inastillables y los cristales de las instalaciones ya cuentan con ella, o no se requiere,

El Programa Interno de Proteccion Civil establece la necesidad de aplicar pelicula de proteccién
a los cristales, pero no se han aplicado.

| Fechd .. - i | Dbservaciones U
6. Capacitacion. Valor | Puntaje Obtenido
Constancia de capacitacion del personal en el uso de extintores y procedimientos de evacuacion, 5
asf como de capacitacién de los integrantes de la unidad Interna de proteccion civil.
Sélo parte del personal cuenta con constancia de capacitacion en el uso de extintores o
v 3
procedimientos de evacuacién. /

2026
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No se tiene constancla de la capacitacion.
Fetha™ [7°"|'Observationes* . .

7. Salida de emergencia. *

Se cuenta con dos salidas de emergencia, considerando la puerta de acceso, con ancho minimo §
de 1.20 mts y 2.10 mts de altura; abatibles en sentido de la salida, con barra anti-pénico colocada ;
a 1.10 metros de altura, o un mecanismo que la cierre y otro que permita abrirla desde adentro
mediante una operacién simple de empuje, con sistema de deteccion de apertura y &
debidamente identificada. :

No cuenta con salida de emergencia adicional a |a de la entrada o esta no cumple alguna de las E
caracteristicas solicitadas. i

Puntaje Obtenido

0

Proteccion Civil.
No se cuenta con el Programa Interno de Proteccmn CNll
Fecha < Observacignes =i

“Féigha '~ -’ | Observaciones - i T

10/08/2026 Solo cuenta con una sahda al frente del mmueble

8. Programa interno de Proteccion civil. * Valor Puntaje Obtenido
Programa Interno de Proteccién Civil y Brigadas aprobado por la autoridad en Proteccién Civil. |2 0

Se tiene el programa Interno de Proteccién Clvil en proceso de aprobacidn por la autoridad en 3

10/08/2026 No cuenta con programa del Inmueble

instalaciones eléctricas y del gas.
Cuenta con los documentos sefialados, salva el mantenimiento de instalaciones eléctricas y gas. 3
Faltan los documentos sefialados.

“Fecha.. |.Obsétvaciones © i i C i

9. Simulacro de evacuacién. * Valor Puntaje
Obtenido

Acredita la realizacidn de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de incendio, con 0

evidencia documental y fotogréfica; la evacuacion del inmueble se efectiia en un tiempo igual o

menor a tres minutos.

Acredita la realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipdtesis de incendio, con

evidencia documental y fotogréfica; la evacuacion del inmueble se efectia en un tiempo mayor 3 3

tres minutos.

£l dltimo tiempo acreditado de evacuacion es mayor a 3 minutos.

"Fecha . -. | Observaciones

10/08/2 | No se cuenta con evidencia fotografica de simulacros

026

10. Licencias y Dictamenes. * Vil Puntaje
Obtenido

Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccién Civil, con bitdcoras de mantenimiento de 5

uno de

11. Sefializaclén. Puntaje
Valor Obtenido
Las rutas de evacuacién, pasillos de rutas de evacuacion y puntos de reunién cuentan con 3
sefializacién que indican la direccion de la ruta que conduce hacla una zona de seguridad
previamente establecida e Identificada o punto de reunidn.
202@ Calzada Cuauhtémoc No.300 Col, Aviacion, Mexicali, B.C. C.P, 21230 Tel, Directo {686)5647760 www.imss.gob.mx
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No cuenta con sefializacién de rutas de evacuacion, pasillos de rutas de evacuacion y puntos de

deben estar libres de obstaculos y permitir la circulacién de dos personas adultas simulténeamente,
y la distancia del recorrido de cualquier punto a la salida no deberd ser mayor a 40 metros.

La dlstancia del recorrido de cualquler punto ala sallda es mayor a 40 metros.
Eecha~ - .. Observatifnes. i <in i Susl Eee TR

reunion
Fecha:: | Vil
12. Rutas de Evacuacién y Puntos de Reunidn. Puntaje
Valor
Obtenido
Pasillos, corredores, rampas y escaleras que sean parte del drea de salida (ruta de evacuacion) 3

minimo 0.80 m, con pasamanos fijos a una altura de 0.80 m y baranda colocada a una distancia
intermedia entre el barandal y la paralela formada con la altura media del peralte de los escalones;
los elementos verticales de los barandales (balaustres) se encuentran colocados en cada escalén,
en caso de que no se cuente con baranda 6 cada 4 escalones en caso de contar con ella, y presenta
material antiderrapante..

No cumple con alguno de los requerimientos anteriores

Fecha: - | Observaciones U vt ea e B

13. Escaleras. Valor Puntaje
Obtenido
El inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen un ancho 3

14. Puertas internas.
Las puertas internas tienen como minimo de 0.90 mts. de ancho y su abatimiento no obstaculiza
el sentdido de la ruta de evacuacidn.
Su abatimiento obstaculiza el sentido de Ia ruta de evacuacion.
Las puertas no tienen la medida sefialada.

_Fecha . o | Observaciones

REFERENCIA PARA CONTRATACION

Un puntaje "0" en cualquiera de los pardmetros sefialados con un
asterisco {*) que a continuacién se enlistan, imposibilitan la Puntaje Obtenido
contratacion del servicio subrogado.

Referencia para contratacion

Sistema de Alarma
Detectores de Humo
Extintores

Salida de Emergencia
Programa de Proteccidn civil
Simulacros de Evacuacion
Licencias y Dictdimenes

%] Contratacion
Condicionada
25344

38
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Nombre y Firma: MARIO CESAR EZ HARO
ELABORO POR EL INSTITUTO

Nombre y Firma: LIC.
UNIDAD SUBROGADA

5026 -
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Se redinen en unidad Médica el servidor publico y personal de la unidad médica que firman la presente
minuta, con la finalidad de llevar a cabo la revisién y el cumplimiento de la "Cedula de Verificacion de las
condiciones de seguridad y proteccién civil en las unidades médicas subrogadas de la licitacién LA-50-GYR-
050GYR0O03-N-115-2026" para la contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO

2026"

Nombre de la Unidad Médica:

Radiologia Digital Diagnostica

Direccién: _ AV. JUAREZ No 280 ZONA CENTRO
TECATE B.C

Localidad: TECATE

Fecha: 10/08/2026

ASISTENTES

Nombre:

Cargo:

ING. MARIO CESAR ALVAREZ HARO

LIC. DULCE ABRIL DIAZ URIAS

Puntos Tratados

Consideragiones/Acugrdos:

K

VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y
PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS

SUBROGADAS,

CONFORME A LA
“CEDULA DE
VERIFICACION DE LAS
CONDICIONES DE
SEGURIDAD Y

PROTECCION CIVIL EN
LAS UNIDADES MEDICAS
SUBROGADAS" , ANEXO
NUMERO 17 (DIECISIETE)

Se procede a verificacién de puntos indicados en la Cédula en presencia del
responsable de la unidad y verificador del Instituto, donde se Validd lo siguiente

1. SISTEMA DE ALARMA®.

2. DETECTORES DE HUMO, *

3. EXTINTORES. *

4. ILUMINACION DE EMERGENCIA.

5. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.

6. CAPACITACION.

7. SALIDA DE EMERGENCIA™,

8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL*
9. SIMULACRO DE EVACUACION®.

10, LICENCIAS Y DICTAMENES.

1. SENALIZACION.

12. RUTAS DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.
13. ESCALERAS.

14. PUERTAS INTERNAS

Con relacién a los asuntos tratados se determind que no existen acuerdos que establ

2028
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A continuacién, no teniendo algun otro asunto que tratar, se concluye la presente reunién,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.--------->-----

FIRMAS:

Por parte de la Unidad Subrogada.

LIC. DULCE ABRIL DIAZ URIAS
Nombre y Firma.

‘Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.

ING. MARIO CESA VAREZ HARO
Nombre ¥ Firma.

2326
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LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA
_ NO. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026
SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026

CLIMICA ENDOMEALTH SERVICIOS DE MININVASION, SOCIEDAD CIVIL. GO
UNIDAD DE ENDOSCOPIA AVANZADA ' v ; J A
R.F.C. SMI191108MSé
ANEXO NUMERO 13 (TRECE)

“Cedula de Verificacion de las condiciones de seguridad y proteccién cnnl en las unidades

médicas subrogadas”
COAD REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA

ldéntlﬁudén de la Unidad
Nombre de la Unidad Subrogada SERVICIOS DE MININVASION, S. C.

Establecimlento: CLINICA AMBULATORIA DE ENDOSCOPIA
Grupo subrogado:
Procedimlento (s) Subrogado (s) : ENDOSCOPIA Y ENDOSCOPIA PEDIATRICA

Se encuentra en una Unidad Hospitalaria (S| / NO) : NO
Fecha en que se verificé la unidad (dd/mm/aaaa) ,
Vigencia del Dictamen de verificacién de Proteccién civil: (dd/mm/aaaa) /7O —OC % —T1OT6

Inicio: Termino:
- Domicilio de la Unidad Subrogada
Calle: AV. MINEROS Y F Ntmero 1387 INT.1 C.P. 21010
Coloni: INDUSTRIAL No. Telefénico:  CEL. [N 08
Estado BAJA CALIFORNIA Delegacién o Municipio  MEXICALI
1. Sistema de alarma. * Puntaje Qbtenldo
Sistema de alarma cuenta con panel de control, baterla de respaldo, sefial de alerta visual y auditiva (sirena y luz |&S=salan
estrobo), estd enlazada a una central o serviclo de emergencia R
Sistema de alarma cuenta con panel de control, baterla de respaldo, sefial de alerta yisual y auditiva (sirena y luz 3
estrobo), pero no estd enlazada a una central o serviclo de emergencia
[

No cuenta can sistema de alarma o al existente le faltan dos 0 mds de los elementos solicitados RO
Fecha’ Observaciones

2, Detectores de humo. *' | valor Puntaje Obtenido

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, y en superficies mayores, uno por cada 80 metros cuadrados; instalacién

cableada e integrados al sistema de alarma y conectados a un tablero con Indicadores luminosos. B *
Hay un detector por cublculo, por paslllo, y en superficles mayores, uno por cada 80 metros cuadrados; pero su 3

funclonamiento es Gnicamente a base de baterla y tiene bitdcora de mantenimiento semanal

No hay detectores de humo en el nimero requerldo L RO

Fecha .| Observaciones’

3. Extintores. * . Puntaje Obtenido \
Colocados a 15 metros desde cuglquler lugar ocupado, a una altura méxima de 1.5 metros a la parte mds alta del [}/ ST

equlpe, con carga vigente, en sitios visibles y sefializados, de fécil acceso y libres de obstdculos, cerca de puertas y
trayectos normalmente recorridos.

No cuenta con el nimero de extintores requerido y/o no cumplen con las caracter(sticas solicitadas. -

Fecha Observaciones

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FiSICA IDENTIFICABLE TALES COMO: NUMERO DE CELULAR,
POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA”, LO
ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO.




NO. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026

CLINICA ENDOHEALTH

LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA

SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026

SERVICIOS DE MININVASION, SOCIEDAD CIVIL.
LINIDAD DE ENDOSCOPIA AVANZADA
R.F.C. SMI191108MSé
4. lluminacién de Emergencia. Puntaje }
Obtenido
lluminacién de emergencla, ubicada en rutas de evacuacidn, dreas de trénsito y donde la Interrupcion de la fuente
de luz artificial representa un rlesgo; debe entrar en funcionamiento automitico, enciende una o més lamparas |l
cuando el flujo de corrlente eléctrica se Interrumpe,
Cumple con toedo lo solicitado, excepto que no entra en funcionamiento automdtico.
No cuenta con lluminacién de emergencia.
Fecha Observaclones
5. Pelicula de proteccidn de cristales. Puntaje
Obtenido
El Programa Interno de Proteccién Civil, de acuerdo a los riesgos detectados, establece la necesidad de aplicaralos 2
aistales de ventanas y puertas una pellcula de protecclén que los hace Inastillables y los cristales de fas Instalaclones [
ya cuantan con ella, o no se requiere. ‘
El Programa Interno de Proteccién Civil establece 1a necesidad de aplicar pelicula de proteccidn a los cristales, pero f
no se han aplicado.
Fecha Observadones
6. Capacitacidn. Puhfa}e -
Valo: Obtenido
Constancla de capacitacién del personal en el uso de extintores y procedimlentos de evacuacidn, asl como de |3
capacitacién de los integrantes de la unidad interna de proteccién civil.
Sélo parte del perscnal cuenta con constancia de capacitacidn en el uso de extintores o procedimientos de
evacuacién. 3
No se tiene constancia de la capacitacién.
Fecha: Observaciones
7. Salida de emergencia. * Puntaje
Obtenido
' Se cuenta con dos salidas de emergencla, considerando la puerta de acceso, con ancho minimo de 1.20 mts y 2.10 }» :
mts de altura; abatiblés en sentido de la salida, con barra antl-panico colocada a 1.10 métros de altura, o un izl
mecanisma que la cierre y otro que permita abrirla desde adentro medlante una operaclén simple de empule, con
sistema de detecddn de apertura y debldamente identificada.
No cuenta con salida de emergencia adiclonal a 1a de la entrada o esta no cumple alguna de las caracteristicas
solicitadas.
Fecha Observadones
8. Programa interno de Proteccién civil. * Puntaje
’ g Valor Obtenido
Programa Interno de Proteccién Civil y Brigadas aprobado por la autoridad en Proteccidn Civil. :
Se tiene el programa Interno de Protecclén Civil en proceso de aprobacién por la autoridad en Proteccién Civil. 3 E )
No se cuenta con el Programa Interno de Proteccidn Civil,
Fecha QObservaclones

el i

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA IDENTIFICABLE TALES COMO: NUMERO DE CELULAR, POR CONSIDERARSE

INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL

ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO.



LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA
NO. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026

SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL EJERCICIO 2026 . U C U Lo q
’ AT )
CLIMICA ERDOHEALTH SERVICIOS DE MININVASION, SOCIEDAD CIVIL.
UNIDAD DE ENDOSCOPIA AVANZADA
R.F.C. SMI191108MSé

9, Simulacro de evacuadén. *

Acredita I3 realizacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesis de incendio, con evidencia documental
y fotogréfica; la evacuacién del inmueble se efectia en un tiempo igual o menor a tres minutos.

Acredita la reallzacién de un simulacro mensual y por lo menos uno, con hipétesls de incendio, con evidencia documental
y fotografica; la évacuaclén del Inmueblé se efectiia en un tiempo mayor a tres minutos.

El ditimo tlempo acreditado de evacuacién es mayor a 3 minutos.

Fotha Qbserveciones
10. Licencias y Dictdmenes. * Puntaje
o Valor | Ghionto
Cuenta con visto bueno de la autoridad de Proteccién Civil, con bitécoras de mantenimiento de Instalaciones eléctricas
y del gas.
Cuenta con los documentos sefialados, salvo el mantenimiento de instalaclones eléctricas y gas.
Faltan los documentes sefialados.
Fecha Qbservaciones
GAS NG Ui
11. Sefializacién. Puntaje
Obtenldo

Las rutas de evacuacidn, pasillos de rutas de evacuacidn y puntos de reunién cuentan con sefializacién que indican la
direccién de la ruta que conduce hacla una zona de seguridad previamente estableclda e Identificada o punto de
reunién.

No cuenta con sefializacién de rutas de evacuaddn, paslilos de rutas de evacuacién y puntos de reunién
Fecha Observaciones

12. Rutas de Evacuacidn y Puntos de Reunidn. Puntaje

Obferildd

47

Pasillos, corredores, rampas v escaleras que sean parte del drea de sallda (ruta de evacuacitn) deben estar libres de
obstaculos y permitir la dirculacidn de dos personas adultas simultdneamente, y la distancia del recorrido de cualquier
punto a la salida no deberd ser mayor a 40 metros.

La distancia del recarrido de cualquier punto a la salida es mayor a 40 metros.
Fecha Observaciones

13, Escaleras.

El inmueble es de una sola planta o en caso de ser de dos plantas, las escaleras tienen un ancho minimo 0.20 m, con
pasamanos fijos a una altura de 0.90 m y baranda colocada a una distancla Intermedia entre el barandal y la paralela
formada can la altura media del peralte de los escalones; los elementos verticales de los barandales (balaustres) se
encuentran colocados en cada aescalén, en caso de que no se cuente con baranda & cada 4 escalones en caso de contar
con ella, y presenta material antiderrapante..

No cumple con alguno de los requerimientos anteriores
Facha Observacicnes

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FiSICA IDENTIFICABLE TALES COMO: NUMERO DE CELULAR, POR CONSIDERARSE
INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL
ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO.
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NO. LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026
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SERVICIOS DE MININVASION, SOCIEDAD CIVIL.
R.F.C. SMI191108MS6

14, Puertas Internas.

Puntaje
Obtenido

evacuaclén.

Las puertas Internas tlenen como minimo de 0.90 mts. de ancho y su abatimlento no obstaculiza el sentido de la ruta de ,Eﬁi =%

Su abatimiento obstaculiza el sentido de la ruta de evacuacién.

Las puertas no tlenen [a medida seflalada.

Fecha.

Observaclones

REFERENCIA PARA CONTRATACION
Un puntaje “0" en cualquiera de los parémetros sefialados con un asterlsco . .
(*) que a continuacidn se enlistan, Imposlibilitan la contratacidn del serviclo Puntaje Obtenldo L‘I ?"
subrogado.

Referencia para contratacion

Sistema de Alarma Contratacién G
Detectores de Humo Condiclonada 25 a
Extintores v 44

Sallda de Emergencia

Programa de Proteccldn civil
Simulacros de Evacuacién

Licenclas y Dictdmenes

fr\._). Ajud.a

Mgy. 1TNIJx

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FiSICA IDENTIFICABLE TALES
COMO: NUMERO DE CELULAR, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION

-

Seathet ™.

PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE SERVICIOS DE MININVASION, S.C
CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA-LGTAIP PARRAFO PRIMERO. R.F. . SMI191108MS6
LIC. SANITARIA No. 25-AM-02-002-0001

Av, Mineros y F No. 1387 Interior 1
Col. Industrial - C, P. 21020
MexicaF, Beja California « México
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Se relinen en unidad Médica el servidor publico y personal de la unidad médica que firman la presente
minuta, con {a finalidad de llevar a cabo Ia revisién y el cumplimiento de Ia “Cedula de Verificacién de las
‘condiciones de seguridad y proteccion civil en las unidades médicas subrogadas de la licitacion LA-50-GYR-
OSOGYRO03-N-115-2026" para la contratacion de los "SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA EL
EJ ERCICIO 2026" .

i
':! !
3

'L._.niésyluﬁi’ﬁémo

Nombre :!e la Unfdad Médica: _ Direccién: ____ —

Llas Endoveciin Mmerp " u Lelle € Igjq
: !n‘ . A ( 'ngﬂ. 2t ‘n(&ﬁjlc"

cl@ tioio
L . Fecha: ;.
Localidad: pAgy oy 10 -A60 - 1616
ASISTENTES
Nombre: - Cargo:
Ms- As»ﬂ’.;\ ,&n(h(-l M GO Y& & (o0 3Cavi crd
v M N Gricale Geons).
a AL .IQQ _ AIL)LQ"(‘ Je (‘l{zrlu (WX
Puntos.Trata‘;ios - AT 27 Consideraciones/Acuerdos -

i Se procede a venﬁcac;on i6n de | puntos indicados en la Cédula en presencia del
VERIFICACION DE LAS | responsable de la unidad y verificador del Instituto, donde se Validé lo

CONDICIONES DE | siguiente:

SEGURIDAD Y | 1. SISTEMA DE ALARMA".

PROTECCION CIVIL EN | 2. DETECTORES DE HUMO, *

LAS UNIDADES MEDICAS | 3. EXTINTORES.*

SUBROGADAS, 4, ILUMINACION DE EMERGENCIA.

CONFORME A LA | 5. PELICULA DE PROTECCION DE CRISTALES.
“CEDULA DE | 6. CAPACITACION.

VERIFICACION DE ° LAS | 7. SALIDA DE EMERGENCIA®,

CONDICIONES DE | 8. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIvVIL*
SEGURIDAD v | 9. SIMULACRO DE EVACUACION®.

PROTECCION CIVIL EN [ 10, LICENCIAS Y DICTAMENES.

LAS UNIDADES MEDICAS | 1. SENALIZACION.

SUBROGADAS" , ANEXO | 12. RUTAS.DE EVACUACION Y PUNTOS DE REUNION.
NUMERO17 (DIECISIETE) | 13. ESCALERAS.

14, PUERTAS INTERNAS

Con relacién a los asuntos tratados se determiné que no existen acuerdos que establecer.

’L:;i'ﬁg,‘, Calzada Cyauhtémoc No.300 Col. Aviacién, Maxicall, B.C. C.P, 21230 Tol. Directo (686}5647760 www.imss.gob.mi
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A continuacién, no teniendo algun otro asunto que tratar, se concluye la presente reunion,
firmando al calce y margen quienes en ella intervinieron para debida constancia legal.---------------

FIRMAS:

Por parte de la Unidad Subrogada.

Por parte del Instituto Mexicano del Seguro Social.

Nombre y Firma.

A j.-.y’nr\ YG(\L‘\LQ‘
12113547

Calzada Cusuhtémoc No.300 Col, Aviscién, Mexicall, 8.C, C.9, 21230 Tel. Dlrecto (686)

5647760 www.Imss.gob.mx
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Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios
Oficina de Adquisicién de Bienes y Contrataclén de Servicios

ANEXO I
EVALUACION ECONéMICA

il

“ﬁfﬁmﬁm

Fecha: 14 de Agosto de 2026

Con fundamento en los articulos 47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP),
asl como 99 del Reglamento (RLAASSP), los numerales 4.39, 5.3.10 inciso b), de las Politicas, Bases y Lineamientos en
Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, el numeral 4.2.2.1.17
del Manual Administrativo de Aplicacién General en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, y lo establecido en el numeral 9.2 de la Convocatoria, se llevé a cabo la evaluacidn de la propuesta econdmica
del licitante que resulto solvente técnicamente, siendo:

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C V. 2, ENDOSCOPIA $7,960,027.62

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A, DE C.V. o Eﬁucoigélgtgxaes BE $1,576,506.90
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALL, 5.C. 20. OFTALMOLOGIA $8,125,900.00
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALL, 5.C. 21. OFTALMOLOGIA $3,182,420.00
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C. 15. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $47,000.00
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, 5.C. 27. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,248,980.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 1 ESTLéﬁLODS; S:J:IGLIIA“RES RE $272,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $796,900.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $403,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 25. RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,131,600.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 28, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $3,517,350.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 29. RADIOLOGIA INVASIVA $396,000.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 30. RADIOLOGIA INVASIVA $1,254,000.00

La evaluacién econémica de la proposicién que resulto solvente se realizé de acuerdo con el Criterio de Evaluacion
Binario, donde el factor preponderante que se considera para la adjudicacion del contrato es el precio mas bajo.

Derivado de lo anterior, se obtuvo el siguiente resuitado:

CALCULO DEL PRECIO NO ACEPTABLE
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ANEXO III
EVALUACION ECONOMICA
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Con fundamento en los articulos 5, fraccion XIV de la LAASSP y 99, inciso A., fraccién I del RLAASSP, y el numeral 4.41.1
de las POBALINES, se realizé el calculo del precio no aceptable, considerando como referencia el precio que se observa
como mediana en la investigacién de mercado, obteniéndose de la siguiente manera:

A. El célculo de los precios no aceptables, se llevard a cabo Unicamente cuando se requiera acreditar que un
precio ofertado es inaceptable para efectos de adjudicacién del contrato, porque resulta superior al
porcentaje a que hace referencia la fraccién XIV, inciso b) del articulo 5 de la Ley, o para efectos de lo
dispuesto en los parrafos primero y segundo del articulo 51 de la Ley.

Para calcular cuando un precio no es aceptable, los responsables de hacer la evaluacién econémica aplicaran
cualquiera de las siguientes opciones:

I. Cuando se considere como referencia el precio que se observa como mediana en la investigacién de
mercado, ésta se obtendra de la siguiente manera:

a) Se consideraran todos los precios obtenidos de la investigacion de mercado y se ordenaran de
manera consecutiva del menor al mayor;
b) En caso de que la serie de precios obtenidos resulte impar, el valor central sera la mediana, y

€) Si la serie de precios obtenidos es un nimero par, se obtendra el promedio de los dos valores
centrales y el resultado serd la mediana,

A continuacion se muestra el célculo de las partidas que se determinaron como precios no aceptables:

Licitante: CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V.

o ESTUDIOS
CENTRO HOSPITALARIO | LA-50-GYR-050GYR003- 9 AUXILIARES DE $486,244.41
MAC S.A. DEC.V. N-17-2026 CARDIOLOGIA
ST $837,478.61 | $921,226.47 | $1,576,506.90
::f¢§go%m§j%?§8 COTIZACION 9 AUXILIARES DE $1,188,712.80
»S.A.DECV. CARDIOLOG{A
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NUCLEO DIAGNOSTICO

AVANZADO, S.A. DE COTIZACION 27 RADIODIAGNOSTICO $1,215,321.46
CV. EIMAGEN

RADIOCARE, 5. DE COTIZACION g7 |RADIODIAGNOSTICO | o\ o0y oen o | $1,990,869.84 | $2,189,956.82 | $2.248,980.00
cy. £ IMAGEN

AS0-GYR-

RADIOCARE, SA.DE | oot tanaz. | 27 |RADIODIAGNSSTICO| oo o

c.V. 2026 E IMAGEN

La evaluacién econémica de la proposicidn que resultd solvente se realizé de acuerdo con el Criterio de Evaluacién
Binario, donde el factor preponderante que se considera para la adjudicacién del contrato es el importe total sin LV.A.
mas bajo.

Relacién de licitantes cuyas proposiciones resultaron solventes.

