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CONTRATO ABIERTO, PARA LA PRESTACION DE SERVICIO MEDICO INTEGRAL BANCO DE SANGRE, CON
CARACTER NACIONAL, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL POR CONDUCTO DEL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, REPRESENTADO EN ESTE ACTO POR EL DR. JUAN GILBERTO PEREZ
SOLTERO EN SU CARACTER DE TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
REGIONAL BAJA CALIFORNIA SUR, EN ADELANTE “LA ENTIDAD” Y, POR LA OTRA, BIODIST, SA DE CV, EN LO
SUCESIVO “EL PROVEEDOR”, REPRESENTADA POR EL C. LUIS VILLAGOMEZ MARQUEZ, EN SU CARACTER DE
REPRESENTANTE LEGAL, A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, AL TENOR DE
LAS DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

Que para dar cumplimiento a lo sefialado en el articulo 2 de la Ley del Seguro Social que regula la operacion
del Programa IMSS régimen ordinario “LA ENTIDAD”, deber3 llevar a cabo LA CONTRATACION DEL SERVICIO
MEDICO INTEGRAL BANCO DE SANGRE, CON UNA VIGENCIA DE CONTRATO DEL DIA SIGUIENTE A LA
NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION AL 31 DE AGOSTO DE 2025.

Mediante oficio No. 030109612100/CAOA/1011/2025, el Titular de la Jefatura de Servicios de Prestaciones
Médicas de “LA ENTIDAD”, instruyd LA CONTRATACION DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL BANCO DE
SANGRE, CON UNA VIGENCIA DE CONTRATO DEL DIA SIGUIENTE A LA NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION
AL 31 DE AGOSTO DE 2025.

DECLARACIONES
“LA ENTIDAD” declara que:

1. Es una “ENTIDAD” de la Administracion Publica Federal con personalidad juridica y patrimonio propio,
que tiene a su cargo la organizacion y administracion del Seguro Social, como un servicio publico de
caracter nacional, en términos de los articulos 4 y 5, de la Ley del Seguro Social.

I.2. Conforme a lo dispuesto por el poder que le fue conferido con la Escritura Publica numero 110,853 de
fecha 01 de Septiembre de 2022, pasada ante la fe del Licenciado Gonzalo M. Ortiz Blanco, Notaria
Publica numero 98 en la Ciudad de México, el Dr. Juan Gilberto Pérez Soltero, con RFC
en su caracter de Titular del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Regional Baja
California Sur, es el servidor publico que tiene conferidas las 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.

El poder antes mencionado, se encuentra inscrito en el Registro Publico de Organismos Descentralizados,
bajo el folio 97-7-06092022-113531, de fecha 06 de septiembre de 2022, en cumplimiento a lo ordenado
en los articulos 24 y 25 fraccidn IV de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales.

I.3. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 84, penultimo parrafo, del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, la Dra. Andrea Socorro Alvarez Villasefor,
con RFC I Coordinadora de Planeacion y Enlace Institucional, designado 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.
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I.4. De conformidad con lo establecido en los articulos 2, fraccion I, del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico el Lic. Emmanuel Gutierrez Rojas, con RFC
I | Titular del Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios de
la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento de “LA ENTIDAD”, facultado para el procedimiento
del cual se deriva el presente instrumento juridico.

I.5. De conformidad con lo establecido en los articulos 2, fraccion Il, del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico el Dr. Marco Vinicio Jimenez Gonzalez de
la Llave, con RFC I  Titular de la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas, de “LA
ENTIDAD”, facultado para realizar el requerimiento del procedimiento del cual se deriva este contrato.

I.6. La adjudicacion del presente contrato se realizé mediante el procedimiento de Adjudicacion Directa
nimero AA-50-GYR-050GYR030-N-161-2025, de caracter Nacional, al amparo de lo establecido en los
articulos 134 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 35 fraccion Il y 55 parrafo
primero de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

I.7. “LA ENTIDAD” cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante la partida presupuestal nimero
51331020, con folio de autorizacion 0000032820-2025, de fecha 06 de agosto de 2025, emitido por la
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento del OOAD en BCS.

1.8 Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes nimero IMS421231145.

1.9. Tiene establecido su domicilio en Francisco |. Madero entre Heroico Colegio Militar y Héroes del 47
numero 315, Colonia Esterito, Codigo Postal 23020 en la ciudad de La Paz, Baja California Sur, mismo que
sefala para los fines y efectos legales del presente contrato.

[.“EL PROVEEDOR” declara por conducto de su Representante Legal que:

I.1. Es una moral legalmente constituida conforme a las Leyes de los Estados Unidos Mexicanos, segun
consta en la Escritura Publica numero 62,840, del libro 1,360, fojas 42, de fecha 06 de enero de 1992,
protocolizada ante la fe del Licenciado Othon Perez Fernandez del Castillo, Notario Publico numero 63,
en el Distrito Federal, e inscrita en el Registro Publico de Comercio bajo el numero 159,217, de fecha 3 de
junio de 1992, denominada BIODIST, S.A. DE C.V., cuyo objeto social segun escritura numero 2,453,
volumen decimo, tomo tres, folio numero 9,496, de fecha 26 de julio de 2018, protocolizada ante la fe
del Licenciado Jose Antonio Arjona Iglesias, Notario Publico numero 8, en la Ciudad de Cancun, Quintana
Roo, e inscrita en el Registro Publico de Comercio bajo el nimero 52465, de fecha 13 de agosto de 2018,
es entre otros compra-venta, importacion, exportacién, fabricacion, distribucion y comercializacion de:
reactivos quimicos y bioldgicos, materiales de curaciéon, material de limpieza, instrumentacion y ropa de
hospital.

II.2. EI C. LUIS VILLAGOMEZ MARQUEZ, en su caracter de Representante Legal, cuenta con facultades
suficientes para suscribir el presente contrato y obligar a su representada en los términos, lo cual acredita
mediante escritura publica numero 2,244, del Volumen Décimo Cuarto Tomo “E”, de fecha 21 de abril de
2023, pasada ante la fe del Lic. Daniel Gonzalez Campos, Notario Publico numero 119, en la Ciudad de
Cancun, Quintana Roo, mismo que bajo protesta de decir verdad manifiesta que no le han sido limitado
ni revocado en forma alguna.

II.3. Reune las condiciones técnicas, juridicas y econdmicas, y cuenta con la organizacién y elementos

necesarios para su cumplimiento.
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Il.4. Bajo protesta de decir verdad, manifiesta que ni él ni ninguno de los socios o accionistas desempefan un
empleo, cargo o comisidn en el servicio publico, ni se encuentran inhabilitados para ello, o en su caso
que, a pesar de desempenarlo, con la formalizacién del presente contrato no se actualiza un conflicto de
interés, en términos del articulo 49, fraccidon IX de la Ley General de Responsabilidades Administrativas,
en concordancia con los articulos 71, fraccion lll de la “LAASSP” y 88, fraccion | de su Reglamento; asi
como que “EL PROVEEDOR” no se encuentra en alguno de los supuestos del articulo 71 y penultimo y
antepenultimo parrafos del articulo 90 de la “LAASSP”.

I.5. Bajo protesta de decir verdad, declara que conoce y se obliga a cumplir con el Convenio 138 de la
Organizacioén Internacional del Trabajo en materia de erradicacion del Trabajo Infantil, del articulo 123
Constitucional, apartado A] en todas sus fracciones y de la Ley Federal del Trabajo en su articulo 22,
manifestando que ni en sus registros, ni en su ndmina tiene empleados menores de quince afos y que
en caso de llegar a tener a menores de dieciocho afios que se encuentren dentro de los supuestos de
edad permitida para laborar le serdn respetados todos los derechos que se establecen en el marco
normativo transcrito.

I.6. Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes nimero: BAC920106U98.

I.7. Acredita el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en términos de lo dispuesto en el articulo 32-D del
Codigo Fiscal de la Federacidon vigente, incluyendo las de Aportaciones Patronales y Entero de
Descuentos, ante el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores y las de Seguridad
Social ante el Instituto Mexicano del Seguro Social, conforme a las Opiniones de Cumplimiento de
Obligaciones Fiscales emitidas por el SAT, INFONAVIT e IMSS, respectivamente.

I.8. Senala como su domicilio para todos los efectos legales ubicado en 13 de septiembre No. 4 planta baja,
Colonia Escanddn | seccion, Miguel Hidalgo, Ciudad de México, CP 11800, con numero telefénico
B (/o a tavés de las cuentas de correo electronico: |GG
I ; Para l0os mismos efectos.

.  De “LAS PARTES™:

I1.1 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 la “LA ENTIDAD” la CONTRATACION DE SERVICIO
MEDICO INTEGRAL BANCO DE SANGRE, CON UNA VIGENCIA DE CONTRATO DEL DIiA SIGUIENTE A LA
NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION AL 31 DE AGOSTO DE 2025, al amparo del procedimiento de
contratacion sefialado en el punto 1.6. de las declaraciones de este instrumento juridico y sus anexos mismos
que son ANEXO NUMERO T1 (T uno) Términos y Condiciones y su anexo “Anexo | Modelo de pdliza de
fianza para cumplimiento de contrato”; ANEXO NUMERO T2 (T dos) Anexo Técnico y sus anexos “Anexo T1
Requerimiento del SMI de BS”; “Anexo T2 Directorio de unidades del SMI de BS”; “Anexo T3 Equipamiento
del SMI de BS”; “Anexo T3.1 Especificaciones técnicas del equipamiento”; “Anexo T4 Cedula de recepcién
de equipos”; “Anexo T4.1 Cédula de puesta a punto”; “Anexo T5 Programa de mantenimiento preventivo”;
“Anexo T5.1 Reporte de falla de los equipos”; “Anexo T6 Cédula de control de bienes de consumo”; “Anexo
T6.1 Devolucién y reposicion”; “Anexo T7 Programa de Capacitacion”; “Anexo T7.1 Formato asistencia a

capacitacion”; “Anexo T7.2 Formato de acreditacion de la capacitacion”; “Anexo T8 Resumen de equipos
¥
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ofertados”; “Anexo T8.1 Resumen de bienes de consumo”; “Anexo T9 Reporte mensual de procedimientos
efectivos realizados”; “Anexo T9.1 Notificacion de pena convencional”; “Anexo T9.2 Notificacion de
deductiva”; “Anexo TI0 Mejora tecnoldgica”; “Anexo TI11 Entrega de instalaciones al término de la
prestacion del servicio”; “Anexo T11.1 Escrito en formato libre”; “Anexo T1.2 Especificaciones minimas de los
equipos de computo”; “Anexo T1.3 Acuerdo de confidencialidad”; “Anexo T1.4 Designacion de contacto
responsable”; “Anexo T1.5 Designacion de sistema y empresa soporte”; “Anexo T1.6 Solicitud de pruebas
de funcionalidad y envio de mensajeria HL7”; que forman parte integrante del mismo.

SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO.

“LA ENTIDAD” pagara a “EL PROVEEDOR” como contraprestacion por los servicios objeto de este contrato,
la cantidad minima de $297,997.00 (Doscientos noventa y siete mil novecientos noventa y siete pesos
00/100 M.N.}, mas impuesto por $47,679.52 [Cuarenta y siete mil seiscientos setenta y nueve pesos
52/100M.N.), que hace un total de $345,676.52 (Trescientos cuarenta y cinco mil seiscientos setenta y seis
pesos 52/100 M.N.}; y un monto maximo de $744,990.80 (Setecientos cuarenta y cuatro mil novecientos
noventa pesos 80/100 M.N.], mas impuesto por $119,198.53 (Ciento diecinueve mil ciento noventa y ocho
pesos 53/100 M.N.}, y que hace un total de $864,189.33 (Ochocientos sesenta y cuatro mil ciento ochenta
y nueve pesos 33/100 M.N.).

El presupuesto maximo y presupuesto minimo del presente contrato, expresado en moneda nacional son:

Partida Descripcion Presupu_esto minimo Presupuc_esto maximo
Asignado Asignado
1 Servicio Médico Integral Banco de Sangre 297,997.00 744,990.80
IVA 47,679.52 119,198.53
Total 345,676.52 864,189.33
Tabla de expresion de precios unitarios
. Descripcion (9) Clave L - Unidad de Precio
Partida Unidad Médica | Procedimiento Descripcion del Procedimiento medida unitario
HGZMF 1 La Paz 50.03.01 He_moclasmcamon de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en Procedimiento 76.00
tarjeta, cassette, columna o placa
HGZMF 1 La Paz 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 57.60
HGZMF 1 La Paz 50.03.03 Investigacion de anticuerpos irregulares (semipanel) en tarjeta, Procedimiento 76.80
cassette, columna o placa
HGZMF 1 La Paz 50.03.04 Identificaciéon de anticuerpos irregulares (panel completo) Procedimiento 101.40
HGZMF 1 La Paz 50.03.05 Determinaciéon de fenotipo eritrocitario en tarjeta, cassette, Procedimiento 117.30
columna o placa
HGZMF 1 La Paz 50.03.06 Pru_eba de det_ecmon de antiglobulina humana monoespecifica Procedimiento 34.30
anti-C3d en tarjeta, cassette, columna o placa
HGZMF 1 La Paz 50.03.07 Pru_eba de det_ecaon de antiglobulina humana monoespecifica Procedimiento 40.10
anti-lgG en tarjeta, cassette, columna o placa
HGZMF 1 La Paz 50.03.08 Elucion Procedimiento 600.00
HGSZ_MF_? Cd. 50.03.01 He_moclasmcamon de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en Procedimiento 76.00
1 Constitucion tarjeta, cassette, columna o placa
HGSZMF 2 Cd. - ) .
c L 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 57.60
onstitucion
HGSZ 5 Gro. 50.03.01 He‘moclasmcamon de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en Procedimiento 76.00
Negro tarjeta, cassette, columna o placa
:Sgs;g 5 Gro. 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 57.60
HGSZMF 26 Cabo 50.03.01 He_mocIaS|f|caC|on de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en Procedimiento 76.00
San Lucas tarjeta, cassette, columna o placa
gsnsﬁlj\gs% Cabo 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 57.60
HG§Z 38 San 50.03.01 He‘moclasmcamon de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en Procedimiento 76.00
José del Cabo tarjeta, cassette, columna o placa
HGSZ 38 San - . L
- 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 57.60
José del Cabo
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El precio unitario es considerado fijo y en moneda nacional (pesos mexicanos) hasta que concluya la relaciéon
contractual que se formaliza, incluyendo “EL PROVEEDOR” todos los conceptos y costos involucrados en la
CONTRATACION DE SERVICIO MEDICO INTEGRAL BANCO DE SANGRE, CON UNA VIGENCIA DE CONTRATO
DEL DIA SIGUIENTE A LA NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION AL 31 DE AGOSTO DE 2025, 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 “LA ENTIDAD” no otorgara anticipo a “EL PROVEEDOR”
CUARTA. FORMA Y LUGAR DE PAGO

“LA ENTIDAD” efectuard el pago a través de transferencia electronica en pesos de los Estados Unidos
Mexicanos, a mes vencido [(otra temporalidad o calendario establecido) o porcentaje de avance (pagos
progresivos), conforme a los servicios efectivamente prestados y a entera satisfaccion del administrador del
contrato y de acuerdo con lo establecido en el "ANEXO NUMERO TI(T uno) Términos y Condiciones inciso
k)" que forma parte integrante de este contrato.

“LA ENTIDAD” 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 electrénica a través de la
Plataforma, y con la aceptacion del Administrador del presente contrato, previa prestacion de los servicios.

El cdmputo del plazo para realizar el pago se contabilizara a partir del dia habil siguiente de la aceptacion del
CFDI o factura electronica, y ésta reuna 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 acompafiada con la documentacion soporte de la prestacion de los servicios facturados.

De conformidad con el articulo 90, del Reglamento de la “LAASSP”, en caso de que el CFDI o factura
electrénica entregado presente errores, el Administrador del presente contrato o a quien éste designe por
escrito, dentro de los 3 (tres) dias habiles siguientes de su recepcién, 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 correccién del CFDI y/o documentaciéon 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 electrénica debera ser presentada con las especificaciones normadas por el Sistema de
Administracién Tributaria (SAT), a nombre del Instituto Mexicano del Seguro Social, con Registro Federal de
Contribuyentes IMS421231145, y en caso de ser necesario como dato adicional, domicilio Avenida Paseo de la
Reforma Num. 476, Colonia Juarez, C.P. 06600, Delegacion Cuauhtémoc, Ciudad de México. “EL PROVEEDOR”
realizara la entrega de la facturacion ante el Area de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones en el Conjunto
del Organo de Operacién, para su contra recibo el cual indicard la fecha de pago, en un horario
comprendido de las 08:00 a las 13:00 horas, en el domicilio ubicado en Francisco I. Madero nimero 315 entre
Heroico Colegio Militar y Héroes del 47, Colonia Esterito, Codigo Postal 23020 en la ciudad de La Paz, Baja
California Sur.

Durante la vigencia del contrato, “EL PROVEEDOR” queda obligado a entregar al Administrador del Contrato,
Administrador o Subdirector Administrativo de la Unidad donde se prestd el servicio, la Opinidn de
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cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social misma que tendrd una vigencia de quince dias
naturales a partir de su emision, y opiniones de cumplimiento SAT e INFONAVIT, mismas que tendrdn una
vigencia de 30 dias naturales a partir del dia de su emision.

“EL PROVEEDOR” acepta que la no presentacion de la citada Opinion de cumplimiento de obligaciones en
materia de seguridad social, vigente y positiva serd motivo de que no se reciban para tramite de pago las
facturas y por ende no sea cubierta la contraprestacion hasta en tanto no se presente la Opinién de
cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social, vigente y positiva.

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

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

“EL PROVEEDOR” que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por concepto de cuotas obrero
patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 B de la Ley del Seguro Social, acepta que “LA ENTIDAD”
las compense con el o los pagos que tenga que hacerle por concepto de contraprestacion por la
contratacidon de bienes o servicios.”

El pago serd por transferencia electrénica. En el caso de que “EL PROVEEDOR” no se encuentre dentro del
catalogo institucional debera entregar en el Departamento de Tesoreria del conjunto delegacional previo a la
presentacion de su factura para cobro, los siguientes documentos:

* Escrito libre solicitando pago via transferencia bancaria plasmando el numero de proveedor, RFC,
cuenta bancaria, CLABE interbancaria e institucion bancaria;

» Original y copia del acta constitutiva;

» Poder Notarial para pleitos y cobranza;

» Poder Notarial del representante legal;

» Caratula del estado de cuenta en donde se visualice la CLABE interbancaria con una vigencia no mayor
a2 meses.

* INE o IFE del presente legal vigente

* Comprobante de domicilio.

Los documentos originales seran solo para cotejo, mismo que seran devueltos en el momento.”
Para efectos de tramite de pago, “EL PROVEEDOR” debera ser titular de una cuenta bancaria, en la que se
efectuard la transferencia electronica de pago, respecto de la cual deberd proporcionar toda la informacién y

documentacion que le sea requerida por “LA ENTIDAD”.

“EL PROVEEDOR” deberd presentar la informacion y documentaciéon “LA ENTIDAD” le solicite para el tramite
de pago, atendiendo a las disposiciones legales e internas de “LA ENTIDAD”.

El pago de la prestacion de los servicios recibidos, quedara 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 estard a lo dispuesto por el articulo 73, parrafo tercero, de
la “LAASSP”.
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QUINTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES PARA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.

La prestacion de los servicios sera conforme a los plazos, condiciones y entregables establecidos por “LA
ENTIDAD” en el ANEXO NUMERO T1 (T uno) Términos y Condiciones y su anexo “Anexo | Modelo de
poliza de fianza para cumplimiento de contrato”; ANEXO NUMERO T2 (T dos) Anexo Técnico y sus
anexos “Anexo T1 Requerimiento del SMI de BS”; “Anexo T2 Directorio de unidades del SMI de BS”;
“Anexo T3 Equipamiento del SMI de BS”; “Anexo T3.1 Especificaciones técnicas del equipamiento”;
“Anexo T4 Cédula de recepcion de equipos”; “Anexo T4.1 Cédula de puesta a punto”; “Anexo T5
Programa de mantenimiento preventivo”; “Anexo T5.1 Reporte de falla de los equipos”; “Anexo T6
Cédula de control de bienes de consumo”; “Anexo T6.1 Devolucién y reposicion”; “Anexo T7 Programa
de Capacitacion”; “Anexo T7.1 Formato asistencia a capacitacion”; “Anexo T7.2 Formato de acreditacion
de la capacitacion”; “Anexo T8 Resumen de equipos ofertados”; “Anexo T8.1 Resumen de bienes de
consumo”; “Anexo T9 Reporte mensual de procedimientos efectivos realizados”; “Anexo T9.1
Notificacion de pena convencional”; “Anexo T9.2 Notificacion de deductiva”, “Anexo T10 Mejora
tecnolégica”; “Anexo T11 Entrega de instalaciones al término de la prestacion del servicio”; “Anexo T11.1
Escrito en formato libre”; “Anexo T1.2 Especificaciones minimas de los equipos de computo”; “Anexo T1.3
Acuerdo de confidencialidad”; “Anexo T1.4 Designacion de contacto responsable”; “Anexo T1.5
Designacion de sistema y empresa soporte”; “Anexo T1.6 Solicitud de pruebas de funcionalidad y envio
de mensajeria HL7”; que forman parte integrante del mismo.

Los servicios seran prestados en los domicilios sefialados en el ANEXO NUMERO T1 (T uno) Términos y
Condiciones y su anexo “Anexo | Modelo de pdliza de fianza para cumplimiento de contrato”; ANEXO
NUMERO T2 (T dos) Anexo Técnico y sus anexos “Anexo T1 Requerimiento del SMI de BS”; “Anexo T2
Directorio de unidades del SMI de BS”; “Anexo T3 Equipamiento del SMI de BS"; “Anexo T3.1
Especificaciones técnicas del equipamiento”; “Anexo T4 Cédula de recepcion de equipos”; “Anexo T4.1
Cedula de puesta a punto”; “Anexo TS Programa de mantenimiento preventivo”; “Anexo T5.1 Reporte de
falla de los equipos”; “Anexo T6 Cédula de control de bienes de consumo”; “Anexo T6.1 Devoluciéon y
reposicion”; “Anexo T7 Programa de Capacitacion”; “Anexo T7.1 Formato asistencia a capacitacion”;
“Anexo T7.2 Formato de acreditacion de la capacitacion”; “Anexo T8 Resumen de equipos ofertados”;
“Anexo T8.1 Resumen de bienes de consumo”; “Anexo T9 Reporte mensual de procedimientos efectivos
realizados”; “Anexo T9.1 Notificaciobn de pena convencional”; “Anexo T9.2 Notificacion de deductiva”;
“Anexo T10 Mejora tecnolégica”; “Anexo T11 Entrega de instalaciones al término de la prestacion del
servicio”; “Anexo TI11.1 Escrito en formato libre”; “Anexo T1.2 Especificaciones minimas de los equipos de
computo”; “Anexo T1.3 Acuerdo de confidencialidad”; “Anexo T1.4 Designacion de contacto
responsable”; “Anexo T1.5 Designacion de sistema y empresa soporte”; “Anexo T1.6 Solicitud de pruebas
de funcionalidad y envio de mensajeria HL7”; que forman parte integrante del mismo, y en las fechas
establecidas en el mismo; los servicios seran recibidos previa revision por parte del personal designado
como administrador del contrato; la inspeccion de los servicios consistira en la verificacion del bien, la
cantidad, condiciones, especificaciones técnicas y de calidad.

En los casos que derivado de la verificacion se detecten defectos o discrepancias en la prestacion de los
servicios o incumplimiento en las especificaciones técnicas, “EL PROVEEDOR” contard con un plazo
determinado en el "ANEXO NUMERO TI(T uno) Términos y Condiciones inciso i)* para la reposicién o
correccién, contados a partir del momento de la notificacion por correo electronico y/o escrito, sin costo
adicional para “LA ENTIDAD".

Ano de
La Mujer,
Indigen
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SEXTA. VIGENCIA.