CENTRO HOSPITALARIO MAC, S.A. DE C.V. 2. ENDOSCOPIA $7,960,027.62

CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C. 20. OFTALMOLOGIA $8,125,500.00
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C. 21. OFTALMOLOGIA $3,182,420.00
IMAGEN MEDICA DIAGNOSTICA DE CABORCA, S.C. 15. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $47,000.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 10. ESTUDIOS AUXILIARES DE CARDIOLOGIA $272,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 11. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $796,900.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 12. IMAGEN DE RESONANCIA MAGNETICA $403,800.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 25, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $2,131,600.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, 5.C. 28, RADIODIAGNOSTICO E IMAGEN $3,517,350.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 29, RADIOLOGIA INVASIVA $396,000.00
RADIOLOGIA DIGITAL DIAGNOSTICA, S.C. 30. RADIOLOGIA INVASIVA $1,254,000.00
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Lic. Melissa Marlen Solano Correa
Titular de la Oficina de Adquisicion de Bienes y Contratacién de f\ @ d’

Servicios

LAP. Edwin Jafett Iglesias Martinez
N47 Lider de Proyecto
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ANEXO 2

OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL,

CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE APORTACIONES
PATRONALES Y ENTERO DE AMORTIZACIONES,

OPINIGN DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES.
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@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

FECHA: 27 de agosto de 2026

Opinion del Cumplimiento de Obligaciones Fiscales en materia de Seguridad Social

Folio: |
Clave de R.F.C.: COM000613918
Nombre, Denominacién o Razdn Social: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI SC

Estimado Patron:

Respuesta de opinion:

En atencion a su consulta sobre el Cumplimiento de Obligaciones, se le informa lo siguiente:

En los controles electronicos del Instituto Mexicano del Seguro Social, se observa que en el momento en que se realiza esta revision, se encuentra al
corriente con las obligaciones de pago de aportaciones Seguridad Social, toda vez que no se registran créditos fiscales firmes a su cargo, por lo anterior
se emite opinién Positiva.

La presente opinién se realiza Unicamente verificando que no existan créditos fiscales firmes a su cargo, sin que sea una constancia del correcto entero de
las aportaciones de Seguridad Social, para lo cual el IMSS se reserva sus facultades de verificacion previstas en la Ley del Seguro Social y el Cédigo
Fiscal de la Federacion.

Revision practicada el dia 27 de agosto de 2026, a las 15:55 horas.

Esta carta opinién del cumplimiento de obligaciones fiscales tiene una vigencia hasta el 27 de agosto de 2026, 23:59:59.

Usted tiene registrado(s) jj§ trabajador(es) activo(s) ante el IMSS.

NOTAS:

1 En caso de eslar inconforme y usted sea el particular que esté inscrito ante el IMSS o sea el representante legal, podra usted promover una aclaracién ante la Subdelegacion que controla el (los) crédito(s) fiscales y adjuntar este documento, asl como
los documentos que soporten su aclaracion.
2. La presante opinion se emite considerando lo establecido en los incisos a) y b), del Acuerdo da facha 27 de abril de 2022 emitido por el H. Consejo Téenico del Instituto Mexicano del Seguro Social

Tiene una vigencia del mismo dia que fue consultada, de conformidad con el Acuerdo de fecha 27 de abril de 2022 emitido por el H. Consajo Técnico del Institulo Mexicano del Seguro Social

4. La opinibn del cumplimiento, se genera atendiendo a la situacion fiscal del patrén en los siguientes sentidos: POSITIVA.- Cuando el particular esté inscrito ante el IMSS y al corriente en el cumplimiento de las obligaciones que se consideran en los
incisos a) y b) de la regla cuarta, de conformidad con el Acuerdo de fecha 27 de abril de 2022 emitido por el H. Consejo Técnico del Instituto Mexicano del Seguro Social; NEGATIVA.- Cuando el particular no esté al corrienta en el cumplimiento de las
oblgaciones en materia de seguridad social que se consideran en lo 505 a) y b) de la
cumplimiento de las obligaciones fiscales en maleria de seguridad social de los particulares

5. Seincluyen datos informalivos, en su caso tales como: si el particular cuenta con algin acto de fiscalizacién en proceso o si cuenta con medios de defensa intarpuestos en conlra de aclo administrativos o resoluciones emitidas por el IMSS o si cuenta
con algin convenio de pago a plazos, los cuales no inciden en el sentido que se emita la opinion.

6. La presante opinién se emite de conformidad con lo establecido en el articulo 32-D del Codigo Fiscal de la Federacion y del Acuerdo ACDO.SA2 HCT.270422/107 P.DIR de fecha 27 de abril de 2022 emitido por el H. Consajo Técnico del Instituto
Mexicano del Seguro Social.

regla cuana del acuerdo antes cilado; SIN OPINION .- Cuando no se localice en los controles electronicos del IMSS la informacion suficiente para determinar el

Este servicio es graluito
El IMSS es ol instrumento basico de seguridad social para lodos los trabajadores y sus familias

Sus datos personales son incorporados y protegidos en los sistemas del IMSS, de conformidad con los Lineamientos de Proteccion de Datos Personales y con las diversas disposiciones fiscales y legales sobre confidencialidad y proteccién de datos, a fin
de ejercer las facultades conferidas a la autoridad fiscal

Si desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir a la Subdelegacién competente

Cadena Original:

Sello digital:

Secuencia Notarial:

Nomero de Serie: RN

“SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA MORAL IDENTIFICABLE TALES
COMO: CADENA ORIGINAL, SELLO DIGITAL, SECUENCIA NOTARIAL, NUMERO DE
SERIE Y CODIGO QR, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE
AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD
EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO CUARTO.
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SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA MORAL IDENTIFICABLE TALES COMO: FOLIO,
NUMERO DE TRABAJADORES, CADENA ORIGINAL, SELLO DIGITAL Y CODIGO QR, POR . .
CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA

MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO CUARTO.

INFONAVIT"

Coordinacién General de Recaudacion Fiscal

Gerencia Senior de Recaudacién y Cobranza Fiscal

Gerencia de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garantias
Ciudad de México, a 27 de Agosto de 2026

Constancia de Situacién Fiscal en materia obligaciones Fiscales relativa a las aportaciones patronales y entero de descuentos.

Folio: ]
RFC: COMO000613918
Nombre o Razén Social: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI SC

Estimado Patrén:

En atencién a su a su solicitud de constancia de situacion fiscal registrada el dia 27 de Agosto de 2026 y 15:54:16 respecto del cumplimiento de sus
obligaciones fiscales relativas a las aportaciones patronales y entero de descuentos ante el Instituto de! Fondo Nacional de la Vivienda para los
Trabajadores, se hace de su conocimiento lo siguiente:

Se informa que al momento de realizar la consulta salicitada por usted en los sistemas electrénicos del Instituto respecto del cumplimiento de sus
obligaciones fiscales en materia de vivienda, y con relacion alos datos de identificacién que aparecen al inicio de! presente documento, se detect6 que Si
se encuentra al corriente en las obligaciones patronales relativas a realizar la aportacién del cinco por ciento sobre los salarios de los trabajadores, asi
como retener y enterar los descuentos para el pago amortizaciones de crédito en términos de los articulos 29 y 30 de la Ley del Instituto del Fondo
Nacional de la Vivienda para los Trabajadores por lo que la constancia que se emite es sin adeudo.

Asimismo, se sefiala que de conformidad con los registros electronicos consultados por este Instituto, ese solicitante cuenta con I trabajador(es)
activo(s) ante el Infonavit al 3er. Bimestre de 2026.

Se informa lo anterior, sin perjuicio de que este Instituto como Organismo Fiscal Auténomo se reserve el ejercicio de sus facultades para allegarse de
informacién complementaria y/o realizar los ajustes que modifiquen lo aqui hecho de su conocimiento a fin de reconocer la existencia de registros
patronales adicionales vinculados a su registro federal de contribuyentes que a su vez, puedan evidenciar el cumplimiento de obligaciones patronales ante
este Instituto en términos del Cddigo Fiscal de la Federacion yla Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores.

Cabe mencionar, que el presente documento no constituye una resolucion definitiva en tanto que tiene una vigencia de 30 dias a partir de la fecha de su
expedicion, indicando que la Constancia que nos ocupa constituye un acto de autoridad meramente informativo y emitido a peticion de la parte interesada,
por lo que no reviste caracteristicas de resolucién de caracter fiscal; no determina cantidad alguna a pagar, ni crea, modifica o extingue derechos u
obligaciones inherentes a las situaciones de hecho reguladas por la legislacién aplicable.

La presente constancia es emitida por el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en su carécter de organismo fiscal auténomo,
de conformidad con los articulos 32-D del Cddigo Fiscal de la Federacion; 29 y 30 de la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los
Trabajadores; en relacion con fo dispuesto en los articulos 3, fraccion IV, 4 fraccion VII, 5 primer pérrafo y 11 del Reglamento Interior del Instituto del
Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Materia de Facultades como Organismo Fiscal Auténomo, publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el 31 de julio de 2017; asi como las Reglas para la obtencién de la Constancia de Situacion Fiscal en materia obligaciones fiscales relativas a
las aportaciones patronales y entero de descuentos del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores publicadas en el Diario Oficial de
la Federacion el 22 de abril de 2024.

Cadena Original: G

Ciudad de México, a 27 de Agosto de 2026 : 15:54:16
Sello digital Infonavit:




Servicio de Administracion Tributaria

[ Opinién del cumplimiento de obligaciones fiscales ]
Nombre, denominacién o razén social Sentido
CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI SC POSITIVO
RFC Folio
COMO000613918 ]

Fecha y hora de emision
27 de agosto de 2026 a las 15:52 horas

Apreciable contribuyente

Se le informa que en los controles electronicos institucionales del Servicio de Administracion Tributaria, se observa que al momento en quej
se realiza esta revision, se encuentra al corriente en los puntos que revisa la opinion del cumplimiento de obligaciones fiscales, contenidos|
en la Resolucion Miscelanea Fiscal vigente; la presente opinion no es una constancia del correcto entero de los impuestos declarados,
para lo cual el SAT se reserva sus facultades de verificacion previstas en el Cédigo Fiscal de la Federacion.

Informacién importante

MarcaSAT de lunes a viernes de 09:00 a 18:00 hrs, excepto dias inhabiles. Atencion telefonica: desde cualquier parte del pais 55 627 22
728 y para el exterior del pais (+52) 55 627 22 728. Via Chat: http://chat.sat.gob.mx

iEste servicio es gratuito!
Articulos: 17-D, 32-D del CFF; Reglas 2.1.27., 2.1.28., 2.1.36. y 2.1.37. de la RMF.

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA MORAL IDENTIFICABLE TALES COMO: FOLIO, CADENA ORIGINAL, SELLOS DIGITAL Y
CODIGO QR, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA”, LO
ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO CUARTO.

Cadena Original

|
Sello Digital

Contacto:
e Gob:erno de : i Av. Hidalgo 77, col. Guerrerg, ¢.p. 06300
; GXICO ‘ ﬁﬁ‘ﬁ'g{}dﬁ i :: S’\'l' i Ciudad de México. Atencién telefonica

0155627 22 728, desde Estados Unidos
y Canadd 01 877 44 88 728.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA
Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas Oficio. N° 029001-200100/CAOA/0569/2026

Coordinacién Auxiliar Operativa Administrativa Mexicali, B.C. a 27 de mayo de 2026

Dra. Fernanda Castro Cuevas
Directora del HGS No. 12

Se le informa que para el proceso de contratacién de los “SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, Ejercicio 2026, con fundamento en lo establecido
en los numerales 4.17, 4.24.6 y 5.3.15 de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, se designa como administrador del contrato, por lo que tendr4, de manera enunciativa mas no limitativa, entre sus
funciones las siguientes:

« Verificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales, como son la prestacién de los servicios o de la entrega de los bienes, calculo de
deducciones y penas convenclonales.

« Realizar y registrar en el sistema BESA, el sequimiento del contrato, y en su caso, de los convenios modificatorios que se suscriban, hasta la
conclusion y finiquito;

» Informar respecto de la liberacién de |a fianza de cumplimiento una vez concluido el contrato.

o Informar sobre la historia de cumplimiento de las obligaciones a cargo de los proveedores.

« Asimismo se le insta a dar cumplimiento a lo sefialado en los articulos 11,15,15 BIS,15 TER,15 QUIATER, 15 QUINQUIES y SEXISA del acuerdo
por el que se establece la obligatoriedad del registro de contratos y operaciones de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del sector
plblico en la bitacora electrénica de seguimiento de Adquisiciones y sus lineamientos publicados en el diario oficial de la Federacion el 1 de
octubre de 2021, asl como del ACUERDO que modifica el anterior, publicado en el Diario de la Federaci6n el 26 de agosto de 2022.

e Y las demés sefaladas en las Polfticas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano
del Seguro Social, la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento y demés normatividad aplicable en

la materia,
i [ -] Areade | “ Domicillo - [=Reglstro Federal: | Clave Unica de Registrode P - el

Av, Chihuahua

Director del y Benjamin

Femanda Castro Hospital Hill, Col Ruiz

: HGSNo.12 | Cortines,San | D | Y fermanda castro@imss.pobmx | 6535349977

Cuevas Generalde AR RE
Subzona No. 12 adicdierc !

83439

“SE  CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA
IDENTIFICABLE TALES COMO: RFC Y CURP, POR CONSIDERARSE
un cgdrdial saludo. INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA
PRIVADA DE LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL
ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO.

Sin otro particular, reci
Atentamente

Dra. Geraldin onica Lugo Preciado
Titular de la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas

Firma de aceptacion

Dl’a. Fernanda Castro Cuevas
Directora del HGS No. 12

2026

ano de
Margarita

Maza Pdginaldel

Calzada Cuauhtémoc No.300 Col, Aviacién, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel, Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL BAJA CALIFORNIA
Jefatura de Servicios Prestaciones Médicas Oficio. N° 023001-200100/CAOA/0564/2026

Coordinacién Auxiliar Operativa Administrativa Mexicali, B.C. a 27 de mayo de 2026

Ora. Marfa Guadalupe Pacheco Leén
Directora del H.G.Z. No.30

Se le infarma que para el proceso de contratacién de los SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS, Ejercicto 2026, con fundamento en lo establecido
en los numerales 4,17, 4.24.6 y 5.3.15 de las Polfticas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Serviclos del Instituto
Mexicano del Seguro Social, se designa como administrador del contrato, por lo que tendr3, de manera enunciativa mas no [imitativa, entre sus
funciones las sigulentes:

e Verificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales, como son la prestacién de los servicios o de la entrega de los bienes, cdlculo de
deducciones y penas convencionales.