“LAS PARTES” convienen que la vigencia del presente contrato sera del 08 de agosto de 2025 al 31 de
agosto de 2025, sin perjuicio de su posible terminacion anticipada, en los términos establecidos en su
clausulado.

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

“LAS PARTES” estan de acuerdo que “LA ENTIDAD” por razones fundadas y explicitas podra ampliar el monto
0 en la cantidad de los servicios, de conformidad con el articulo 74 de la “LAASSP”, siempre y cuando las
modificaciones no rebasen en su conjunto el 20% (veinte por ciento) de los establecidos originalmente, el
precio unitario sea igual al originalmente pactado y el contrato esté vigente. La modificacidon se formalizara
mediante la celebracion de un Convenio Modificatorio

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

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

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

Cualquier modificacion al presente contrato debera formalizarse a través de la Plataforma, por el servidor
publico de “LA ENTIDAD” que lo haya hecho, o quien lo sustituya o esté facultado para ello, para lo cual “EL
PROVEEDOR?” realizara el ajuste respectivo de la garantia de cumplimiento, en términos del articulo 91, ultimo
parrafo del Reglamento de la LAASSP, salvo que por disposicion legal se encuentre exceptuado de presentar
garantia de cumplimiento.

“LA ENTIDAD” 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) CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.
Conforme a los articulos 69, fraccion ll, 70, fraccion ll, de la “LAASSP”; 85, fraccion lll, y 103 de su Reglamento

“EL PROVEEDOR?” se obliga a constituir una garantia divisible y en este caso se hara efectiva en proporcion al
incumplimiento de la obligacion principal, mediante fianza expedida por compafia afianzadora mexicana
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autorizada por la Comisién 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 IVA.

Dicha fianza debera ser entregada a “LA ENTIDAD”, 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 electrénica.

La fianza deberd presentarse en la Coordinaciéon de Abastecimiento y Equipamiento ubicada en
Cuauhtémoc No. 2415 y Carranza, Colonia La Rinconada, C.P. 23040 en la Ciudad de La Paz, Baja California
Sur., en la cual deberan de indicarse los siguientes requisitos:

e  Expedirse a favor del Instituto Mexicano del Seguro Social y sefialar su domicilio;

e laindicacion del importe total garantizado con nimero vy letra;

e La referencia de que la fianza se otorga atendiendo a todas las estipulaciones contenidas en el
contrato y anexos respectivo), asi como a la cotizacion y sus bases, la invitacidon a cuando menos tres
personas, o la solicitud de cotizacion.

e La informacion correspondiente al niumero de contrato, su fecha de firma, asi como la especificacion
de las obligaciones garantizadas;

e El sefalamiento de la denominacion o nombre de “EL PROVEEDOR” y de la institucion afianzadora, asi
como sus domicilios correspondientes;

e La condicidn de que la vigencia de la fianza debera quedar abierta para permitir que cumpla con su
objetivo, y continuard vigente durante la sustanciacion de todos los recursos legales o juicios que se
interpongan hasta que se dicte resolucion definitiva por la autoridad competente, de forma tal que no
podra establecerse o estipularse plazo alguno que limite su vigencia, lo cual no debe confundirse con
el plazo para el cumplimiento de las obligaciones previstas en el contrato y actos administrativos
garantizados;

e laindicaciéon de que la fianza se hara efectiva conforme al procedimiento dispuesto en el articulo 282
de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, el cual sera aplicable también para el cobro de los
intereses que en su caso se generen en los términos previstos en el articulo 283 del propio
ordenamiento;

e La indicacion de que la cancelacion de la pdliza de fianza procedera una vez que “LA ENTIDAD”
otorgue el documento en el que se sefale la extincion de derechos y obligaciones, previo
otorgamiento del finiquito correspondiente, 0 en caso de existir saldos a cargo de “EL PROVEEDOR?”, la
liquidacion debida;

e Para efectos de la garantia sefialada en esta clausula, se debera considerar la divisibilidad de ésta, por
lo que en caso de incumplimiento del contrato se hard efectiva en proporcion al incumplimiento de la
obligacién principal;

e Para acreditar a la institucién afianzadora el incumplimiento de la obligacidon garantizada, tendra que
cumplirse con los requisitos establecidos en las Disposiciones Generales a que se sujetaran las
garantias otorgadas a favor del Gobierno Federal para el cumplimiento de obligaciones distintas de las
fiscales que constituyan las dependencias y entidades en los actos y contratos que celebren,
publicadas en el Diario Oficial de la Federacion el 08 de septiembre de 2015; y

e El momento de inicio de la fianza y, en su caso, su vigencia.

e Considerando los requisitos anteriores, dentro de la fianza, se deberan incluir las declaraciones

siguientes en forma expresa:

“Esta garantia estara vigente durante la sustanciacion de todos los recursos legales o juicios que se

interpongan hasta que se pronuncie resolucién definitiva por autoridad competente, de forma tal que

A 2025

Ano de
——
La Mujer, o
A Indigen REGISTRO SAI/PREI SEIA250304250032 Adjudicacion Directa AA-50-GYR-050GYR030-N-161-2025

Pagina 09 de 93



. Gobierno de -~
N ~ -4 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
& exlco @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL Contrato numero
3 050GYR030N16125-001-00

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONALBAJA | gociciro en SAL/PREI

CALIFORNIA SUR
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SEIA250304250032

Adjudicacion Directa
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO AA-50-GYR-050GYR030-N-161-2025

su vigencia no podra acotarse en razon del plazo de ejecucién del contrato.

¢ “La institucion de fianzas acepta expresamente someterse al procedimiento de ejecucion establecido
en el articulo 282 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, para la efectividad de la presente
garantia, procedimiento al que también se sujetara para el caso del cobro de intereses que prevé el
articulo 283 del mismo ordenamiento legal, por pago extemporaneo del importe de la pdliza de fianza
requerida.”;

e “La cancelacién de la fianza no procedera sino en virtud de manifestacion previa de manera expresa y
por escrito de “LA ENTIDAD”; y

¢ “La afianzadora acepta expresamente tener garantizado el contrato a que esta pdliza se refiere, aun en
el caso de que se otorgue proérroga o espera al deudor principal o fiado por parte de “LA ENTIDAD”
para el cumplimiento total de las obligaciones que se garantizaran, por lo que la afianzadora renuncia
expresamente al derecho que le otorga el articulo 179 de la Ley de Instituciones de Seguros y de
Fianzas.”

En caso de que “EL PROVEEDOR” incumpla con la entrega de la garantia en el plazo establecido, “LA
ENTIDAD” 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 serd 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 “LA ENTIDAD” reclame la indemnizacién por cualquier incumplimiento que pueda exceder el
valor de la garantia de cumplimiento.

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

Cuando la contratacion 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 deberd
ser renovada por “EL PROVEEDOR” cada ejercicio fiscal por el monto que se ejercera en el mismo, la cual
deberd presentarse a “LA ENTIDAD” a mas tardar dentro de los primeros diez dias naturales del ejercicio fiscal
que corresponda.

“EL PROVEEDOR” acepta expresamente que la garantia expedida para garantizar el cumplimiento se hara
efectiva independientemente de que se interponga cualquier otro tipo de recurso ante instancias del orden
administrativo o judicial, asi como que permanecerd vigente durante la substanciacion de los juicios o
recursos legales que se interponga con relaciéon a dicho contrato, hasta que sea pronunciada resoluciéon
definitiva que cause ejecutoria por la autoridad competente.

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccion, el servidor publico facultado por “LA ENTIDAD” 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 comunicarda a “EL
PROVEEDOR".

Cuando la prestacion de los servicios se realice en un plazo menor a diez dias naturales, “EL PROVEEDOR”
quedara exceptuado de la presentacion de la garantia de cumplimiento, de conformidad con lo establecido
en el articulo 69 ultimo parrafo de la "LAASSP".
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La constancia de recepcion de los servicios que ampare, que los mismos se prestaron dentro del plazo a que
se refiere el parrafo anterior, se integrard en el expediente de contrataciéon de la “LA DEPENDENCIA O
ENTIDAD”.

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 y de calidad y demas condiciones establecidas en el
presente contrato y sus respectivos anexos.

c) Asumir la responsabilidad de cualquier dafio que llegue a ocasionar a “LA ENTIDAD” o a terceros con
motivo de la ejecucion y cumplimiento del presente contrato.

d) Proporcionar la informacion que le sea requerida por la Secretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno y el
Organo Interno de Control, de conformidad con el articulo 107 del Reglamento de la “LAASSP”.

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

f) Inscribirse en el Registro de Proveedores para la Integridad ante el Instituto Mexicano del Seguro Social
(REPIIMSS]) dentro de la siguiente pagina electronica https://repiimss.imss.gob.mx/imss/login, en un
periodo no mayor a 30 dias naturales posteriores a la formalizacién del contrato, debiendo entregar
dentro de dicho termino la constancia correspondiente al Administrador del Contrato.

DECIMA PRIMERA. OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”
“LA ENTIDAD?”, se obliga a:

a) Otorgar las facilidades necesarias, a efecto de que “EL PROVEEDOR” lleve a cabo en los términos
convenidos, la prestacion del servicio 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 cancelacién de la garantia de
cumplimiento del presente contrato.

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

“LA ENTIDAD” designa como Administrador del presente contrato a la Dra. Andrea Socorro Alvarez
Villasefior, con RFC 1 Coordinadora de Planeacion y Enlace Institucional, quien dara
seguimiento y verificara el cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en este instrumento.

Los servicios se tendran por recibidos previa revision del administrador del presente contrato, la cual
consistird 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.

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

3 NON 2025
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“LA ENTIDAD?”, 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.

“LA ENTIDAD” aplicara deducciones al pago por el incumplimiento parcial o deficiente, en que incurra “EL
PROVEEDOR” conforme a lo estipulado en las clausulas del presente contrato y sus anexos respectivos, las
cuales se calculardn en apego al inciso h) del Anexo Numero T1 (T uno) Términos y Condiciones sobre el
monto de los servicios, proporcionados en forma parcial o deficiente. Las cantidades a deducir se aplicaran en
el CFDI o factura electronica 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 requerird a “EL PROVEEDOR” que realice el pago de la deductiva a través
del esquema e5cinco Pago Electronico 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 econdmicas se aplicaran sobre la cantidad indicada sin incluir impuestos.

El cdlculo de las deducciones correspondientes las realizard el administrador del contrato de “LA ENTIDAD”,
cuya notificacion se realizard por escrito o via correo electronico, dentro de los 10 (diez) dias habiles 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 prestaciéon
de los servicios, objeto del presente contrato, conforme a lo establecido en el inciso h) del Anexo Numero T1
(T uno) Términos y Condiciones parte integral del presente contrato, “LA ENTIDAD” por conducto del
administrador del contrato aplicard la pena convencional equivalente a lo que indica el inciso h]) del Anexo
Numero T1 (T uno) Términos y Condiciones por cada periodicidad conforme a lo establecido en inciso h) del
Anexo Numero T1 (T uno) Términos y Condiciones de atraso sobre la parte de los servicios no prestados, de
conformidad con este instrumento legal y sus respectivos anexos.

El Administrador determinara el calculo de la pena convencional, cuya notificacion se realizard por escrito o
via correo electrénico, dentro de los 10 (diez) dias habiles posteriores al atraso en el cumplimiento de la
obligacion de que se trate.

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.
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El importe de la pena convencional, no podrd 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, serd del 20% (veinte por ciento) del monto de los servicios prestados fuera de la fecha convenida, de
conformidad con lo establecido en el tercer parrafo del articulo 96 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

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 pdliza de seguro por responsabilidad civil.

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE

“EL PROVEEDOR” se obliga bajo su costa y riesgo, a trasportar los bienes e insumos necesarios para la
prestacion del servicio, desde su lugar de origen, hasta las instalaciones sefialadas en el Anexo Numero T1 (T
uno) Términos y Condiciones y Anexo Numero T2 (T dos) Anexo Técnico y sus anexos del presente
contrato.

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 “LA ENTIDAD”.

“LA ENTIDAD” solo cubrird, cuando aplique, lo correspondiente al Impuesto al Valor Agregado (IVA), en los
términos de la normatividad aplicable y de conformidad con las disposiciones fiscales vigentes.
DECIMA NOVENA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.