* Realizary registrar en el sistema BESA, el seguimlento del contrato, y en su caso, de los convenios modificatorios que se suscriban, hasta fa
condlusién y finiquito;

* Informar respecto de la liberacién de la flanza de cumplimiento una vez concluido el contrato.

» Informar sobre la historla de cumplimiento de las obligaciones a cargo de los proveedores.

¢ Asimismo se le insta a dar cumpiimiento a lo sefalado en los articulos 11,15,15 BIS,15 TER,1S QUIATER, 15 QUINQUIES y SEXISA del acuerdo
por el que se establece I3 obligatoriedad del registro de contratos y operaciones de Adquisidones, Arrendamientos y Serviclos del sector
pubiico en la biticora electrénica de seguimiento de Adquisiciones y sus lineamientos publicados en el diario oficial de la Federacién el 1 de
octubre de 2021, asl como del ACUERDO que modifica el anterior, publicado en el Diario de la Federacién el 26 de agosto de 2022,

* Ylas demds seftaladas en las Polfticas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano
del Seguro Social, la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Serviclos del Sector Pblico, su Reglamento y demés normatividad aplicable en
la materia.
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No.1498, Co!.
Marla Guadelupe HGZ 30 4 w
] .gab. 686555 5170

Pacheco Leén Durectora MEXICAUL sse:lc‘g'&a [ ] roerla.pachecal@imss.gab.nx

Mexicali, B.C.
C.P. 21100

Sin otro particular, reciba un cordial saludo.

Atentamente “SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA  FISICA
IDENTIFICABLE TALES COMO: RFC Y CURP, POR CONSIDERARSE
INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA
DE LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115
Dra. Geraldi ica Lugo Preciado DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO.

Titular de la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas

} Firma de aceptacién

Dra. Marfa Guadalupe Pacheco Ledn
Directora del H.G.Z. No.30

Calzada Cuauhtémoc No.300 Col. Aviscksn, Mexicali, B.C. C.P. 21230 Tel. Directo (686)5647760 www.imss.gob.mx
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ANEXO 4

MODELO DE LA POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR, ANTE LA ADMINISTRACION PUBLICA
FEDERAL, EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO DE: ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS, SERVICIOS,
OBRA PUBLICA 0 SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA. (ENTIDADES)
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Contratacion de Servicios S6M0120

NO. INTERNO

(Afianzadora o Aseguradora)
Denominacién soclal: _______. en lo sucesivo (la “Afianzadora" o la "Aseguradora®)
Domicilio:
Autorizacion del Gobierno Federal para operar:
Beneficiaria:

(Nombre de la Entidad paraestatat), en lo sucesivo "la Beneficiaria".
Domicilio:
El medio electrénico, por el cual se pueda enviar la fianza a "la Contratante” y a "la Beneficiaria™
Fiado (s): (En caso de proposicion conjunta, el nombre y datos de cada uno de ellos)

Nombre o denominacién secial:

(NUmero de oficio y fecha)

RFC:

Domicilio: (EL mismo que aparezca en el contrato principal)

Datos de la péliza:

Nimerao: {NUmero asignado por la “Afianzadora” o (a "Aseguradora")
Monto Afianzado:________________ (Con letra y nimero, sin incluir el Impuesto al Valor Agregado).
Moneda:

Fecha de expedicién:

Obligacidn 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: ____ (Divisible o Indivisible, de conformidad con lo estipulado en el contrato).

Si es Divisible aplicard el siguiente texto: La obligacién garantizada serd divisible, por lo que, en caso de presentarse algun
incumplimiento, se hara efectiva solo en la proporcidn correspondiente al incumplimiento de la obligaci6n principal.

Si es Indivisible aplicard el siguiente texto: La obligacién garantizada serd indivisible y en caso de presentarse algin incumplimiento
se hara efectiva por el monto total de las obligaciones garantizadas.

Datos del contrato o pedido, en lo sucesivo el "Contrato":
Nimero asignado por "la Contratante®:
Objeto:
Monto del Contrato: (Con nimero y letra, sin el Impuesto al Valor Agregado)
Moneda:
Fecha de suscripcién:
Tipo: (Adquisiciones, Arrendamientos, Servicios, Obra Publica o servicios relacionados con la misma).

Obligacion contractual para la garantia de cumplimiento: (Divisible o Indivisible, de conformidad con lo estipulado en el contrato)

Procedimiento al que se sujetara la presente péliza de fianza para hacerla efectiva: El previsto en el articulo 279 de la Ley de
Instituciones de Seqguros y de Fianzas.

Competencia y Jurisdiccién: Para todo lo retacionado con la presente péliza, el fiado, et fiador y cualesquier otro obligado, asi
como “la Beneficiaria®, se someteran a la jurisdiccién y competencia de los tribunales federalesde __________ (precisar el
lugar), 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 69, fraccidn Il y dltimo pérrafo, y articulo 70, fraccién
I, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientas y Servicios del Sector Publico, y 151 de su Reglamento.

La presente fianza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 48, fraccion Il y 49, fraccién Il, de la Ley de Obras
Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas, y articulo 98 de su Reglamento.

Validacion de la fianza en el portal de internet, direccién electronica www.amig.org.mx
(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, SERVICIO, OBRA PUBLICA O
SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA.
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PRIMERA. - OBLIGACI6N GARANTIZADA.

Esta pdliza 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, aln y cuando parte de las obligaciones se subcontraten.

SEGUNDA. - MONTO AFIANZADO.

(La "Afianzadora® o la "Aseguradora®), se compromete a pagar a la Beneficiaria, hasta el monto de esta péliza, que es (con nimero y
letra sin incluir el Impuesto al Valor Agregado) que representa el ___ % (sefialar el porcentaje con letra) del valor del "Contrato®.

(La "Afianzadora” o la "Aseguradora*) 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 ampliacion del monto del "Contrato” indicado en la cardtula de
esta pdliza, siempre y cuando no se rebase el ___% de dicho monto. Previa natificacién del fiado y cumplimiento de los requisitos
legales, (la "Afianzadora® o la "Aseguradora®) emitird el documento modificatorio correspondiente o endoso para el solo efecto de
hacer constar la referida ampliacion, sin que se entienda que la obligacion sea novada.

En el supuesto de que el porcentaje de aumento al "Contrato” en monto fuera superior a los indicados, (la “Afianzadora” o
la "Aseguradora") se reserva el derecho de emitir los endosos subsecuentes, por la diferencia entre ambos montos sin embargo,
previa solicitud del fiado, (la "Afianzadora® o la "Aseguradera®) podra garantizar dicha diferencia y emitird el documento
modificatorio correspondiente.

(La "Afianzadora” o la "Aseguradora®) acepta expresamente que en caso de requerimiento, se compromete a pagar el monto total
afianzado, siempre y cuando en el Contrato se haya estipulado que la obligacién garantizada es indivisible; de estipularse que es
divisible, (la "Afianzadora® o la "Aseguradora®) pagard de forma proporcional el monto de la o las obligaciones incumplidas.

TERCERA. - INDEMNIZACIGN POR MORA.

(La “Afianzadora" o la "Aseguradora®), se obliga a pagar la indemnizacidén 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 permanecera vigente hasta que se dé cumplimiento a la o las obligaciones que garantice en los términos del "Contrato® y
continuara vigente en caso de que "la Contratante® otorgue prérroga o espera al cumplimiento del *Contrato®, en los términos de la
siguiente cldusula.

Asimismo, esta fianza permanecera 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 reselucién definitiva de autoridad o tribunal competente
que haya causado ejecutoria.

De esta forma la vigencia de la fianza no podra acotarse en razén del plazo establecido para cumplir la o las obligaciones
contractuales.

QUINTA. - PRORROGAS, ESPERAS 0 AMPLIACIGN 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 dard aviso a (la “Afianzadora” o la "Aseguradora®), 1a cual deberd
emitir los documentos modificatorios o endosos correspondientes.

(La "Afianzadora o la "Aseguradora”) acepta expresamente garantizar la obligacién a que esta pdliza se refiere, ain en el caso de
que se otorgue prorroga, espera o ampliacién al fiado por parte de la "Contratante” para el cumplimiento total de las obligacicnes
que se garantizan, por lo que no se actualiza el supuesto de extincién de fianza previsto en el articulo 179 de ta Ley de Instituciones
de Seguros y de Fianzas, sin que se entienda novada la obligacién.

SEXTA. ~ SUPUESTOS DE SUSPENSION.
(Sélo incluir para el caso de péliza en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios)

Para garantizar el cumplimiento del "Contrato”, cuando concurran los supuestos de suspension en los términos de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento y demas disposiciones aplicables, "la
Contratante” debera 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® o la *Aseguradora®) otorgard el o los endosos conducentes, conforme a lo estatuido en el
articulo 166 de la Ley de Instituciones de Seguroas y de Fianzas, para lo cual bastara que el fiado exhiba a (la "Afianzadora o a la
Aseguradora®) dichos documentos expedidos por "la Contratante®”.

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 subsistirdn inalterados los términos y condiciones originalmente previstos,




Instituto Mexicano del Seguro Social
Organo de Operacién Administrativa

050GYRO03N11526-002-00
NO. CONTRATO

Desconcentrada Regional Baja California _EN_GYR NS
‘@ Jefatura de Servicios Administrativos LA-50 Erg"gi?gﬁgggl_%rs 2026
IMSS Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicion de Bienes y
Contratacion de Servicios NOS ?:l"?éf&lo

entendiendo que los endosos que emita (la "Afianzadora” o la "Aseguradora®) por cualquiera de los supuestos referidos, formaran
parte en su conjunto, solidaria e inseparable de la pdliza inicial.

SEPTIMA. - SUBJUBICIDAD.

(La "Afianzadora® o la "Aseguradora") reatizara 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 obligacion se encuentre subjudice, en virtud de procedimiento ante autoridad judicial, administrativa o
tribunal arbitral, salvo que el fiado obtenga la suspension de su ejecucion, ante dichas instancias.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora®) deberd comunicar a "la Beneficiaria” de la garantia, el otorgamiento de la suspensién al fiado,
acompaiidndole 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 yuxtaposicidn de garantias, no implicara novacién de las obligaciones asumidas por (la *Afianzadora® o
la "Aseguradora®) por lo que subsistird su responsabilidad exclusivamente en la medida y condiciones en que la asumid en la
presente pdliza de fianza y en sus documentos modificatorios.

NOVENA. - CANCELACIGN DE LA FIANZA.
(Sélo incluir para el caso de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios)

(La "Afianzadora® o la "Aseguradora®) quedara liberada de su obligacién fiadora siempre y cuando "la Contratante” le comunique por
escrito, por conducto del servidor publico facultado para ello, su conformidad para cancelar la presente garantia.

El fiado podrad solicitar la cancelacién de la fianza para lo cual deberd presentar a (la “"Afianzadora” o la "Aseguradora®) la
constancia de cumplimiento total de las obligaciones contractuales. Cuando el fiado solicite dicha cancelacion derivado del pago
realizado por saldos a su cargo o por el incumplimiento de cbligaciones, deberd presentar el recibo de pago correspondiente.

Esta fianza se cancelard cuando habiéndose cumplido la totalidad de las obligaciones estipuladas en el "Contrato®, *la
Contratante*® 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 cardtula de la presente pdliza y sus respectivos convenios modificatorios.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA,
(Sélo incluir para el caso de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas)

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora”) quedard liberada de su obligacidn fiadora siempre y cuando "la Contratante" le comunique por
escrito, por conducto del servidor publico facultado para ello, su conformidad para cancelar la presente garantia por haberse
cumplido con las obligaciones a cargo del fiado y aceptado la garantia por defectos o vicios ocultos, acompafiando al mismo el acta
administrativa de extincién de derechos y obligaciones o, en su caso, el finiquito, y en el supuesto de existir saldos a cargo del fiado,
la liquidacidn correspondiente.

El fiado podra solicitar la cancelacién de la fianza para lo cual debera presentar a (la "Afianzadora® o la "Aseguradora) el acta
administrativa de extincién de derechos y obligaciones o, en su caso, el finiquito, y en el supuesto de existir saldos a cargo del fiado,
la liquidacion correspondiente. Cuando el fiado solicite la cancelacion derivado del pago reslizado por saldos a su cargo o por el
incumplimiento de obligaciones, debera presentar el recibo de pago correspondiente.

DECIMA. - PROCEDIMIENTOS.

(La "Afianzadora” o la "Aseguradora®) 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 Institucion y ante cualquier apoderado o representante de la misma.

DECIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES.