“EL PROVEEDOR” no podra ceder total o parcialmente los derechos y obligaciones derivados del presente
contrato, a favor de cualquier otra persona fisica 0 moral, con excepcion de los derechos de cobro, en cuyo
caso se deberda contar con la conformidad previa y por escrito de “LA ENTIDAD”.

Se exceptua de lo anterior en el caso de fusidn, 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/O MARCAS.

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

De presentarse alguna reclamacién en contra de “LA ENTIDAD”, por cualquiera de las causas antes
mencionadas, “EL PROVEEDOR”, se obliga a salvaguardar los derechos e intereses de “LA ENTIDAD” 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 “LA ENTIDAD” 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 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 Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico
y 102, fraccion I, de su Reglamento, “LA ENTIDAD” 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, asi como, al pago de gastos no recuperables previa solicitud y acreditamiento.

Una vez que hayan desaparecido las causas que motivaron la suspensién, el contrato podra continuar
produciendo todos sus efectos legales, si “LA ENTIDAD” asi lo determina; y en caso de que subsistan los
supuestos que dieron origen a la suspension, se podra iniciar la terminacién anticipada del contrato,
conforme lo dispuesto en la cldusula siguiente.

VIGESIMA TERCERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO

“LA ENTIDAD” 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 “LA ENTIDAD”, o
se determine la nulidad total o parcial de los actos que dieron origen al presente contrato, con motivo de la
resolucién de una inconformidad o intervencion de oficio, emitida por la Secretaria Anticorrupciéon y Buen
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Gobierno, podra dar por terminado anticipadamente el presente contrato sin responsabilidad alguna para
“LA ENTIDAD”, ello con independencia de lo establecido en la clausula que antecede.

Cuando “LA ENTIDAD” 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 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 “LA ENTIDAD” por concepto de los
servicios prestados hasta el momento de la terminacién 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.

“LA ENTIDAD” podrd 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 prestacidon 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 “LA ENTIDAD”;

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, 0 por cualquier otra causa distinta o andloga que afecte su
patrimonio;

h) En caso de que compruebe la falsedad de alguna manifestacion, informacién o documentaciéon
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;

jl 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;

I) Divulgar, transferir o utilizar la informaciéon que conozca en el desarrollo del cumplimiento del objeto
del presente contrato, sin contar con la autorizacion de “LA ENTIDAD” 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 desempeifio normal de labores de “LA ENTIDAD”,

n) Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la proteccion de su gobierno contra reclamaciones y
ordenes de “LA ENTIDAD”, cuando sea extranjero, y

o) No presentar la opiniéon favorable de sus obligaciones fiscales, en un plazo determinado en el "ANEXO
NUMERO TI(T uno) Términos y Condiciones inciso k)” durante la vigencia del presente contrato.
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p) Incumplir cualquier obligacion distinta de las anteriores y derivadas del presente contrato.

q) No realice la inscripcién en el Registro de Proveedores para la Integridad ante el Instituto Mexicano del
Seguro Social (REPIIMSS]), en un periodo no mayor a 30 dias naturales posteriores a la formalizacién del
contrato.

Para el caso de optar por la rescision del contrato, “LA ENTIDAD” 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 notificacidon, exponga lo que a su derecho convenga y aporte en su caso las pruebas
que estime pertinentes.

Transcurrido dicho término “LA ENTIDAD”, 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 comunicard 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 “LA ENTIDAD” por concepto del contrato hasta el momento de rescision, o los que
resulten a cargo de “EL PROVEEDOR”.

Iniciado un procedimiento de conciliacién “LA ENTIDAD” 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 quedard sin efecto, previa aceptacion y verificacion de “LA ENTIDAD” de que
continla vigente la necesidad de la prestacion de los servicios, aplicando, en su caso, las penas
convencionales correspondientes.

“LA ENTIDAD” podra determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el procedimiento advierta
que la rescision del mismo pudiera ocasionar algun dafo o afectacion a las funciones que tiene
encomendadas. En este supuesto, “LA ENTIDAD” elaborara un dictamen en el cual justifique que los impactos
econdmicos o de operacion que se ocasionarian con la rescisidn del contrato resultarian mas inconvenientes.

De no rescindirse el contrato, “LA ENTIDAD” establecerd 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 deberd atender a las condiciones
previstas por los dos ultimos parrafos del articulo 74 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, “LA ENTIDAD” quedara expresamente facultada para optar por
exigir el cumplimiento del contrato, o rescindirlo, aplicando las sanciones que procedan.

Si se llevara a cabo la rescision del contrato, y en el caso de que a “EL PROVEEDOR” se le hubieran entregado
pagos progresivos, éste debera de reintegrarlos mas los intereses correspondientes, conforme a lo indicado
en el articulo 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 “LA ENTIDAD”.
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VIGESIMA QUINTA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL

“EL PROVEEDOR” reconoce y acepta ser el Unico patrén de todos y cada uno de los trabajadores que
intervienen en la prestacion del servicio, deslindando de toda responsabilidad a “LA ENTIDAD” 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 patrén sustituto, patron solidario, beneficiario o
intermediario.

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

Para cualquier caso no previsto, “EL PROVEEDOR” exime expresamente a “LA ENTIDAD” de cualquier
responsabilidad laboral, civil 0 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 conclusidon del presente contrato, “LA ENTIDAD” reciba una demanda
laboral por parte de trabajadores de “EL PROVEEDOR?”, en la que se demande la solidaridad y/o sustitucion
patronal a “LA ENTIDAD”, “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 deberdn modificar
las condiciones previstas en la convocatoria a la licitacion, invitacion o solicitud de cotizacidn, y sus juntas de
aclaraciones; en caso de discrepancia, prevalecerd lo estipulado en estas, conforme a lo previsto en el
articulo 66, parrafo segundo de la “LAASSP”.

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, 111y 112 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 126 al 136 de
su Reglamento.

VIGESIMA OCTAVA. DOMICILIOS

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

VIGESIMA NOVENA. LEGISLACION APLICABLE

“LAS PARTES” se obligan a sujetarse estrictamente para la prestacion de los servicios objeto del presente
contrato a todas y cada una de las clausulas que lo integran, sus Anexos que forman parte integral del mismo,
a la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento; Codigo Civil Federal;
Ley Federal de Procedimiento Administrativo, Cédigo Federal de Procedimientos Civiles; Ley Federal de
Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.
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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 jurisdiccidon y competencia de los Tribunales Federales con sede en la
Ciudad La Paz, Baja California Sur, 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
en las fechas especificadas.

POR:
“LA ENTIDAD”

NOMBRE CARGO R.F.C.

Representante Legal del Organo
de Operacién Administrativa
Desconcentrada Regional Baja
California Sur

Dr. Juan Gilberto Pérez Soltero

Administrador de contrato

Dra. Andrea Socorro Alvarez
Villasenor

Coordinadora de Planeacion y
Enlace Institucional

Lic. Emmanuel Gutierrez Rojas

Area Contratante
Titular del Departamento de
Adquisicion de Bienes y
Contratacién de Servicios

POR:
“EL PROVEEDOR”
NOMBRE RAZON SOCIAL R.F.C.
LUIS VILLAGOMEZ MARQUEZ BIODIST, SA DE CV BAC920106U98

R
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TERMINOS Y CONDICIONES DEL SERVICIO

Servicio Médico Integral Banco de Sangre con vigencia de contrato a partir del dia siguiente de la notificacién
de adjudicacién al 31 de agosto de 2025 del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Regional
Baja California Sur.

En cumplimiento a lo dispuesto en el numeral 4.24.4. de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social (POBALINES), se establecen los presentes Términos y
Condiciones, para la contratacién del Servicio Médico Integral de Banco de Sangre de conformidad con lo siguiente:

A) Vigencia de la contratacion y ejercicio de contratacién a la que corresponde.

La vigencia del contrato sera a partir del del dia siguiente del acta de adjudicacion al 31 de agosto de 2025.
Ejercicio Fiscal: 2025.

B) Plazo de entrega del bien, arrendamiento o servicio, indicando en su caso, el calendario con programa y condiciones
de entregas que corresponda:

El plazo para la prestacion del Servicio Médico Integral de Banco de Sangre serd a partir del dia siguiente del acta de
adjudicacion al 31 de agosto de 2025.

El oferente adjudicado, en un plazo no mayor a 3 (tres) dias naturales a partir de la del dia siguiente del acta de
adjudicacidn al 31 de agosto de 2025, debera acordar con el Director de la Unidad Médica y Jefe de Servicio, |a fecha y
sede donde se desarrollard la presentacion del SMI de BS, logistica y pormenores técnicos del servicio adjudicado. En
dicha presentacion debera atenderse los temas y lineamientos del programa de actividades que sean necesarias para el
inicio del servicio.

Lo anterior, con |a finalidad de que se realicen los trabajos previos y se dé inicio con toda oportunidad de |a prestacion del
servicio a mas tardar a partir del 3 dia natural contado a partir de la del dia siguiente del acta de adjudicacién al 31 de
agosto de 2025.

PLAZO Y CONDICIONES DE ENTREGA

El Oferente Adjudicado, en los lugares establecidos en el Anexo T2 "Directorio de las unidades del SMI de BS" en caso de
ser necesarias procedera a realizar las adecuaciones del drea, entregard, instalard y pondra a punto los equipos de banco

e sangre e informético; deberd entregar la primera dotacion de los bienes de consumo equivalente a 3 (tres) dias de
productividzd maxima, y a su vez en caso de ser necesaria proporcionard la capacitacién que le soliciten los respectivos
directores de los |lospitales Generzales de Subzona y de Zona; e inscribird a los Bancos de Sangre de las Unidades Médicas
2 lzs pregramas de Control de Caiidad Externo (CCE) dentro de un plazo sefialado en el Anexo Técnico, asi como deberd
contar en su empresa con un inventario de Bignes de Consumo correspondiente a 3 (tres) dias de consumo méximo de los
Hospitales Generales de Subzona y de Zong, a fin de poder atender cualquier eventualidad que se presente durante la
vigencia de |z prestacidn del servicio.

o

TIPC DE ABASTECIMIENTO

Se adjudicara el 100% de la totalidad de los requerimientos de una Partida a un solo oferente.
UNIDAD DE MEDIDA Y CANTIDADES DETERMINADAS

\

\
La unidad de medida se refiere a “PROCEDIMIENTO EFECTIVO REALIZADO”, de Banco de Sangre, Centros de Colecta y \
Servicios de Transfusion; las cantidades determinadas, se desglosan en el Anexo T1 (uno) “Requerimiento del SMI de BS”.
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REALIZACION DE PROCEDIMIENTOS EFECTIVOS PARA EFECTO DE PAGO.

Se tomaran como PROCEDIMIENTO EFECTIVO REALIZADO para pago, la Bolsa de Sangre Total Segura, procedimienqo y/o
estudios, que se realicen y que correspondan a los identificados y registrados en el Sistema de Infarmacién, ya sea
atencién a donantes, procedimientos o estudios a pacientes.

Con el propésito de cuantificar los PROCEDIMIENTOS EFECTIVOS REALIZADOS que realizara el Instituto en los equipos
propuestos para la prestacién del servicio, se aplicaran los siguientes criterios considerando como concepto de pago:

1.

Bolsa de Sangre Total Segura

Con el propésito de cuantificar las bolsas de sangre total segura que obtendrd y procesard el Instituto en los
equipos propiedad del oferente adjudicado, relacionados con la extraccion, anélisis, prodyccion

(fraccionamiento), conservacion y almacenamiento, propuestos para la prestacion del servicio de donacion
Banco de Sangre, se aplicaran los siguientes criterios:
- Se tomaran como bolsas de sangre total segura susceptibles para pago, aquellas Unidades de sangr

en el

e que

cumplan los requisitos estipulados en el apartado 1.-GENERALIDADES DEL PROCEDIMIENTO. Elementos que

conforman la Sangre Total y Aféresis” del Anexo Técnico.
- Estén registradas como donadores efectivos en el Sistema de Informacién
- Cuenten con estudios de serologia e inmunohematologia completos

Aféresis

Con el prop6sito de cuantificar las aféresis que obtendrd y procesara el Instituto en los equipos, relacionadas con

la extraccion, analisis, conservacién y almacenamiento, propuestos para la prestacién del servicio de donaci
el Banco de Sangre, se aplicaran los siguientes criterios:

on en

- Se tomaréan como aféresis susceptibles para pago, aquellas unidades que cumplan los requisitos estipulados
en el apartado 1.-GENERALIDADES DEL PROCEDIMIENTO. Elementos que conforman la Sangre Total y

Aféresis” del Anexo Técnico.
- Estén registradas como donadores efectivos en el Sistema de Informacién
- Cuenten con estudios de serologia e inmunohematologia completos.