Serd aplicable a esta pdliza, en lo no previsto por la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas la legislacidn mercantil y a
falta de disposicion expresa el Cédigo Civit Federal.*




eSVEGURADORA ASERTA, S.A. DE

P’ RFC: AAS9207314T7 Fianza Niumero: ]
S a Avenida Periférico Sur Numero 4829, Codigo de Seguridad: Oacfxrv
A" 4 e Interior Piso 9 Folio: o g 3826727
Col. Parque del Pedregal Monto de |a fianza: i | $370,000.00
3p’lé>{:fi|cp"l401 0, Alcaldia Tlalpan, Ciudad  Monto de este movimiento: $370,000.00

e México

Teléfono: (55) 5447-3900

POLIZA DE FIANZA
Lugar y Fecha de Expedicion: Ciudad de México, 4 de Septiembre de 2026 Moneda: MXN
Movimiento: Emision Vigencia: De conformidad con el texto de la paliza de fianza.

Fiado: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C.

Aseguradora ASERTA, S.A. DE C.V., en uso de la autorizacion que le fue otorgada por el Gobierno Federal por conducto de la Comision
rI}Iadcicmal de Seguros y Fianzas en los términos de los Articulos 11° y 36° de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, se constituye
iadora:

A Favor de INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Afianzadora o Aseguradora:

Denominacion social: ASEGURADORA ASERTA, S.A. DE C.V. en lo sucesivo la "Afianzadora"
DOMICILIO: MISION DE SANTO TOMAS NO. 2916, ZONA URBANA RO TIJUANA, TIJUANA, B.C., C.B.
AUTORIZACION DEL GOBIERNO FEDERAL PARA OPERAR: SHCP 366-051/08. 718.1/75131 DE FECHA 10
MARZO DE 2008.

Beneficiaria:

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQO SOCIAL, en lo sucesivo "la Beneficiaria".
Dp_micilio: CALZ. CUAUHTEMOC NO. 300 COL AVIACION, MEXICALT, BAJA CALIFORNIA C.P. 21230.

lectrénico, por el cual se pueda enviar la fianza a "la Contratante! y a "la
Beneficiaria": fianzas.bc®@imss.gob.mx e i i |

Nombre o denominacidn social: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI S.C.
Domicilio: AV. MADERO NO. 987 COL. PRIMERA SECCION MEXICALI BAJA CALIEQRNTA C.P.[

...... 21100 RECE JHIEN
‘COM000613918

¥ AR R s T A

']

Datos de la pdliza:

Monto Afianzado: $370,000.00 pesos (TRESCIENTOS SETENTA MIL PESOS 00/100:
Moneda: PESOS
Fecha de expedicién: 04 DE SEPTIEMBRE DE 2026

PARA VALIDAR LA AUTENTICIDAD DE ESTA POLIZA INGRESA A www.aserta.com.mx
CLAUSULAS IMPORTANTES AL FINAL DE ESTA POLIZA
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wWwW.aserta.com.mx, para todos los e
APLICABLE A LA POLIZA DE FIANZA",

LINEA DE VALIDACION

"En cumplimiento a lo dispuesto en los articulos 209 y 210 de la Ley de Instituciones de Seguros
y de Fianzas, la documentacion contractual y la nota técnica respectiva quedaron registradas
ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas, a partir del dia 5 de junio de 2015 con el
numero CNSF-F0012-0079-2015".

“SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA Y MORAL IDENTIFICABLE TALES COMO: NOMBRE, FIRMA, NUMERO DE FIANZ
DE VALIDACION, CODIGO QR Y FIRMA DIGITAL, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE
LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO Y CUARTO.

E/R IV-IX-MMXXVI V.1

Pagina: 1de 8



ASEGURADORA ASERTA, S.A. DE

C.V. L L |
o RFC: AAS9207314T7 Fianza Numero: = o —
S a Avenida Periférico Sur Numero 4829, Codigo de Seguridad: Cactxry

A 4 e Interior Piso 9 Folio: 3926727

Col. Parque del Pedregal Meonto de la fianza: $370,000.00
México 14010, Alcaldia Tlalpan, Ciudad  Monto de este movimiento: $370,000.00
de México i o e -

Teléfono: (55) 5447-3900

POLIZA DE FIANZA

Lugar y Fecha de Expedicion: Ciudad de México, 4 de Septiembre de 2026 Moneda: MXN
Movimiento: Emision Vigencia: De conformidad con el texto de la péliza de fianza.
Fiado: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALL, S.C.

Aseguradora ASERTA, S.A. DE C.V., en uso de la autorizacién que le fue otorgada por el Gobierno Federal por conducto de la Comision
Nacional de Seguros y Fianzas en los términos de los Articulos 11° y 36° de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, se constituye
fiadora:

A Favor de INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Obligacion garantizada: El cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el contrato en
los términos de la Clausula PRIMERA de la present:e poliza de fzanza.
Naturaleza de las Obligaciones: D:va.s:Lble :

La obligacién garantizada sera divisible, por 1lo gque, en caso de presentarse algiin
incumplimiento, se hard efectiva solo en la proporcidn correspondiente al 1ncump11m1ento de
la obllgac:l.én prlnca.pal-

D’atos del contrato o 'pe'c_iido, en lo sucesivo el "Contrato!:
Namero asignado por '“la Contratante!: S6M0120

NUMERO DE CONTRATO ASIGNADO: 050GYRO03N11526-002-00

PROCEDIMIENTO DE LICITACION PUBLICA: LA-50-GYR-050GYR003-N-115-2026

Objeto: Prestacidn del Servicio Médico Subrogado para el Ejercicio 2026 (Partidas 20 Y 21)
Monto del Contrato: $3,700,000.00 (Tres millones getecientos mil Pesos 00/100 M.N.)
Moneda: PES0S : o : : L

Fecha de suscr'ipcién: 04 de Septiembre de 2026

Fecha de Vigencia 14 de Rgosto de 2026 al 31 de Diciembre de 2026

Tipo: Adquisiciones, Arrendamientos Y Servicios del Sector Publico.
Obligacién contractual para la garantia de cumplimiento: divisible

Procedimiento al gque se sujetara la presente poliza de fianza para hacerla efectiva: El
prev;sto en el articulo 279 de la ‘ey de InstltuClC}n@S de Seguros y de Fianzas.

Competencia Y Jurisdiccién: Para todo lo relacionado con la presente péliza, el fiado, el
fiador y cualesquier otro obligado, @asi como '"la Beneficiaria", se someterdn a la

PARA VALIDAR LA AUTENTICIDAD DE ESTA POLIZA INGRESA A www.aserta.com.mx
CLAUSULAS IMPORTANTES AL FINAL DE ESTA POLIZA
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ASEGURADORA ASERTA, S.A. DE

Pt RFC AAS9207314T7 Fianza Numero: .
S a Avenida Periférico Sur Numero 4829, Cédtgo de Seguridad: e
@ Interior Piso 9 Folio: P

Col. Parque del Pedregal Monto de la fianza: $3‘?0 000. 00
México 14010, Alcaldia Tlalpan, Ciudad  Monto de este mowmlento i $370,000.00
de México :

Teléfono: (55) 5447-3900

PC‘-‘LIZ.A DE FIANZA
Lugar y Fecha de Expedicién: Ciudad de México, 4 de Septiembre de 2026 Moneda: MXN

Movimiento: Emision Vigencia: De conformidad con el texto de la poliza de fianza.
Fiado: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C.

Aseguradora ASERTA, S.A. DE C.V., en uso de la autorizacion que le fue otorgada por el Gobierno Federal por conducto de la Comisidn
Nacional de Seguros y Fianzas en los términos de los Articulos 11° y 36° de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, se constituye
fiadora:

A Favor de INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

jurisdiceién vy competenc:r.a de los trlbunales federales de Mexlcals_ Baja California,
renunciando al fuero gue pudiera corresponderle en;i 2z6n de su domicilio o por cualquler
otra causa.

La presente fianza se expide de conformidad con 1o dispuesto por los articulos 48, fraccién
IT y Gltimo parrafo, y articulo 49, fraccién II, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
Yy Servi_cios del Sector Puablico, y 103 de'su Reglamento.

SE '
CANCEL La presente fianza se exp:.de de confomldad con lo dlspuesto por los axtlculos 48, fraccion
DATOS L ¥ 49, fraceién II, de la Ley de Obras Pdblicas v Servicios Relacionados con las Mismas,
PERSONA ¥

LES DE

PERSONA @rticulo 28 de su Reglamento.

FISICA

IDENTIFI Validacidén de la fianza en el portal cie :Lnternet direccion electrénica www.amig.org.mx
CABLE ASEGURADORA ASERTA S, A DE Cove | i
TALES - . e
COMO: CLﬁUSU‘LAS. GENERALES A QUE SE SUJETQRA LA PRESEN’I‘ .POLIZA DE FIANZA PARA GMANTIZAR EL_
NUMERO CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS, SERVICIO, OBRA

DE PUBLICA O SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA.
CELULAR

, POR PRIMERA. - OBLIGACION GARANTIZADA.

CONSIDE

RARSE  ggeg poliza de fianza garantiza el cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el
INFORMA "Contrato! a gue se refiere  esta pélma Y en sus convenios modificatorios que se hayan i

CION realizado o a los anexc S_del mismo, cuando no rebasen ¢ porcentaje de ampllacnén 1nd1cado_ il
gﬁ-‘\[(jASI(') en la clausula siguiente, atn y cuando parte de las obllgae:mnes se subcontraten.

N PUEDE

AFECTAR SEGUNDA. - MONTO AFIANZADO.

A LA - ’ |
ESFERA W& ‘fAseguradora', se compromete a pagar a la Beneficiaria, hasta el monto de esta péliza,

PRIVADA Gu€ es $370,000.00 (TRESCIENTOS SETENTA MIL PESOS 00/100 M.N.), que Feprcscita of 1oy (Dimg
DE LA POR CIEN‘I‘O) del valor del McContrato'l. ; ! .

MISMA”

3 F‘ARA VALIDAR LA AUTENTICIDAD DE ESTA POLIZA ING RESA A www.aserta.com.mx

LO CLAUSULAS IMPORTANTES AL FINAL DE ESTA POLIZA

ANTERIO Esta fianza es nula para garantizar operaciones de crédito aun cuando el texto de la misma diga 1leo

R. DE iad 1 el articulo 214 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas LA
’ ¥ i s medios de identif 5
CONFOR otorgan a lo

MIDAD

EN EL . :

, 5 i b erruc1ao de conf a'rrxci xd
ARTICUL con 1as dlSpOElClD'ﬂt“ del (‘muqo de Cc'rz_.clo re Firma Electrénica Avanzada. Con la aceptacién
O 115DE de esta p6éliza y con el fin de establecer gue la anza electrdnica proviene de LA ASEGURADORA, se acuerda

en los términos del articulo 90 bis del Codum de Comercio, como procedimiento de identificacién y
LA validacién de la misma, la obtencidén del certific 1<io de autenticidad disponible en la pdqlrn de Internet
WWw.aserta.com.mx, para todos los efectos legales. Forma parte de esta pbliza el anexo:“NORMATIVIDAD
LGTAIP APLICABLE A LA POLIZA DE FIANZA"
PARRAFO,
PRIMERO. LINEA DE VALIDACION

E/R IV-IX-MMXXVI V.1
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ASEGURADORA ASERTA, S.A. DE

P RFC AAS9207314T7 Fianza Niimero: “
S a Avenida Periférico Sur Numero 4829, Codigo de Segundad ACIXLV

e Interior Piso 9 Folio: i 3926727
Col. Parque del Pedregal Monto de la fianza: $370,000.00
Meéxico 14010, Alcaldia Tlalpan, Ciudad Manto de este mowmwnt . $370,000. 00
de México b

Teléfono: (55) 5447-3900

POLIZA DE FIANZA

Lugar y Fecha de Expedicion: Ciudad de México, 4 de Septiembre de 2026 Moneda: MXN
Movimiento: Emision Vigencia: De conformidad con el texto de la poliza de fianza.
Fiado: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C.

Aseguradora ASERTA, S.A. DE C.V., en uso de la autorizacion que le fue otorgada por el Gobierno Federal por conducto de la Comisién
Nacional de Seguros y Fianzas en los términos de los Articulos 11° y 36° de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, se constituye
fiadora:

A Favor de INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

La "Aseguradora" reconcce gque el monto garantizado por la fianza de cumplimiento se puede
medificar en el caso de gue se formalice uno o varios convenios modificatorios de ampliacién

del monto del “"Contrato" indicado en la caratula de esta péliza, siempre y cuando no se
rebase el 20% de dicho monto. Previa notificacién d fiado y cumplimiento de los requisit:b
legales, 'L "!:.-"Aseguradora" emltlré el documento m icatorio correspondiente o endoso par
el solo efecto de hacer constar la referida ampliacién, sin que se entienda que
obligacién sea novada. Bl :

En el supuesto de gque el porcentaje de aumento al "Contrato” en montc fuera superior a los
indicados, La "Aseguradora" se reserva el derecho de emitir los endoscs subsecuentes, por la

diferencia entre ambos montos sin embargo, previa solicitud del fiado, La "Aseguradora'
podrad garantizar dicha diferencia y emitira el documento modificatorio correspondiente. @
La '"Aseguradora' acepta expresamente que en caso de_;_-requ@rlmzento, se compromete a pagar el
monto total afaanzado, sn.empre v cuando en el Contrato se haya estzpulad' .ique la obllgaq'dn

garantizada es 1nd:.vls:1.ble, de- estlpularse que es lelSlble, La "Aseguradora" pagara'def
forma proporcional el monto de la o las obligaciones incumplidas.

TERCERA. - INDEMNIZACION POR MORA.