Procedimientos y Estudios Realizados:

Se tomaran como procedimientos y estudios efectivos realizados para pago, aquellos que se realicen

¥y que

correspondan a los contenidos en el ANEXO T1 (uno) “REQUERIMIENTO DEL SMI DE BS” e Identificado$ para

donadores o pacientes del Instituto y que sean registrados en el Sistema de Informacién, que provengan de una

solicitud requisitada y vinculada al mismo. Los resultados deben estar validados en el Sistema de Informacién. En
el caso de equipos que no tengan interfaz con el sistema de informacién, la informacién deberd ser ingres{ada al

sistema de informacion del Banco de Sangre de forma manual, siempre y cuando venga con la so
correspondiente y se registre en el mismo para su validacién.

icitud

Los procedimientos deberdn ser cotejados, conciliados y aprobados vy firmados de acuerdo al ANEXO T9 “RERORTE
MENSUAL DE PROCEDIMIENTOS EFECTIVOS REALIZADOS” a més tardar el (ltimo dia hébil del mes, por el Jefe o

Encargado del Banco de Sangre, Centro de Colecta, Servicio de Transfusiones y el representante del oferente adjudicado.

No seran consideradas para efecto de pago aquellas pruebas que:

£

=8

™ EET 2o s

Se utilicen para el control de calidad interno y externo.
Se utilicen para controles y calibracion de los equipos.
Se utilicen para la calificacion del equipo y la verificacién del método del instrumento.
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e Las que efectien los técnicos de la empresa con motivo de revisiones y/o reparaciones de los equipos.
e Las defectuosas o que se deriven de fallas del equipo y/o de revisiones y/o reparaciones de estos.
e Cuando la muestra haya sido considerada “insuficiente” por el analizador para procesar el estudio.

El oferente adjudicado enviara via correo electrénico, mensualmente el reporte de procedimientos realizados mediante el
Anexo T9 “Reporte mensual de procedimientos efectivos realizados”, al Jefe de Servicio, via correo electrénico.

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

El mecanismo de evaluacion binaria. De acuerdo con lo establecido en el segundo pérrafo del articulo 47 y 48 pérrafo Il de
la LAASSP y segundo parrafo del articulo 51 de su Reglamento, los criterios que aplicaré el area contratante como método
para evaluar las propuestas sera con el criterio de evaluacién BINARIO por lo que para ser sujeto de evaluacién, se
consideraran Unicamente a él (los) cotizante (s) que previamente haya (n) cumplido cuantitativamente y cualitativamente
con todos y cada uno de los requisitos solicitados.

La justificacién para utilizar este mecanismo de evaluacidn, se sustenta en que no se requiere vincular las condiciones que
deberdn de cumplir los proveedores con las caracteristicas y especificaciones del servicio a contratar; toda vez que se
encuentra estandarizados en el rnercado, por lo consiguiente el factor determinante para este servicio, es el cumplimiento
de los requisitos y especificaciones técnicas, asi mismo es importante sefialar, que el servicio a contratar no conlleva el uso
de caracteristicas de alta especialidad técnica o de innovacion tecnolégica, esta declaracion se emite en cumplimiento en
el segundo parrafo del articulo 51 de RLAASSP.

La evaluacién de la documentacion téenica se realizard por el personal que designen las siguientes areas:

PROPUESTA TECNICA

La evaluacion técnico médica se realizard a través del servidor publico
Aspectos Técnico-Médicos designado como Area Técnica adscrito a la Jefatura de Servicios de
Prestaciones Médicas.

Ei drea encargada de concentrar la informacién relativa a las evaluaciones técnicas elaboradas por el area técnica
anteriormente enunciada, sera la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas, para su envio a la Coordinacién de
Abastecimiento y Equipamiento.

Para efectcs de la evaluacion de la propussta técnica, el cotizante deberd cumplir con la documentacion solicitada en el
inciso d} v €) del presente docurnentn, ya que se verificard documentalmente que se incluya la informacidn, documentos y
requisitos solicitados.

D) Licencias, permisos, regisirss, certificados o autorizaciones que debe cumplir o aplicarse al bien o servicio a
centratar.

El oferente deberéd presentar como parte de su Propuesta Técnica, se deberdn entregar para la evaluacién técnica en
archivo digitzl no meodificable (PDF), siendo los siguientes:

a.  Copia simple del Aviso de Funcicnamiento del oferente (u oferentes en caso de presentar propuesta en
articipacién conjuntal.

Copia simple de la Autorizacion del Responsable Sanitario.

c. Copia simple del Certificado de calidad 1SO 9001:2015, vigente a nombre de la empresa oferente, cuyo alcance

- verse scbre: banco de sangre, servicios, servicios médicos, servicios médicos integrales.

d. Resumen de Equipos y biznes da consumo que oferten por la partida conforme a los Anexos T8 “Resumen de
Equipcs Ofertados” y T8.1 “Resumen de Bienes de Consumo”, mismo que deberdn cumplir con lo minimo
colicitade o a un equipo de un tipo de nivel superior de los sefialados en el Anexo T3.1 “Especificaciones
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Técnicas del equipamiento”, Anexo T3 “Equipamiento del SMI de BS” y el catdlogo de procedimientos. Tanto
el Anexo T8 “Resumen de Equipos Ofertados” y T8.1 “Resumen de Bienes de Consumo”, deberén presentarse
en papel membretado de la empresa.

e. Para los equipos solicitados en el Anexo T3.1 “Especificaciones Técnicas del equipamiento” y sus respectivos
bienes de consumo, copia simple del Registro Sanitario, vigente, expedido por la COFEPRIS, de lo siguientes
equipos y bienes de consumo:

Estudios de Inmunohematologfa

- Hemoclasificacién de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en tarjeta, cassette, columna o placa

- Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa

Solo se debera presentar el Gltimo Registro Sanitario vigente del equipo o bien de consumo (ya sea registro,
prérroga o modificacion). En caso de que el Registro Sanitario NO se encuentre vigente, el oferente debera
presentar:

e Copiasimple del Ultimo Registro Sanitario sometido a prorroga e inmediatamente después colocar la
e Copia simple del comprobante del tramite de prérroga del Registro Sanitario, presentado ante la
COFEPRIS, referenciando para que registro sanitario es el comprobante del tramite.

f. Anexo T3.1 “Especificaciones Técnicas del equipamiento” en papel membretado de la empresa, el oferente
deberd presentar el Anexo T3.1 “Especificaciones Técnicas del equipamiento”; utilizando folletos, catélogos,
fotografias, manuales, entre otros documentos que se requieran para referenciar las caracteristicas solicitadas,
esto con el proposito de comprobar las especificaciones técnicas requeridas. Debera presentar una ficha por
cada equipo, los oferentes podran presentar mas de un equipo por partida.

Se aclara que las especificaciones solicitadas en el Anexo T3.1 “Especificaciones Técnicas del equipamiento”,
son las minimas solicitadas, por lo que se podran ofertar equipos con caracteristicas superiores o adicionales a
las especificadas en el Anexo sin ser limitativo para el resto de los oferentes, sin ser causal de desechamiento y
sin representar un costo adicional para la Institucion.

Para corroborar las especificaciones y requisitos de los equipos ofertados, se requiere que el oferente presente
anexos técnicos, folletos, catdlogos, fotografias, imagenes, instructivos y/o manuales del fabricante, los cuales
deberan corresponder, con la(s) marca(s) y modelo(s) y/o nimero(s) de parte(s) y/o nimero(s) de catalogo(s) y
con la descripcion técnica enunciadas por el oferente en el Anexo T3.1 “Especificaciones Técnicas del
equipamiento”. Con el fin de reducir el espacio de |la propuesta técnica solo se podran incluir las paginas o
secciones usadas para fines de referenciacion, en el entendido que dicha documentacion deberd estar
completa.

Se precisa que el oferente debera comprobar que existe correspondencia entre las imagenes y/o fotografias
que presente y el equipo que pretende ofertar.

Para cualquiera de los casos indicados, la documentacion que acredite lo solicitado, deberd ser completay, en -
caso de estar escritos en un idioma distinto al espafiol o al inglés, se les debera acompafiar su correspondiente
traduccién simple al espafiol, en el entendido de que la traduccién podrd contener Gnicamente las paginas,”
secciones y/o parrafos que soporten sus proposiciones. Asimismo, la documentacion presentada debera estar f
vigentes al Acto de Presentacién y Apertura de Proposiciones. :
En cualquier caso, el Instituto se reserva el derecho de verificar en cualquiér tiempo durante &l procedimients’y
posterior a su adjudicacién, cualquier documentacién presentada, con la intencién de corroborar la veracidad

de la informacién proporcionada por el oferente. \
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g. Escrito libre en papel membretado de la empresa y debidamente signado por el representante del oferente en
el que:

L Manifieste que los equipos ofertados, se encuentran en éptimas condiciones de funcionamiento.

I Manifieste que contara con los equipos necesarios para la prestacion del servicio de acuerdo a lo solicitado,
los que deberdn estar en optimas condiciones de funcionamiento, ser de tecnologia de vanguardia, en
optimas condiciones y haber sido ensamblados de manera integral en el pais de origen y para los bienes de
consumo considerar una vigencia de al menos de 2 meses de caducidad (excepto los bienes de consumo
compuestos por células sanguineas, los cuales podran tener una vigencia de 28 dias contado a partir de la
fecha de dotacién del bien de consumo correspondiente. Los equipos y bienes de consumo que se oferten no
seran reconstruidos, ni de bienes correspondientes a saldos o remanentes que ostenten las leyendas “Only
Export” ni “Only Investigation”, descontinuados o sin autorizacién para su uso en el pais de origen porque
hayan sido motivo de alertas médicas o de concentraciones por parte de las autoridades sanitarias de
cualquier pais, que instruyan su retiro del mercado.

. Para el caso de ser necesarias se compromete a realizar las adecuaciones del drea fisica, para la instalacién
de los equipos de banco de sangre, complementarios y de cémputo, condiciones y necesidades que deben
considerar para la 6ptima prestacién del servicio, en los Hospitales Generales de Subzona y de Zona.

V. Cumple con lo establecido en los “Términos y Condiciones” y el “Anexo Técnico” de la presente convocatoria.

E) Documentacidn técnica necesaria como pueden ser: folletos, catdlogos, fotografias, manuales entre otros, en caso de
gue se requieran para comprobar sus especificaciones.

1. Debera presentar en idioma espafiol o inglés con su traduccion simple al espafol, los folletos, catdlogos,
instructivo, manual de operacion de los equipos médicos e insumos del servicio médico integral Banco de Sangre
por la Unica partida en que esta participando, referidos en los presentes Términos y Condiciones vy, en extenso
los catdlogos electrénicos en formato PDF, fotografias de los equipos ofertados, que contengan la descripcién
grafica y técnica de los mismos, a efecto de corroborar sus especificaciones, caracteristicas y calidad de los
equipos ofertados.

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

Idioma en que se deberan presentar las Proposiciones, los Anexos Legales, Administrativos y Técnicos, asi como en su caso
los Folletos que se acompafien:

Las proposiciones deberan presentarse por medios remotos de comunicacién electrénica (Compras MX), preferentemente
en papel membretado de la empresa, sélo en idioma espafiol y dirigido al area Convocante.

En caso de.que los bienes con los que se presten los servicios requieran de anexos técnicos, folletos, catdlogos y/o
fetografias, instructivos o manuales de uso para corroborar ias especificaciones, caracteristicas y calidad de los mismos,
éstos deberan presentarse en idioma espafiol y en original del fabricante.

.Cuando se trate de bienes terapéuticos con los que se presta el servicio y requieran de instructivos y manuales de uso, se
deberdn presentar en idioma espafiol, conforme a los marbetes autorizados por la Comisién Federal para la Proteccidn
contra Riesgos Sanitarios.

F) Visitas a las instalaciones institucionales, donde se suministrardn o colocaran los bienes o donde se prestaran los
servicios, en su caso.
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En caso de que el oferente desee realizar una visita a sitio de los Hospitales Generales de Subzona y de Zona, el Instituto,
por conducto del Jefe o Encargado del Banco de Sangre, proporcionara las facilidades e informacién, con el propésito de
que estos identifiquen las dreas donde se instalaran los equipos para la prestacién del servicio y las adecuaciones en caso
de ser necesarias para el adecuado funcionamiento de los equipos que proponga como parte de su propuesta técnica
para la prestacién del servicio, a partir del dia habil siguiente de la adjudicacion del evento en el portal compras mx,
dentro del horario comprendido de las 09:30 a las 14:00 horas, de lunes a viernes. El personal del Instituto intervendra
Gnicamente en la identificacién y como guia del espacio en el que los equipos deberdn ubicarse. Cabe sefialar que el
importe de la(s) visita(s) correrén a cuenta del oferente.

Los oferentes deberan entregar en su Propuesta Técnica carta en escrito libre en hoja membretada de |la empresa
oferente, en la cual especifique que se compromete a realizar las adecuaciones del area fisica en caso de ser necesarias,
para la instalacion de los equipos de banco de sangre, complementarios y de computo, condiciones y necesidades que
deben considerar para la éptima prestacion del servicio, en los Hospitales Generales de Subzona y de Zona.

En la visita a sitio que en su caso decidan realizar los oferentes a las instalaciones institucionales, el servidor publico
responsable (Director de la unidad médica o Subdirector administrativo o Subdirector médico, o Encargado/lefe del
Banco de Sangre), deberd llevar a cabo la formalizacion 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 caracter, cargo o puesto directivo con el que participaron, del personal del Instituto (Director de
la unidad médica, Jefe o Encargado del Banco de Sangre,), nombre, cargo y firma del personal de |la empresa oferente
asistente, asi como los temas tratados, conforme a lo sefialado en el numeral 14 del “PROTOCOLO DE ACTUACION EN
MATERIA DE CONTRATACIONES PUBLICAS, OTORGAMIENTO Y PRORROGA 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
publicacion en el DOF el 19 de febrero de 2016 y el 28 de febrero 2017, para lo cual previamente el servidor publico del
IMSS (Director de la unidad médica o Subdirector administrativo o Subdirector médico, o Encargado/Jefe del Banco de
Sangre,) deber4 enviar al personal del Organo Interno de Control (OIC), 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 servira
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, tampoco deberd incluirse como parte de la propuesta técnica de las oferentes.

G) Si se requiere efectuar visitas a las instalaciones de los oferentes. 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.

No se requiere efectuar visitas a las instalaciones de los cotizantes.

H} Las penas convencionales y deducciones al pago de conformidad con lo dispuesto en el lineamiento 5.5.8 de las
POBALINES.

1. Penas Convencionales por atraso en la Prestacién de los Servicios.

La pena convencional por atraso se calculard por cada dfa u hora de atraso segtin corresponda en el cumplimiento de las
fechas pactadas, de acuerdo con el porcentaje de penalizacién establecido. La suma de las penas convencionales no
debera exceder el importe de dicha garantia.

El pago de los servicios quedara condicionado, proporcionalmente al pago que el proveedor deba efectuar por concepto
de penas convencionales. o

Conforme a lo previsto en el Gltimo parrafo del articulo 96, del Reglamento la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Plblico, no se aceptard la estipulacién de penas convencionales, ni jntereses moratorios a cargo del
Instituto. o "N

Pagina 6 de 17

el W = 152 )
Lo >aos Pagina 24 de 93



Gdbiergo de

México

[ S
INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL
FIGURIDAD Y SOTIDARIDAT MO CEAL
ORGANC DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL EN BCS
JEFATURA DE PRESTACIONES MEDICAS

El Administrador del Contrato serd el responsable de calcular, aplicar y dar seguimiento a las penas convencionales,
previstas, asi como de notificarlas al proveedor para que éste realice el pago correspondiente.

La pena convencional se calcularé de acuerdo a los siguientes términos y condiciones expresados en la férmula que se
detalla a continuacién:
Pca = %d x nda x vspa.

Ddnde:

% d=porcentaje determinado en los presentes términos y condiciones por cada dia u hora de atraso segin
corresponda en el inicio de |a prestacion del servicio.

Pca = pena convencional aplicable.

nda = niumero de dias de atraso.

vspa = valor de los servicios prestados con atraso, sin [VA.

En los términos de lo previsto por los articulos 75 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico y 96 de su Reglamento, asi como al numeral 4.3.3 del Manual Administrativo de Aplicacidn General en Materia de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico el Instituto aplicara al proveedor penas convencionales por el
atraso en que incurra en el cumplimiento de cualquiera de las obligaciones descritas a continuacién:

En caso de existir alguna pena convencional se notificara al Administrador del Contrato mediante el ANEXO T9.1

“Notificacion de Pena Convencional”.

Responsable de

Responsable del

Limite de reportar el félculf:,
Concepto Unidad de Medida Incumplimiento Penalizacién incumplimiento al notificacién y
Administrador del aplicacién de la
Contrato pena

Puesta en operacién de los equipos médicos,
para la prestacion del servicio Banco de Sangre
de acuerdo con lo solicitado en el apartado.
LUGAR, PLAZO Y CONDICIONES DE LA
ENTREGA. Del presente documento.

Cuando el Oferente Adjudicado no entregue la
primera dotacién de bienes de consumo que
corresponderd a 30 (treinta) dias conforme a la
productividad de las Unidades Médicas, con
base en el Anexo T1 (uno) “Requerimiento”.

Por cada dia natural de
atraso a partir de que se
exceda el plazo establecido
para la puesta en operacién
del servicio.

plazo establecido.

Dentro de los 1 (uno) dias | naturales
naturales previos a la
puesta en operacién de los
2quipos.

equipos.

Hasta 10 (diez) dias
habiles después del

Hasta 10 (diez) dias

posteriores a la
puesta en
operacién de los

0.5% diario sobre el
valor de la garantia
del contrate sin
incluir el IVA.

0.5% diario sobre el
valor de la garantia
del contrato en su
proporcionalidad
para esa Unidad
Médica sin incluir el
IVA,

Jefe o Encargado o
responsable del Banco
de Sangre, Director de
{a Unidad Médica

Jefe o Encargado o
responsable del Banco
de Sangre, Director de
la Unidad Médica

Administrador de
contrato

Administrador de
contrato

Cuando el Oferente Adjudicado no_entregue el
Anexo TS5 “Programa de Mantenimiento
Preventivo” de la totalidad de los equipos
médicos/informatico de Banco de Sangre
Centros de Colecta y Servicios de Transfusién
(segin corresponda), @ mas tardar el dia 5
natural contados a partir del dia siguiente de la
emision y notificacién de la adjudicacion.

Por cada dia natural plazo
que exceda los 5 (cinco)
dias naturales contados a
partir del dia siguiente de la
emisién y notificacion de la
adjudicacion.

naturales

establecido.

Hasta 10 (diez) dias

adicionales al plazo

0.5% diario sobre el
valor de la garantia
del contrato en su
proporcionalidad
para esa Unidad
Meédica sin incluir el
IVA.

Jefe o Encargado o
responsable del Banco
de Sangre, Director de
fa Unidad Médica

Administrader de
contrato

Cuando el Oferente Adjudicado no_realice
programa de la capacitacién al inicio en los
equipos a dentro de los 3 (tres) dias naturales
contados a partir d2l dia siguiente de la
emisién y notificacion de la adjudicacién de la
licitacidn al personal del Banco de Sangre,
contenido en e! Anexo Técnico.

Por cada dia natural plazo
que exceda los 3 (tres) dias
naturales posteriores a la
notificacion de la
adjudicacidn.

naturales

establecido.

Hasta 10 (diez) dias

adicionales al plazo

0.5% diario sobre el
valor de la garantia
del contrato en su
proporcionalidad
para esa Unidad
Médica sin incluir el
IVA.

Jefe o Encargade o
respensable del Banco
de Sangre, Director de
la Unidad Médica

Administrador de
contrato

Cuando el Gferente Adjudicado no_realice
capacitacién continua a partir de la solicitud
por parte del personzl del Bance de Sangre,
contenido en el Anexo Técnico.

Por cada dia natural que
exceda los 5 (cinco) dias
naturales contados a partir
de la solicitud (de acuerdo
con el Anexo técnico).

naturales

establecido.

Hasta 10 (diez) dias

adicionales al plazo

0.5% diario sobre el
valor de la garantia
del contrato, en su
proporcionalidad por
Unidad Médica, sin
incluir el IVA.

Jefe o Encargade o
responszble del Banco
de Sangre, Centro de
Colecta o Servicio de
Transfusién en
conjunto con el CDI o
DIB.

Administrador de
contrato
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El administrador del contrato realizard la notificacién por escrito o via correo electrénico, dentro de los 10 (diez) dias

habiles posteriores al atraso en el incumplimiento.

Il.-Deducciones por incumplimiento parcial o deficiente en la Prestacién de los Servicios de banco de sangre.

De conformidad con el articulo 76 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, el Institu_tb
podra aplicar deducciones al pago de los servicios con motivo del incumplimiento parcial o deficiente en que pudiera
incurrir el oferente adjudicado respecto de la partida o conceptos que integran el contrato, las cuales no excederan del
monto de la garantia de cumplimiento establecida en el mismo.

Dichas deductivas serdn determinadas en funcién de los servicios que hayan sido prestados deficientemente y deberan ser
calculadas de acuerdo con lo establecido en los articulos 76 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Pablico, 97 de su Reglamento y numeral 4.3.3 del Manual Administrativo de Aplicacion General en Materia de
Adgquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

En ningln caso las deducciones podran negociarse en especie.

El Instituto notificara al oferente adjudicado las deducciones gue en su caso se haya hecho acreedor.

Las deducciones por deficiencias en la prestacién del servicio se aplicaran de acuerdo con lo siguiente:

Limite de

Responsable de
reportar el

Responsable del
célculo,

efectuar los
servicios de
mantenimiento
preventivo de
acuerdo con el
programa de
mantenimiento
preventivo de los
equipos en un plazo
méximo de 3 (tres)
dfas naturales,
contados a partir de
la fecha sefialada
(de acuerdo con el
Anexo técnico).

A mas tardar 3 (tres)
dias naturales
contados después de
la fecha programada.

Hasta en una ocasién
en cada unidad
médica y no mayor al
50% del Total de los
Equipos por Unidad

médica, durante Ila
vigencia de la
prestacion del
servicio.

Por no realizar el
mantenimiento
preventivo en los 3
(tres) dias naturales
posteriores a la fecha
programada para
cada equipo.

En caso de que se continden
realizando los
procedimientos/estudios en
el equipo que no recibié el
mantenimiento  preventivo,
se calculara la sancién por el
50% del importe de la factura
de los
procedimientos/estudios
asociados al equipo al que no
se realizé el mantenimiento
preventivo, mas |.V.A.

En caso de la suspensién de
los procedimientos/estudios
en el equipo que no recibié
mantenimiento  preventivo
programado, se calculard la
sancion por el 50% del
importe del requerimiento
mensual maximo para esa
unidad médica, mds L.V.A.

lefe o Encargado o
responsable  del
Banco de Sangre o
Director de Ia
Unidad

Concepto Nivel de Servicio Unidad de Medida Deduccldn incumplimientoal | notificaciény
incumplimiento 7
Administrador del | aplicacién de la
Contrato pena
El oferente
adjudicado debera

Administrador
de Contrato

En caso de reporte
por falla de los
equipos, el Cferente
Adjudicado deberd

En caso de que los
procedimientos/estudios se

En caso de la suspensién de

Sangre en un plazo
no mayor a 5 {cinco)
dias naturales, en

vigencia del servicio

20y 5

Equipo en 30 (treinta)
dias naturales.

factura de los

procedimientos/estudios
asociados al equipo al que no
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importe del requerimiento
mensual mdximo para esa
unidad médica, mds .V.A.