La "Aseguradora", se obliga a pagar la indemnizacidén por mora que en su caso proceda de
conformidad con el articulo 283 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas,

CUARTA. - VEGENCIA

La flanza permaneceré. v;Lgente hasta que se dé cumplimiento a la o las cbligaciones que
garantice en 1los términos del ‘"Contrato" <y continuard wvigente en caso de que "la
Contratante" otorgue prérroga o espera al cumplimiento del "Contrato®, en los términos de la
siguiente clausula.

Asimismo, esta fianza permanecerd vigente durante la substanciacién de todos los recursos

PARA VALIDAR LA AUTENTICIDAD DE ESTA POLIZA INGRESA A www.aserta.com.mx
CLAUSULAS IMPORTANTES AL FINAL DE ESTA POLIZA

ra fianza es nula para garantizar operaciones de crédito aun LLdTlUD el texto Ci!—' la misma diga lo
contrario. De conformidad con el articulo 214 de la LL-y de s y de Fianzas LA
ASEGURADORA podra usar equipos y medios electrénicos y el dentificacidén en
sustitucién de la firma autégrafa producird los mismos efectos que las leyes otorgan a los documentos

anzefponu1ewres y tend un el mis 5mo valor probatorio. Con la aceptacién de esta péliza, el h(rlflnlurlc

RADORA ASERTA, S.A. IJ:. {5 A
an f

ATIVIDA

efectos legales. Forma D

LINEA DE VALIDACION

E/R IV-IX-MMXXVI V.1

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA Y MORAL IDENTIFICABLE TALES COMO: NOMBRE, FIRMA, NUMERO DE FIANZA, LINEA DE
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SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA Y MORAL IDENTIFICABLE TALES COMO: NOMBRE, FIRMA, NUMERO DE FIANZA, LINEA
DE VALIDACION, CODIGO QR Y FIRMA DIGITAL, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE
LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO Y CUARTO.

ASEGURADORA ASERTA, S.A. DE

a RFC AAS9207314T7 Fianza Numero: _
S a Avenida Periférico Sur Namero 4829, Cddigo de Seguridad: Oacfxrv

e Interior Piso 9 Folio: : ; 3926727
Cal. Parque del Pedregal Monto de la fianza: . $370,000.00
E,“é’gj,‘g’ 14010, Alcaldia Tialpan, Ciudad ~ Monto de este movimiento: . $370,000.00

e XiCo i S

Teléfono: (55) 5447-3900

POLIZA DE FIANZA
Lugar y Fecha de Expedicion: Ciudad de México, 4 de Septiembre de 2026 Moneda: MXN
Movimiento: Emision Vigencia: De conformidad con el texto de la péliza de fianza.

Fiado: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C.

Aseguradora ASERTA, S.A. DE C.V,, en uso de la autorizacion que le fue otorgada por el Gobierno Federal por conducto de la Comisién
Nacional de Seguros y Fianzas en los términos de los Articulos 11° y 36° de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, se constituye
fiadora:

A Favor de INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

legales, afﬁitf&jes o Jjuicios quélge interpongan con origen en la obligacién garantizada
hasta gue se pronuncie resolucidn definitiva de autoridad o tribunal competente gue haya
causado ejecutoria.

De esta forma 1la vigencia de la fianza no podré 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 seﬂaladd'o conceder esperas o dbnvenios

de ampliacién de plazo para el cumplimiento del contrato garantlzado Yy sus anexos, el fiado
dara aviso a La '"Aseguradora" la cual debera emitir los documentos modificatorios o endosos

correspondientes.
La M"Aseguradora'! acepta expresamente garantizar la obligacién a que esta poliza se refiere,
ain en el caso de gque se otorgue prorroga, espera o ampliacién al fiado por parte de la
"Contratante” mpara el cumplimiento total de las obligacionés gue se garantizan, por lo gue
no se actuallza el supuesto de extincion de fianza previsto en el articulo 179 dezla Ley de
Instltucmo es de Seguros y de Flanz sinil que se entienda novada la obligacidn.

SEX'I‘A. - SUPU‘ESTOS DE SUSPENSION .

Para garantizar el cumplimiento del “Contrato!, cuando concurran los supuestos de
suspension en los términos de la Ley de Adgquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Piblico, su Reglamento y demés disposiciones aplicables, "la Contratante" deberad emitir el o
las actas circunstanciadas y, en su caso, las constancias a gue haya lugar. En estos
supuestos,

a peticidén del fiado, La "Aseguradora' otorgard el g los endosos conducentes, conforme a lo
estipulado en el articulo 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, para lo
cual bastaré‘"que el fiado exhi_ a la Aseguradora dlchos documentos expedldos por "la

PARA VALIDAR !_A AUTENTICIDAD DE ESTA POLIZA INGRESA A WWW., asel‘la COm.mx .
CLAUSULAS IMPORTANTES AL FINAL DE ESTA POLIZA

operaciones de crédito aun cuando el texto de la misma diga 10
xu.lo 214 de la Ley de Inst tuciones m: Seg

Esta .lul..l es '1u1a para garantizar

ento ulg-_al el cual ha do de confo

con las disposiciones del Cédigo de Cc o respecto a la Firma Ele ica Avanzada. Con la aceptaci
de egta pbéliza y con el fin de estable e la fianza ele e de LA ASEGURADORA, se acu

en los términos del articulo 90 bis d Cédigo de Comerc I i e identificaci
validacién de la misma, la obtencién del certificado de autenticidad disponible en la p&gina de Internet

www.aserta.com.mx, para todos los efectos legales. Forma parte de esta pdliza el anexo:“NORMATIVIDAD

APLICABLE A LA POLIZA DE FIANZA".

LINEA DE VALIDACION

E/R IV-IX-MMXXVI V.1
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SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA Y MORAL IDENTIFICABLE TALES COMO: NOMBRE, FIRMA, NUMERO DE FIANZA,
LINEA DE VALIDACION, CODIGO QR Y FIRMA DIGITAL, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA
PRIVADA DE LA MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO Y CUARTO.

ASEGURADORA ASERTA, S.A. DE

A a rt RFC AAS9207314T7 Fianza NGmero: _
S a Avenida Periférico Sur Numero 4829, Cadigo de Seguridad: | oacfxrv
@ Interior Piso 9 Folio: he 3926727
Col. Parque del Pedregal Monto de |a fianza: ~ $370,000.00
México 14010, Alcaldia Tlalpan, Ciudad  Monto de este movimiento: ; 1$370,000.00

de México e
Teléfono: (55) 5447-3900

POLIZA DE FIANZA
Lugar y Fecha de Expedicién: Ciudad de México, 4 de Septiembre de 2026 Moneda: MXN
Movimiento: Emision Vigencia: De conformidad con el texto de la péliza de fianza.

Fiado: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C.

Aseguradora ASERTA, S.A. DE C.V., en uso de la autorizacién que le fue otorgada por el Gobierno Federal por conducto de la Comision
I[\Jacional de Seguros y Fianzas en los términos de los Articulos 11° y 36° de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, se constituye
iadora:

A Favor de INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Contratante!.

El aplazamiento derivado de 1la interposici6n de zrecursos 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 endeosos que emita La "Aseguradora' por cualquiera de los supuestos referidos, formarén
parte en su conjunto, solidaria e inseparable de la pdliza inicial.

SEPTIMA. - SUBJUDICIDAD.

La '"Ageguradora! realizarad el pago de la cantidad reclamada,'bajo los términos estipulados
en esta po6liza de fianza, Yy, en su caso, [la indemnizacién por mora de acuerdo a lo
establecido en el articulo 283 de 1la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, aun
cuando la obligacidén se encuentre subjudice, en virtud de procedimiento ante autoridad
judicial, administrativa o tribunal arbitral, salvo que el fiado obtenga la suspension de su
ejecucidén, ante dichas instancias.

La '"Aseguradora® deberd comunicar a "la Beneficiaria" de la garantia, el otorgamiento de la
suspensién al fiado, acompafidandole las constancias respectivas gque asi lo acrediten, a fin
del que se encuentre en 1la poslbllldad de abstenerse del cobro de la fianza hasta en anto ge
dicte sentencia flrme

OCTAVA. - COAFIANZAMIENTO 0 YUXTAPOSI ‘_IGN DE GARANTIAS

El coafianzamiento o yuxtap05101on de garantias, no :melzcaré novacioéon de las obllgac:.ones
asumidas por La "Aseguradora" por lo gue subsistird su responsabilidad exclusivamente en la
medida y condicicnes en que la asumid en la presente pdliza de fianza y en sus documentos
modificatorios.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA,

La "Aseguradora quedara liberadéj;d'e su obligacidén fiadora siempre ¥ cuén’d’o "la
Contratante! }.e- comunique poxr és'c'ri'f:'o',' por conducto ciel servidor piblico facultado para ;

PARA VALIDAR LA AUTENT!CIDAD DE ESTA POLIZA INGRESA A www.aserta.com.mx
CLAUSULAS IMPORTANTES AL FINAL DE ESTA POLIZA

nos del articulo 30 b ('Jd go de Comercio T
de la misma, la ] 1 certificado de aute zidad onible en la pé&gir
.com.mx, para tod os efectos legales. Forma parte de esta pdliza el anexo:"NORMATIVIDAD

LINEA DE VALIDACION
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SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA FISICA Y MORAL IDENTIFICABLE TALES COMO: NOMBRE, FIRMA, NUMERO DE FIANZA, LINEA DE
VALIDACION, CODIGO QR Y FIRMA DIGITAL, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA
MISMA”, LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO PRIMERO Y CUARTO.

ASEGURADORA ASERTA, S.A. DE

o RFC AAS9207314T7 Fianza Numero: _
S a Avenida Periférico Sur Nimero 4829, Cédigo de Seguridad: i Oacfxryv

e Interior Piso 9 Folio: 3926727
Col. Parque del Pedregal Monto de la fianza: : $370,000.00
México 14010, Alcaldia Tlalpan, Ciudad  Monto de este movimiento: | %370,000.00
de México

Teléfono: (55) 5447-3900

POLIZA DE FIANZA
Lugar y Fecha de Expedicion: Ciudad de México, 4 de Septiembre de 2026 Moneda: MXN
Movimiento: Emision Vigencia: De conformidad con el texto de la poliza de fianza.

Fiado: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI, S.C.

Aseguradora ASERTA, S.A. DE C.V,, en uso de la autorizacion que le fue otorgada por el Gobierno Federal por conducto de la Comision
Nacional de Seguros y Fianzas en los términos de los Articulos 11° y 36° de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, se constituye
fiadora:

A Favor de INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ello, su conformidad para cancelar la presente garantia.

El fiado podrd solicitar la cancelacion de la fianza para lo cual deberd presentar a La
"Aseguradora" la constancia de cumpl:.mlento 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 pagc correspondiente. '

Esta fianza se cancelara cuando habiéndose cumplido 1la totalidad de las cbligaciones
estipuladas en el ‘"Contrate?, "la Contratante” 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! espec1f1cad0 &n la caratula de la presente
p6liza y sus respectivos convenios ‘modificatorios. :

DECIMA. - PROCEDIMIENTOS.
La "Aseguradora" acepta expresamente someterse al_prq'cedimi_ento preyisto_ ieniiel] arbsculo 279
de la Ley de Instltucxones de Seguros y de F:Lanzas para hacer efectlva la flanza

DﬁCIMA PRIMERA —RECLAMACION

"La Beneflciaria" poclra presentar la reclama(:lon a que se reflere el artlculo 279, de I_.ey'
de Instituciones de Seguros y de Fianzas en cualquuer oficina, o sucursal de la Instltucz.én
y ante cualquier apoderado o representante de la misma. : -

DECIMA SEGUNDA, - DISPOSICIONES APLICABLES.

Serd aplicable a esta poliza, en lo no previsto por la Ley de Instituciones de Seguros y de
Flanzas la legislacion mercantil y a falta de disposicién expresa el C6digo Civil Federal.

=FIN DE TEXTO=

PARA VALIDAR LA AUTENTICIDAD DE ESTA POLIZA INGRESA A www.aserta.com.mx
CLAUSULAS IMPORTANTES AL FINAL DE ESTA POLIZA

Esta fianza es nula para garantizar operaciones de crédito au uando el texto de la misma diga }o
(.Olluldlla De Cﬂif:)tmlﬂ.iu con el art uulu 211 dc la Ley de Ir ciones de Seguros y de Fianzas LA
F 8 el uso de los medios de identificacién en
que ‘ag lgye an 5

ene d.L_ LA ASEGURADORA,

de eata péliza y con el fin de estable [
en los términos del articulc 90 bis io, como procedimiento de identificacién y
1 m—l certificado d< autenticidad disponible en la :uqu de
3 efectos legales. Forma parte de esta péliza el anexo:*NORM nIIJ UnLJ

LINEA DE VALIDACION
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Aserta.

NORMATIVIDAD APLICABLE A LA POLIZA DE FIANZA

1.- En toda pdliza otorgada por la ASEGURADORA, sus derechos y obligaciones se encuentran
regulados por la Ley de Insttuciones de Seguros y Fianzas en adelante (LISF), en lo no previsto por
la LISF, se ' aplicarala legislacion mercantil y a faitade disposicién expresa, el Codigo Civil Federal, (Art.
183 LISF); la  pdliza serd numerada al igual que sus endosas debiendo contener, en su caso,
indicaciones que  administraivamente fiien la Secretaria de Hacienda y Crédito Piblico, en adelante
SHCP yla Comigién Nacionalde Segurosy Fianzas, en adelante CNSF (Art166 LISF).