Director de |la
Unidad

. Cuando el oferente [ hayan realizado en otro | los procedimientos/estudios

realizar las | Hasta un méximo de i i R
. adjudicado no realice | Banco de Sangre del | en el equipo que no recibié | Jefe o Encargado o
reparaciones dos ocasiones en cada = < i 8
. el mantenimiento | Instituto, se calculard la | mantenimiento correctivo, se | responsable  del -

necesarias en un | unidad médica del E i Administrador
1220 o mavor a 48 | 0OAD or  afio correctivo  de los | sancién por el 10% del | calculard la sancién por el | Banco de Sangre o Y
P 4 . p Equipos en las 48 | importe de la factura de los | 50% del importe del | Director de |Ila eEonkats
(cuarenta v ocho) | calendario, durante fa (cuarenta ocho) | procedimientos/estudios equerimient; nsual | Unidad
horas, contadas a | vigencia del servicio. Y_ P w o r qL! ento me .sua nida
partir de i horas establecidas. asociados al equipo al que no | médximo para esa unidad

o se realizé el mantenimiento | médica, mds L.V.A.
notificacién del :

correctivo, mas L.V.A,

reporte  que el
Instituto realice.
El oferente En caso de que los | En caso de la suspensidn de
adju.dlr.'ado deberd . Cianide. @l Shevate procedimientos/estudios  si | los prucednrmentos/estuchos Jefe o Encargads o
realizar la | Hasta un maximo de se hayan realizado, se|en el equipo que no se

TR ] adjudicado no lleve a i i responsable  del ;
sustitucién de | dos ocasiones en el b 3 SUSHRLCISR g calculard la sancién por el | sustituyd, se calculard la BFICE e SAEFE & Administrador
equipo de Banco de | OOAD, durante Ila 1.0% diario del importe de la | sancién por el 50% del 8 de Contrato
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Resp blede | Resp ble del
Lited reportar el cdleulo,
Concepto Nivel de Servicio e Unidad de Medida Deduccién incumplimiento al notificaciény

incumplimiento

Administrador del
Contrato

aplicacion de la
pena

caso de: necesidad
de reparaciones
mayores,

presentarse hasta 2
(dos) reportes de
fallas en un periodo
de 30 (treinta) dias

naturales -0
acumular 4 (cuatro)
reportes de fallas

durante la vigencia
del contrato.

se sustituyd, mas LV.A.

El Oferente
adjudicado  debera
realizar las entregas
subsecuentes de
bienes de consumo
de acuerdo con las
necesidades de cada
unidad médica
considerande su
consumo promedio
mensual histérico y
el reabastecimiento
del stock inicial de
30 (treinta) dias, de

Hasta un mdximo de
dos ocasiones en cada
unidad meédica por
calendario, durante la
vigencia del servicio.

Cuzndo el oferente
adjudicado no realice
las entregas
subsecuentes de
bienes de consumo
para la realizacién de
los

procedimientos/estu
dios de acuerdo con
las necesidades de
cada unidad médica
considerando su
consumo  promedio
mensual histérico y el

En caso de que los
procedimientos/estudios se
hayan realizado en otro
Banco de Sangre del
Instituto, se calculard Ia
sancién por el 50% del
importe de la factura de los
procedimientos/estudios
asociados a los bienes de
consumo en desabasto, mas
LV.A.

En caso de la suspensién de
los procedimientos/estudios
por el desabasto de bienes
de consumo, se caleulard la
sancion por el 50% del
importe del reguerimiento
mensual mdximo para esa
unidad médica, mas LV.A.

Jefe o Encargado o
responsable  del
Banco de Sangre o
Director de la
Unidad

Administrador
de Contrato

acuerdo con las i

< reabastecimiento del
necesidades en los .
2 5 stock inicial de 30
sitios sefialados en {treinta) dias,
el Anexo Técnico. '
El oferente
adjudicade  deberd
realizar ia
capacitacién Cuando el oferente
continua en el adjudicado no realice
manejo de los la capacitacion

equipos de banco de
sangre cuando
exista rotacion de
personal, llegada de
nuevo personal a los
servicios, o cuando
el Jefe o Encargado
del Banco de Sangre,
Centro de Colecta o
Servicio de
Transfusidn
considere necesaria
una recapacitacion.

Hasta un méaximo de
dos ocasiones en cada
unidad meédica,
durante la vigencia
del servicio.

continua en un plazo
méximo de 10 (diez)
dias naturales de
haberse solicitado
por el Jefe del Banco
de Sangre, Centro de
Colecta o Servicio de
Transfusién (de
acuerdo con el Anexo
técnice).

Se calculard la sancidén por el
1% del importe de la factura
correspondiente al mes del
incumplimiento, mas LV.A.

Se calculara la sancién por el
1% del importe de |2 factura
correspondiente al mes del
incumplimiento, mas LV.A.

Jefe o Encargado o
responsable  del
Banco de Sangre o
Director de la
Unidad

Administrador
de Contrato

El oferente
adjudicado debera
proporcionar
Asistencia técnica
durante la vigencia
de la prestacién del
servicio, las 24 horas
del dia, durante la

Hasta en tres
ocasiones por las
unidades médicas del
OO0AD, o durante ia
vigencia del servicio.

Cuando el oferente
adjudicado no
proporcione soporte
en linea para la
asistencia Técnica.

Se calculard la sancién por el
10% del importe de la factura
correspondiente al mes del
incumplimiento, mas LV.A.

Se calculara la sancién por el
10% del importe de la factura
correspondiente al mes del
incumplimiento, mds L.V.A.

lefe o Encargado o
responsable  del
Banco de Sangre o
Director de la
Unidad

Administrador
de Contrate

vigencia del

contrato

El Oferente Cuando el oferente

Adjudicado deberd adjudicado no | Se calculara la sancién en | Se calculard la sancion en

enviar cada mes el Hasta en tres | proporcione el | la(s) unidad(es) médica(s) de | la{s) unidad(es) médica(s) de | Jefe o Encargado o

concentrado por ocasiones por las | reporte mensual de | las que no se recibid la |las que no se recibid la | responsable del Reiinisteader
partida del Anexo T9 | unidades médicas del | productividad de | informacién, por el 1% del | informacién, por el 1% del | Banco de Sangre o de ot
“Reporte mensual OOAD durante la | alguna unidad médica | importe de la factura | importe de la factura | Director de la

de procedimientos
efectivos realizados”
en formato Excel

vigencia del servicio.

por OOAD con detalle
por clave de
procedimiento/estudi

correspondiente al mes del
incumplimiento, mas LV.A.

correspondiente al mes del
incumplimiento, mas LV.A.

Unidad
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£

Responsable de Responsable del

Limite de reportar el célculo,
Concepto Nivel de Serviclo incumplimiento Unidad de Medida Deduccién incumplimiento al | notificaciény
Administrador del | aplicacién de la
Contrato pena

(*.xls) al director de 0.
la unidad médica,
jefe de Servicioy
Administrador de
contrato de acuerdo
con el Anexo
Técnico.

El administrador del contrato realizara la notificacion por escrito o via correo electrénico, dentro -de los 10 (diez) dias
habiles posteriores al incumplimiento parcial o deficiente,

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.

La devolucidn y reposicién de Bienes de Consumo sera por cuenta y a cargo del oferente adjudicado, de acuerdo con lo
establecido en el Anexo Técnico.

Los montos a deducir se aplicarén en la factura que el proveedor presente para su cobro.
Las deducciones no podran exceder del 10% del monto méximo total del contrato.
El Instituto descontara las cantidades por concepto de deductivas de la factura que el proveedor presente para su cobro

El oferente adjudicado se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que, por inobservancia o
negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto y/o a terceros, con motivo de las obligaciones pactadas en el
instrumento jurfdico correspondiente o bien, por los defectos o vicios ocultos en los bienes entregados, de conformidad
con lo establecido en el articulo 75 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

El Instituto podra verificar el cumplimiento de los requisitos de calidad de los bienes, a través de la Coordinacién de
Calidad de Insumos y Laboratorios Especializados, cuyas muestras utilizadas para este efecto, deberan ser repuestas por el
proveedor sin costo para el Instituto, al drea del IMSS que asi lo solicite.

J) Las garantias de anticipos y cumplimiento, deberan de apegarse al numeral 4.30.1, peniltimo parrafo de estas
POBALINES, asi como la calidad de servicios y de operacién y funcionamiento, que en su caso apliquen, las cuales deben
indicar, seglin sea el caso:

e  Plazo para notificar al proveedor.

e Laexistencia de consumibles y refacciones, en su caso.

e Plazoy condiciones de canje o devolucién del bien.

e (Caducidad de los bienes.

s  Centros de servicio (domicilios y horarios) y reporte técnico.

Periodo de garantfa.

Tiempos maximos de reparacién o atencion de fallas.

e Garantfa de mano de obra y/o partes.

¢ Mantenimientos correctivos y/o preventivos.

e Ensucaso, si se requiere capacitacion, solicitar programa para la misma.

e Porcentaje a requerir por concepto de garantia de cumplimiento en los términos del lineamiento 5.5.5 de estas
POBALINES.
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El oferente adjudicado, se obliga a otorgar a el Instituto, dentro de un plazo de 10 (diez) dias naturales contados a partir
de la firma del contrato en términos del articulo 69 de la LAASSP, una garantia de cumplimiento de todas y cada una de las
obligaciones a su cargo derivadas del contrato, mediante fianza expedida por compafiia autorizada en los términos de la
Ley Federal de Instituciones de Fianzas y a favor del “Instituto Mexicano del Seguro Social”, por un monto equivalente al
10% (diez por ciento) del monto total méximo del contrato a erogar en el ejercicio fiscal de que se trate, y debera ser
renovada dentro de los primeros diez dias naturales (articulo 87 del Reglamento de la LAASSP), de cada ejercicio fiscal por
el monto a erogar en el mismo, sin considerar el Impuesto al Valor Agregado (IVA), conforme al formato del anexo 1 del
presente documento.

Dicha pdliza de garantia de cumplimiento del contrato serd devuelta al proveedor una vez que el Instituto le otorgue
autorizacion por escrito, para que éste pueda solicitar a la afianzadora correspondiente la cancelacion de la fianza,
autorizacién que se entregard al proveedor, siempre que demuestre haber cumplido con |a totalidad de las obligaciones
adquiridas por virtud del presente contrato, para lo cual debera de presentar mediante escrito la solicitud de liberacion de
la fianza en el Departamento de (donde se solicita la cancelacion de la fianza), mismo que llevard a cabo el procedimiento
para la liberacién y entrega de fianza.

K) Precisar la forma de pago para lo cual deberan especificar el tipo de moneda y si se realizard en una sola exhibicién o
pagos progresivos conforme a las entregas programadas en el contrato respectivo

El pago se realizara en pesos mexicanos, o en su caso especificara la moneda extranjera, en los plazos normados por la
Direccién de Finanzas, de acuerdo al “procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos presentados
para tramite de pago y la constitucién, modificacién, cancelacién, operacién y control de fondos fijos” sin que éste rebase
los 17 dias habiles posteriores a aquel en que el proveedor presente en las ventanillas de Tramite de Erogaciones, en
forma impresa el CFDI, siempre y cuando se cuente con la suficiencia presupuestal, conforme a lo siguiente:

El proveedor debera expedir sus CFDI en el esquema de facturacion electrénica, con las especificaciones normadas en los
articulos 29 y 29-A del CFF, asi como las que emita el SAT a nombre del IMSS, con Registro Federal de Contribuyentes
IMS421231145. El proveedor en todo momento debera apegarse a las disposiciones fiscales vigentes.

Asimismo, en dicho CFDI se deberan indicar: nimero de fianza, denominacién social de la afianzadora, nimero de
proveedor, numero de contrato y nimero de pedido.

El personal de las dreas de trédmite de erogaciones no podré devolver a EL PROVEEDOR el CFDI presentado por errores que
no afecten la validez fiscal del documento o por causas imputables al IMSS.