2-En msodePERDlDA OEXTRAVIO DE LAPOLIZA DE FIANZA &l ejercitarsu derecho de redamation
deafianza, debera comprobar por escrito que la poliza fue otorgada, solicitando ala ASEGURADORA
un duplicadode la péliza emitida a su favor. (Art.166 LISF).

3.-SePRESUME LAEXTINCIONde obligacion como fiadora cuando se hacela devolucién de unapolizaa
la ASEGURADORA, salvo prueba en contrario. (AL 166 LISF).

4.- Las fianzas y los confratos, que en reladén a la péliza de fianza se olorsiuen o se celebren, serén
mercantiles para todas las pertes que intervengan, ya sea como BENEFICIARIAS, SOLICITANTES,
FIADAS, CONTRAFIADORAS u OBLIGADAS SOLIDARIAS, salvo de la garantia hipotecaria. (Art.32 LISF).
5.- La fianza sustrita en este folio seranula y sin efectos legales, si se garantizan operaciones de crédito, aun
cuando en el texto de la misma se sefidle lo contrario, esta pdliza no garantiza el pago de ttulos de  crédito,
como letras de cambio y pagarés, i el pago de préstamos que deban solventarse en dinero. Esta fianza no
surtira efecios, si se garantizan préstamos de dinero, muluos, financiamientos en numerario 0 en  espede,
reestructurasdeadeudos, renegociaciéndepasivosy cualquierotraoperaciénnozutorizadaporla  SHCP.

6.- La ASEGURADORA no goza de los beneficios de orden y excusion y debera ser requerida en los
términos que establece la LISF, (Art.178 LISF),

7.- La obligacion de la ASEGURADORA se extinguira en los siguientes casos: 7.1 Si d
BENEFICIARIO concedeal FIADO, prorroga o espera parael cumplimientodela obligadén afianzadasin
elconsentimiento  previo y por escrito de la ASEGURADORA (Art. 179 LISF). 7.2 La novadién de la
obiigacion prindpal afianzada exinguira la fianza, si la ASEGURADORA no da su consentimiento
previo y poresciioparaesa novadion y paragarantizar conlafianzala obligecion novatoria (Arfs. 2220y
2221 del Codigo Civil Federal en adelante CCFI. 7.3 La quita 0 pago parial de la obligacion afianzada
reduce la fianza en la misma proporcién y la extingue si por esa causa la_obiigacion grincipal
afianzada queda suela a nuevos gravamenes o condiciones (Ar. 2847 del CCF). La
ASEGURADORA tendra derecho, a oponer todas las excepciones que le sean inherentes a la
obligacién principal,incluyendotodaslascausasdeliberaciondela fianza. 7.4 Si en la poiiza de fianza

Federacion, Ciudad de México, de los Estados o Municipios de proporcionar a la ASEGURADORA los
datos  sobre la situacién del asunto, ya sea judidal, administrativo o de cualquier otra naturdleza, para el
que se haya otorgado la fianza. 10.1 La ASEGURADGRA se considera de aceditada soivendia
ArL16 parrafo primero LISF y At18 pimer pamafo LISF. 10.2 Si la ASEGURADORA no cumple
con la obligacién garantizada en la pdliza dentro de los plazos legales para su cumplimiento, debera
cubrir al acreedor  indemnizacion por mora conforme af Art. 283 USF. 10.3 Ninguna autoridad podra fijar
mayor importe para las fianzas que otorguen las AFIANZADORAS Y ASEGURADORAS, que el
sefialadopara depositosen efectivou otrasformas  degarantia, Lainfraccionde este preceploseracausa
de responsabilidad {Art. 18 LISF). Si las obligacdiones garantizadas son de hacer o de dar, la
ASEGURADORA podra sustituirse al deudor pringipal en ¢ cumplimiento de la obligacion. En las
fianzas en que se garantice e} pago de una suma de dinero en pardilidades, la felta de pago de
alguna de las parciglidades no da derecho a reclamarla fianza porla totafided, (Art. 176 LISF). 10.4El
pago de la fiznza al BENEFICIARIO, subroga ala ASEGURADGRA, por  ministerio de ley, en todos los
derechos, acdones y priviegios que a favor del acreedor se deriven dela  naturaleza de la obligacién
garantizada. La ASEGURADORA podré liberarse total o pardalmente de sus obligaciones si por
causasimputables al BENEFICIARIO de la pdfiza de fianza, el pago esimpedidoole resultaimposible la
subrogacion. (Art 177 LISF y 2830y 2845 del CCF).

11.- FIANZA EN MONEDA EXTRANJERA.- Para el caso de fianzas en moneda extranjers, la
ASEGURADORA, el BENEFICIARIO, e FIADO ysus OBLIGADOS SOLIDARIOS se sometenal Art. 173
LISFy Capitulo19.2CUSF.

Unicamente se podrén autorizar este tipo de operaciones, cuando se relacianen con el cumplimiento de
obligaciones exigibles fuera del pais, o que por la naturaleza de dichas cbligaciones se justifique que su
pago se convenga en moneda extranjera.

RECLAMACION.- Quee! pago dela reclamacién procedente porfianza expedidaen moneda extranjeray
que deba realizarse en el extranjero, Se efectuara por conducto de instituciones de crédito mexicanas o
fiisles de estas, a través de sus oficinas del extericr, en el pals donde debio cumplirse la obligacién
afianzaday en la moneda que se haya establecidoen la paliza (Disposicitn 19.2.3, fraccién 1 CUSF).
PRIMAS - Las primas relacionadas con la expedicion de fianzas en moneda extranjera, se cubrirén ala
ASEGURADORA en la misma moneda de expedicién de 1a pdliza, conforme l tipo de cambio para
solventar obligaciones denominadas en Moneda Exiranjera pagaderas en la Repiblica Mexicana,
publicado por el Banco de México en e} Diario Oficial de la Federacin. (Disposicion 19.2.3, fraccién |

no se estzblece plazo de caducidad se estara a lo sefialado en el Ar.174 LISF y, caducard d (yg

derecho del beneficiario, para reclamar si |a fianza no se redama dentro de} plazo sefialado para tal
efecto. 7.5 Prescribira la obligacion de la ASEGURADORA una vez trascumido el plazo para que
iba la obligacién principal garentizada o el de 3 afios, lo que resulte menor (Ast175  LISF), para
qn;grgg;:pirla prescripcion debera requerirse por esciito a la ASEGURADORA, en los términos  del Art.
8.- Para reclamar la fianza: 8.1 Presenter la redamacién directamente y por escrito, en el domicilio de la
ASEGURADORA, en algunade sus sucursales u oficinas de senvicios, con la firma del BENEFICIARIO 0
de su APODERABO o REPRESENTANTE, acreditando la personalidad con que se ostenta y sefialando:
fecha de redamacion, nimero de péliza de fianza relacionada con la redemacién que se formula,
fecha de  expedicion de la fianza, monto de la fianza, nombre o denominacién del FIADO, nombre o
denominadén del BENEFICIARIO z en su caso, de su Representante Legal debidamente
acreditado, domicilio del  BENEFICIARIO para ofr y recibir nolificaciones, descripdion de la obligacion
garantizada, acompaiiando copia de la documentacion en la que se bast la expedicién de la
fianza, referencia del contralo o documento fuente (fecha, nimero, etc). Descripcion del
incumplimiento de la obligacién garantizada que motiva la presentacién de la redamacion debiendo
acompaiiar la documentacion que sirva como soporte para comprobar lo dedarado y el importe
reclamado como suerte principal, que nunca podra ser superioral montode la fianza. (Circular Unica de
Segurosy Fianzas en adelante CUSF, Disposicién4.2.8, Frac. Villy Art. 279 primerpérrafo Frac. | LISF).
8.2 Sila fianza garantiza obligaciones fiscales federales se apegara &l Art. 143, del Codigo Fiscal de
la Federacion, 8.3 Las fianzas expedides ante la Federacion, Ciudad de México, Estados o Municipios
se hani efectiva a eleccién del BENEFICIARIO, de acuerdo con el procedimiento sefialado en los
Ants. 279 0 282 LISF y en su reglamento. 8.4 Fianzas otorgadas ante autordades judiciales, no
penales, se harén efectivas, a eleccion del BENEFICIARIO, conforme  procedimiento de los Aris.
279y 280 LISF o porla via de incidente en el juidio en que se hubieran otorgado  (Codigo Federel de
Procedimientos Civiles, Art. 281 LISF). 8.5 Las Fianzas Judiciales Penales otorgadas  ante autoridades
judicales del orden penal, se haran efectivas conforme al At 282 LISF. Para la presentacién del
IADO, se le requerird personalmente o por comeo cerfificado, con acuse de recibo a la
ASEGURADORA en sus dficinas principeles o en el domiclio de! Apoderado designado para|
ello, procediendo la aplicacion del Art, 291 LISF, en caso de la no presentadién del FIADO en el
plazo concedido. 8.6 Cuando la ASEGURADORA recha la redamacion de la fianza, podra
hacerlo del conocimiento del FIADO, SOLICITANTE, OBLIGADO SOLIDARIO o CONTRAFIADOR,
haciéndoles saber elmomentoen que se vence el plazo establedido en laley, enlas pdlizas de fianzao en
los procedimientos  convencionales celebrados con los BENEFICIARIOS, con la finalided de que
presenten oportunamente los - elementosy documentacion necesaria parainconformarse en contra de la
reclamadion, yGueexpresen lo que a su derecho convenga. De igual forma, puede denundiar a diches
deudoresjuidoque ensucontra  promoviereel BENEFICIARIOparaque aporte pruebasencontradela
redamadion delafianzayquede a las resultas deljuicio, si se condenare ala ASEGURADORA al pago
(Art. 289LISF y2823del CCF).8.7Una vezintegradala redamacion en los témminos de los Arts. 2796
262 LISF, la ASEGURADORA tendra un plazo hasta de 30 dias naturales, contados a pariir de la
fecha en que fue integrada fa redamacién para proceder a su pago, 0 en su ¢aso, para comunicar por
escito al BENEFICIARIO, las razones, causas o motivos de su improcedencia. 8.8 Si la
ASEGURADORA no recibe los elementos y documentos citadosen el punto 8.6, ésta podré libremente
decidir el pago de la redamacion, estando el FIADO, SOLICITANTE, OBLIGADO SOLIDARIO o
CONTRAFIADOR obligado a reembolsar a la ASEGURADORA logue a éstale camesponda, sin que
pueda oponer a la ASEGURADORA las excepdones que el FIADO tuviera frente 8 su  acreedor,
incluyendota de pagode loindebido, porlo que no serénaplicablesen ninglin casolos Arts. 2832y 2833
del CCF{Art. 289LISF). Sinembargo, el FIADO conservara sus derechos, accionesy excepdones frente
a su acreedor para demandar fa improcedencia del pago hecho por la ASEGURADORA. La
ASEGURADORA, a ser requerida o demandada podra denunciar e! pleito al deudor princpal para
gue aporte pruebas en contra de la redamacion de la fianza y quede a las resultas del juicio, para el
casode quesellegaréacondenaralaASEGURADORA &lpago(Art 289LISFy2823delCCF).
9.-En caso de quela ASEGURADORA rechazare la redamacion o no diera contestacion en los plazos
establecidos por la ley; el BENEFICIARIO podra elegir, en la redamacion de su pago, el procedimiento
's:eﬁalaglo en el Art 280 LISF o el 50 bis y 68 de la Ley de Proteccién y Defensa al Usuario de Senvicios
inancieros.
10.- OTRAS DISPOSICIONES.- Existe obiigacién de las oficinas y autoridades dependientes de la

CONTROVERSIAS.- Que para conocer y resolver de las controversias derivadas de las fianzas a que se
refiere la presente, serén competentes las autordades mexicanas, en los témines LIS, de la Ley de
Protecciony Defensade los Usuarios de Senvicios Financieros yotras disposiciones legales aplicables, sin
perjuicio de que en los casos de fianzas en que el cumplimiento de la cbligacién garentizada suria sus
efeclos fuera del tenitorio nacional, se apliquen Ias normas comespondientes y los usos y costumbres
intemacionales (Disposicién 19.2.3, fraecidn (Il CUSF).

12.-JURISDICCION Y COMPETENCIA.- EL(LOS) SOLICITANTE(S) Y/O FIADO{S) Y/O EL(LOS)
OBLIGADOQ(S) SOLIDARIO{S), gcualesquiera otros coobligados, en su caso, asl como traténdose de
BENEFICIARIOS PARTICULARES, para efectos de interpretacion, cumplimiento y ejecucidnde esta péliza,
sesometen de forma expresaa la!:risdiccién y competencia de los Tribunales Federales o delfuero comin
de laCiudad de México, ylo Guadalajara, Jaliscoy/oMentemey, NuevoLedn yloPuebla, Puebla, aeleccitn
de la parle actora, renunciando de forma expresa e imevocable a cualquier otro fuero que
pudiera comresponderies, en el presente o futuro por concepto de su domicilio 0 vecindad; splicindose en
todocaso laLeydelnstitucionesde SegurosyFianzasysulegisladonsupletoria. Lasfianzasotorgadasa
favordela Federacion, Ciudad de México, Estados y Municipios, se harén efectivas en los tirminos del At
282deLISF. 13- USO DE EQUIPOS, MEDIOS ELECTRONICOS, OPTICOS O DE
CUALQUIER OTRA

TECNOLOGIA.- De conformidad con to previsto en los Adticulos 165y 214 LISF las pates pactan que LA
COMPARIA ASEGURADORA podra usar equipos, medios electrénicos, Gpticos o de cualquier otra
tecnologla en la celebracion de sus operaciones y prestacién de senvicios, incluyendo la expedicion
electronica o digital de sus polizas de fianza, asf como de sus documentos modificatorios, porlo que el uso
delafima digita), resultado de ufiizar!a Firma Elechtnica sobre una fianza electronica sustiuye ala fimma
autografay produciralos mismos efectos quelas leyes oto_ligan alosdocumentos comespondientes conel
mismo valor probatorio; por tal motivo EL{LOS) SOLICITANTE(S) Y/O FIADO(S) Y/O OBLIGADO(S)
SOLIDARIO(S) expresa(n) su consentimiento para que LA COMP. 1A ASEGURADORA, emita las fianzas y
losdocumentos modificatorios, en foma escrita o a través de medios elecirnicos, 6pticos o por cualquier
otra tecnologla véliday no podrén objetar el uso de estos medios uopenerse alos mismos, porloqueenla
intespretacion y cumplimiento de este contrato se sujetan a lo dispuesto por el Titulo Segundo, Del
Comercio Electrdnico, Libro Segundo del Codigo de Comercio Vigente articulos 89 a 114 empleo de
medios electrdnicos enla celebracién de actos de comerdio, pactando al efecto: »

1- Que através de estos medios se podran emitirlos recibos de cobro de primas, notas de crédilo, emisién
de pélizas de fianza, endosos y documentos modificatorios que sean solicitados a LA ASEGURADORA,
asi como, cualquier otro derivado de la prestacion del senvicio contratado, documentos elecirbnicos que
podrén  imprimirse en pero seré la version electronica la que prevalezca si eventuaimente
existieraglguna dfferenciaentre ambas.

I1-Can el finde establecer que 1a fianza electrénica fue generada porLACOMPANIAASEGURADOBA.
en téminosdel Articulo 80 Bisdel Codigo de Comerdio, las Partes pactan como Medio de Idenfificacion
de! Usuarioy Responsabilidades comespondientes a su uso, la vafidacion de la pdiiza de fianza, a través
dela Constancia de Consulta disponible en el Portal de intemet www.aserta.com.mx para
fianzas emitidaspor la COMPANIA ASEGURADORA. .
Los fimantes dedaran conocer el contenido y alcance de las disposiciones legales y reglamentarias
relativas a la celebracion de aclos juridicos, mediante el uso de medios electdnicos o de cualquier otra
tecnologla, porlocualesténdispuestosaoperar atrawésdelosmismos, yaquenclessonajenos.

[1L.-La Creadin, Transmision, Modificaciony Extincion de derechos y obligacicnes derivados de las pélizas
defianzaelectronicasse soportamedianteuna Firma Electronicageneradausando cerfiicados digitales en
ténminosdel Tiulo Segundo, del Comercio Elecirinico, Capitulol, Delos Mensajes de Datos, Articulos 89
299 ydemas relatives y aplicables del Codigo de Comercio, locual garantizafrente a tercerosla identidad,
autentcided e integridad de las operaciones y servidos prestados a EL(LOS) SOLICITANTE(S) Y/O
FIADO(S) Y/O OBLIGADC(S) SOLIDARIO(S). Deigualfoma, los fimantes de este instrumento podré{n)
pacter los medios electronicos idéneos para la transmision y extncion de derechos y obligaciones
inherenies a las operaciones y senicios sefialados en la Fraccién | de esta dausula, Asimismo, LA
COMPANIA ASEGURADORA podra solicitar y recbir documentadién e informadion de los
fimantes mediante medios electronicos siempre y cuando EL{LOS) SOLICITANTE(S) Y/O FIADO(S}
Y/Q EL(LOS) OBLIGADO{S) SOLIDARIO(S) garantice{n) a satisfaccion de la receplora los medios
de creacién, transmision y modificacién de dicha documentacion y que le permitan asegurar la
identidad, autenticdad e integridad de la documentacién electrénica generaday transmitida.
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>» Resumen

Fianza: 3355-03834-4 Fiado: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALLI, S.C.
Beneficiario: INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Moneda: MXN
Monto actual $370,000.00

de la fianza: SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA MORAL IDENTIFICABLE TALES

Monto de COMO: NOMBRE, NUMERO DE FIANZA POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA
aste DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA”, LO ANTERIOR,
movimiento: DE CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 115 DE LA LGTAIP PARRAFO CUARTO.

$370,000.00 [ Generarzirchivo XML -

Fecha de 04/09/2026 Constancia de consults’
expedicién:

Ramo / Tipo: Administrativas/Cumplimiento

Texto: Afianzadora o Aseguradora:
Denominacién social: ASEGURADORA ASERTA, S.A. DE C.V. en lo sucesivo la "Afianzadora®
DOMICILIO: MISIGN DE SANTO TOMAS NO. 2916, ZONA URBANA RIO TIJUANA, TIJUANA, B.C., C.P.
AUTORIZACION DEL GOBIERNO FEDERAL PARA OPERAR: SHCP 366-051/08. 718.1/75131 DE FECHA 10
MARZO DE 2008.
Beneficiaria:

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQO SOCIAL, en lo sucesivo “la Beneficiaria".
Domicilio: CALZ. CUAUHTEMOC NO. 300 COL AVIACION, MEXICALI, BAJA CALIFORNIA C.P. 21230.

El medio electrénico, por el cual se pueda enviar la fianza a "la Contratante” y a "la
Beneficiaria": fianzas.bc@imss.gob.mx

Nombre o denominacién social: CENTRO OFTALMOLOGICO DE MEXICALI S.C.

Domicilio: AV. MADERO NO. 987 COL. PRIMERA SECCION MEXICALI BAJA CALIFORNIA C.P. 21180 RFC:
COMe80613918 .

Datos de la péliza:

Nimero:

Monto Afianzado: $370,000.00 pesos (TRESCIENTOS SETENTA MIL PESOS 60/180 M.N.)

Moneda: PESOS

Fecha de expedicidén: @4 DE SEPTIEMBRE DE 2026

Obligacién garantizada: El1 cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el contrato en
los términos de la Clausula PRIMERA de la presente poliza de fianza.

Naturaleza de las Obligaciones: Divisible

La obligacién garantizada serd divisible, por 1lo que, en caso de presentarse algin
incumplimiento, se hara efectiva solo en la proporcién correspondiente al incumplimiento de
la obligacidén principal.

Datos del contrato o pedido, en lo sucesivo el "Contrato":

Nimero asignado por “la Contratante": S6MP120

NUMERO DE CONTRATO ASIGNADO: ©S5@GYRO®3N11526-602-080

PROCEDIMIENTO DE LICITACION PUBLICA: LA-58-GYR-050GYR@03-N-115-2026

Objeto: Prestacién del Servicio Médico Subrogado para el Ejercicio 2026 (Partidas 20 Y 21)
Monto del Contrato: $3,7€9,8@0.88 (Tres millones setecientos mil Pesos 88/168 M.N.)

Moneda: PESOS

Fecha de suscripcién: 84 de Septiembre de 2026

Fecha de Vigencia 14 de Agosto de 2026 al 31 de Diciembre de 2026

Tipo: Adquisiciones, Arrendamientos Y Servicios del Sector Publico.

Obligacién contractual para la garantia de cumplimiento: divisible

Procedimiento al que se sujetara la presente p6liza de fianza para hacerla efectiva: El
previsto en el articulo 279 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas.




Competencia y Jurisdiccion: Para todo lo relacionado con la presente poliza, el fiado, el
fiador y cualesquier otro obligado, asi como “la Beneficiaria”, se someteran a la
jurisdiccién y competencia de los tribunales federales de Mexicali Baja California,
renunciando al fuero que pudiera corresponderle en razon de su domicilio o por cualquier
otra causa.

La presente fianza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 48, fraccidn
II y altimo péarrafo, y articulo 49, fraccién II, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Piblico, y 183 de su Reglamento.

La presente fianza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 48, fraccidn

II y 49, fraccién II, de la Ley de Cbras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas,
y

articulo 98 de su Reglamento.

Validacién de la fianza en el portal de internet, direccién electrénica www.amig.org.mx
ASEGURADORA ASERTA S.A, DE C.V.

CLAUSULAS GENERALES A QUE SE SUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS, SERVICIO, OBRA
PUBLICA O SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA,

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 ampliacidn indicado
en la cldusula siguiente, adn y cuando parte de las obligaciones se subcontraten.

SEGUNDA. - MONTO AFIANZADO.

La "Aseguradora”, se compromete a pagar a la Beneficiaria, hasta el monto de esta péliza,
que es $370,0080.80 (TRESCIENTOS SETENTA MIL PESOS 68/16@ M.N.), que representa el 10% (DIEZ
POR CIENTO) del valor del “Contrato”.

La "Aseguradora" 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 ampliacidn

del monto del *“Contrato" indicado en la cardtula de esta péliza, siempre y cuando no se
rebase el 20X de dicho monto. Previa notificacién del fiado y cumplimiento de los requisitos
legales, La "Aseguradora“ 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 "Aseguradora” se reserva el derecho de emitir los endosos subsecuentes, por la

diferencia entre ambos montos sin embargo, previa solicitud del fiado, La "Aseguradora”
podrd garantizar dicha diferencia y emitira el documento modificatorio correspondiente.

La "Aseguradora" acepta expresamente que en caso de requerimiento, se compromete a pagar el
monto total afianzado, siempre y cuando en el Contrato se haya estipulado que la obligacidn

garantizada es indivisible; de estipularse que es divisible, La "Aseguradora" pagard de
forma proporcional el monto de 1a o las obligaciones incumplidas.

TERCERA. - INDEMNIZACION POR MORA.

La "Aseguradora", se obliga a pagar la indemnizacién por mora que en su caso proceda de
conformidad con el articulo 283 de la Ley de Institucisnes de Seguros y de Fianzas.

CUARTA. - VIGENCIA.
La fianza permanecera vigente hasta que se dé cumplimiento a la o las obligaciones que
garantice en los términos del “Contrato” y continuard vigente en caso de que “la
Contratante” otorgue prérroga o espera al cumplimiento del “"Contrato”, en los términos de la
siguiente cldusula.
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 resolucidn definitiva de autoridad o tribunal competente que haya
causado ejecutoria.

De esta forma la vigencia de la fianza no podra acotarse en razén del plazo establecido
para

cumplir la o las cbligaciones 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
dard aviso a La "Aseguradora” la cual deberd emitir los documentos modificatorios o endosos



correspondientes.

La "Aseguradora" acepta expresamente garantizar la obligacién a que esta pdliza se refiere,
ain en el caso de que se otorgue prérroga, espera o ampliacion al fiado por parte de la
"Contratante” para el cumplimiento total de las obligaciones que se garantizan, por lo que
no se actualiza el supuesto de extincidén 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
suspensidén en los términos de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
PUblico, su Reglamento y demds disposiciones aplicables, "la Contratante" 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 "Aseguradora" otorgarid el o los endosos conducentes, conforme a lo
estipulado en el articulo 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, para lo
cual bastard que el fiado exhiba a 1la Aseguradora dichos documentos expedidos por "la
Contratante”.

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
subsistirdn inalterados los términos y condiciones originalmente previstos, entendiendo que
los endosos que emita La “Aseguradora” por cualquiera de los supuestos referidos, formardn
parte en su conjunto, solidaria e inseparable de la péliza inicial.

SEPTIMA. - SUBJUDICIDAD.

La "Aseguradora" realizara el pago de la cantidad reclamada, bajo los términos estipulados
en esta pbéliza de fianza, y, en su caso, la indemnizacién por mora de acuerdo a lo
establecido en el articulo 283 de 1la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, aun
cuando la obligacién se encuentre subjudice, 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 "Aseguradora” debera comunicar a "la Beneficiaria" de la garantia, el otorgamiento de la
suspension 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 implicard novacién de las obligacicnes
asumidas por La “Aseguradora” por lo que subsistirad su responsabilidad exclusivamente en la
medida y condiciones en que la asumié en la presente péliza de fianza y en sus documentos
modificatorios.

NOVENA. - CANCELACIGN DE LA FIANZA.

La “Aseguradora” quedard liberada de su obligacion fiadora siempre y cuando “"la
Contratante” le comunique por escrito, por conducto del servidor piblico facultado para
ello, su conformidad para cancelar la presente garantia.

El fiado podrd solicitar la cancelacién de la fianza para lo cual deberd presentar a La
"Aseguradora"” 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, debera presentar el recibo de pago correspondiente.

Esta fianza se cancelarad cuando habiéndose cumplido la totalidad de las obligaciones
estipuladas en el “Contrato", "la Contratante” haya calificado o revisado y aceptado la
garantia exhibida por el fiado para responder por los defectos, vicios ocultos de las 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 caritula de la presente
pdliza y sus respectivos convenios modificatorios.

DECIMA. - PROCEDIMIENTOS.

La "Aseguradora" 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" podrd presentar la reclamacidn a que se refiere el articulo 279, de Ley
de Instituciones de Seguros y de Fianzas en cualquier oficina, o sucursal de la Institucién
y ante cualquier apsderado o representante de la misma.

DECIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES.

Serd aplicable a esta p6liza, 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.
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