Para la validacién de dichos comprobantes el proveedor debera cargar en Internet, a través del Portal de Servicios a
Proveedores de la pagina del IMSS el archivo en formato XML. La validez de estos serd determinada durante la carga y
Unicamente lcs comprobantes validos serén procedentes para pago.

E! pago se realizard mediante transferencia electrénica de fondos, a través del esquema electrénico interbancario que el
IMSS tiene en cperacion.

El proveedor se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor del IMSS previamente validados en el Portal de Servicios a
Proveedores, salvo justificacién y comunicaciéon por parte de este al Administrador del Contrato para su autorizacién
expresa, debiendo éste informar a las 4reas de trémite de erogaciones de dicha justificacion y reposicién del CFDI, en su
caso.

El Administrador del Contrato sera quien dara la autorizacién para gque la Oficina de Tramite y Erogaciones proceda a su

pago.
\

Para aquel proveedor adjudicado, que no se encuentre dentro del catdlogo institucional, el Administrador del Contrato \
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tendra que solicitar a la Oficina de Tramite y Erogaciones el alta del proveedor adjuntando los siguientes documentos:
. Archivo Excel con solicitud de alta

. Constancia de situacién fiscal (actualizado)

o Comprobante de demicilio no mayor a dos meses de antigliedad (debe ser el mismo del RFCy de la factura)

. Copia de factura del proveedor (debe ser con el mismo RFC y domicilio del comprobante)

. Credencial de elector del representante legal.

° Escrito libre solicitando pago via transferencia bancaria plasmando el nimero de proveedor, RFC, cuenta
bancaria, CLABE interbancaria e institucién bancaria; '

. Original y copia del acta constitutiva;

e Poder Notarial para pleitos y cobranza;

° Poder Notarial del representante legal;

o Caratula del estado de cuenta en donde se visualice la CLABE interbancaria con una vigencia no mayor a 2 meses.

o INE o IFE del presente legal vigente

° Comprobante de domicilio, en caso de persona fisica no presentara acta constitutiva.

Los documentos originales seran solo para cotejo, mismo que serdn devueltos en el momento.

L) Establecer los mecanismos de comprobacién, supervision y verificacién de los servicios contratados y efectivamente
prestados, asi como del cumplimiento de las requisiciones de cada entregable.

El mecanismo de supervision y verificacion del servicio, asi como la requisicién de los entregables, se realizarad con base en
lo establecido en los formatos internos de cada uno de los Hospitales Generales de Subzona y de Zona donde se reciban
dichos servicios.

M) En caso de que se solicite el otorgamiento de anticipo, debera sefialarse el porcentaje y forma de amortizacién del
mismo, el cual debe ajustarse a las disposiciones establecidas en los articulos 16, 66, fracciones IX y X de la LAASSP y 81,
fraccion V del RLAASSP, y el numeral 4.2.7 del MAAGMAASSP. Asi como la justificacion para el otorgamiento del
anticipo. No aplica

N) Aviso de privacidad, asi como la precision de las medidas de seguridad para el manejo de la informacion para bienes
o servicios de tecnologias de la informacién y comunicaciones, alineado a la politica general de Seguridad de la
informacién en materia de TIC, cuando se considere aplicable.

No aplica

0) Seguro de Responsabilidad Civil en el caso de adquisicién o arrendamiento de bienes o prestacién de servicios que
asi lo ameriten a juicio del Area Requirente y/o Técnica, misma que, bajo su responsabilidad, indicard el monto o
porcentaje por el cual deberd constituirse la péliza 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 péliza de responsabilidad civil global, podrd 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 presentacién, exhibicion o entrega de la péliza original. No aplica

P) Tratandose de reuniones, conferencias, seminarios, cursos, capacitaciones, asambleas, justas deportivas y, en
general, cualquier tipo de evento o acto en el que personas servidoras piblicas participen fuera de las instalaciones del
IMSS, se debera contar con los dictdmenes de proteccién civil emitidos por las autoridades competentes en la materia.
No aplica
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ANEXO NUMERO 1 (UNO)
Modelo de péliza de fianza para cumplimiento de contrato

MODELO DE LA POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR, ANTE LA ADMINISTRACION PUBLICA FEDERAL, EL CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO DE: ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS, SERVICIOS, OBRA PUBLICA O SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA.

(ENTIDADES)

(Afianzadora o Aseguradora)

Denominacion social: . en lo sucesivo (la “Afianzadora” o la “Aseguradora”)
Domicilio: .

Autorizacion del Gobierno Federal para operar: (Numero de oficio y fecha)

Beneficiaria:

(Nombre de la Entidad paraestatal), 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 proposicidn conjunta, el nombre y datos de cada uno de ellos)

Nombre o denominacion social:

RFC: .

Domicilio: . (El mismo que aparezca en el contrato principal)

Datos de la pdliza:

Niamero: . (NUmero asignado por la “Afianzadora” o la “Aseguradora”)
Monto Afianzado: . (Con letra y numero, sin incluir el Impuesto al Valor Agregado).
Moneda:

Fecha de expedicion:

Obligacion 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 aplicara el siguiente texto: La obligacion garantizada serd divisible, por lo que, en caso de presentarse algin
incumplimiento, se hara efectiva solo en la proporcién correspondiente al incumplimiento de la obligacion principal.

Si es Indivisible aplicara el siguiente texto: La obligacion 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: s

Monto del Contrato: (Con nimero y letra, sin el Impuesto al Valor Agregado)
Moneda:

Fecha de suscripcion: :
Tipo: (Adquisiciones, Arrendamientos, Servicios, Obra Publica o servicios relacionados con la misma).

Obligacién contractual para la garantfa de cumplimiento: (Divisible o Indivisible, de conformidad con lo estipulado en el contrato) .

Procedimiento al que se sujetard la presente pdliza de fianza para hacerla efectiva: El previsto en el articulo 279 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas.

Competencia y Jurisdiccidn: Para todo lo relacionado con la presente péliza, el fiado, el fiador y cualquier otro obligado, asi como “la
Beneficiaria”, se someterén a la jurisdiccién y competencia de los tribunales federales de (precisar el lugar),
renunciando al fuero que pudiera corresponderle debido a su domicilio o por cualquier otra causa. ’ ’

La presente fianza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 69 fraccién Il y Gltimo pérrafo, y articulo 70 fraccién II, de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 103 de su Reglamento. \

Validacién de la fianza en el portal de internet, direccion electrénica www.amig.org.mx
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(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.

PRIMERA. - OBLIGACION GARANTIZADA.

Esta pdliza de fianza garantiza el cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el “Contrato” a que se refiere esta pdliza y en sus
convenios modificatorios que se hayan realizado o a los anexos de este, cuando no rebasen el porcentaje de ampliacién indicado en la
clausula siguiente, alin 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 ampliaciéon del monte del “Contrato” indicado en la cardtula de esta
poliza, siempre y cuando no se rebase el __ % de dicho monto. Previa notificacion del fiado y cumplimiento de los requisitos legales, (la
“Afianzadora” o la “Aseguradora”) emitira el documento modificatorio correspondiente o endoso para el solo efecto de hacer constar la
referida ampliacion, sin que se entienda que la obligacién sea novada.

En el supuesto de que el porcentaje de aumento al “Contrato” en monto fuera superior a los indicados, (la “Afianzadora” 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 “Aseguradora”) podrd 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 obligacion garantizada es indivisible; de estipularse que es
divisible, (la “Afianzadora” o |la “Aseguradora”) pagara de forma proporcional el monto de la o las obligaciones incumplidas.

TERCERA. - INDEMNIZACION POR MORA.

(La “Afianzadora” o 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 Instituciones de Seguros y de Fianzas.
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CUARTA. - VIGENCIA.

La fianza permanecerd 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 clausula.

Asimismo, esta fianza permanecerd vigente durante la substanciacion de todos los recursos legales, arbitrajes o juicios que se
interpongan con origen en la obligacién garantizada hasta que se pronuncie resolucion definitiva de autoridad o tribunal competente
que haya causado ejecutoria.

De esta forma la vigencia de la fianza no podra acotarse debido al plazo establecido para cumplir la o las obligaciones contractuales.

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

En caso de que se prorrogue el plazo originalmente sefialado o conceder esperas o convenios de ampliacion de plazo hara el
cumplimiento del contrato garantizado y sus anexos, el fiado avisard a (la “Afianzadora” o la “Aseguradora”), la cual debera emitir los
documentos modificatorios o endosos correspondientes.

(La “Afianzadora o la “Aseguradora”) acepta expresamente garantizar la obligacion a que esta pdliza se refiere, aun en el caso de que se
otorgue prérroga, espera o ampliacién 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 extincién de fianza previsto en el articulo 179 de la Ley de Instituciones de Seguros
y de Fianzas, sin que se entienda novada la obligacién.

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.

(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 suspensién en los términos de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento y demads 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 peticion del fiado, (la
“Afianzadora” o la "Aseguradora”) otorgaréd el o los endosos conducentes, conforme a lo estatuido en el articulo 166 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas, para lo cual bastara que el fiado exhiba a (la “Afianzadora 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
ejecucidn inicialmente pactado, por lo que subsistirdn inalterados los términos y condiciones originalmente previstos, 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.

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.

(S6lo incluir para el caso de péliza en materia de Obras Piblicas y Servicios Relacionados con las Mismas)

Para garantizar el cumplimiento del contrato, en caso de suspension de los trabajos por cualquier causa justificada en los términos de la
Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas, 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 peticion 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 Seguros y de Fianzas, para lo cual bastard que el fiado exhiba a (la “Afianzadora” o la “Aseguradora”) dichos
documentos expedidos por “la Contratante”,

El aplazamiento derivado de la interposicidn de los recursos administrativos y medios de defensa legales no modifica o altera el plazo de
ejecucién inicialmente pactado, por lo gue subsistiran inalterados los términos y condiciones originalmente previstos, entendiendo que
los endosos que emita (la “Afianzadora” o la “Aseguradora”) por cualquiera de los supuestos referidos, formarén parte en su conjunto,
solidaria e inseparable a la pdliza inicial.

SEPTIMA. - SUBJUDICIDAD.

(La “Afianzadora” o la “Aseguradora”) realizard el pago de la cantidad reclamada, bajo los términos estipulados en esta pdéliza de fianza,
y, en su caso, la indemnizacién por mora de acuerdo a lo establecido en el articulo 283 de la Ley de Instituciones de Seguros y de
Fianzas, aun cuando la obligacién se encuentre subjidice, en virtud de procedimiento ante autoridad judicial, administrativa o tribunal
arbitral, salvo que el fiado obtenga la suspensidn de su ejecucidn, ante dichas instancias.
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(La “Afianzadora” o la “Aseguradora”) debera comunicar a “la Beneficiaria” de la garantia, el otorgamiento de la suspensién al fiado,
acompafnandole 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 yuxtaposicion 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
péliza de fianza y en sus documentos modificatorios.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

(Sdlo incluir para el caso de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios)

(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.

El fiado podra solicitar la cancelacién de la fianza para lo cual deberé presentar a (la “Afianzadora” o la “Aseguradora”) la constancia de
cumplimiento total de las obligaciones contractuales. Cuando el fiado solicite dicha cancelacidn 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 cancelard cuando habiéndose cumplido la totalidad de las obligaciones 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” especificado en la cardtula de la presente pdliza y sus respectivos convenios modificatorios.

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” podré presentar la reclamacion 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 esta.

DECIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES.
Sera aplicable a esta pdliza, en lo no previsto por la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas la legislacion mercantil y a falta de
disposicion expresa el Codigo Civil Federal.
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ANEXO TECNICO
Servicio Médico Integral Banco de Sangre con vigencia de contrato a partir del dia siguiente de la notifiacién
de la adjudicacién al 31 de agosto de 2025

4.24.3 El Anexo Técnico en medio impreso y electrénico (archivo editable) del bien o servicio por contratar,
debera contener como minimo lo siguiente:

A) Descripcion amplia y detallada de los bienes o servicios solicitados, caracteristicas, especificaciones
técnicas, unidad de medida, y en su caso equipos, consumibles y accesorios asociados a la contratacién de
los bienes requeridos, cantidades por partida, indicando en todos los casos las correspondientes claves SAl,
PREI Millenium (en el caso de bienes terapéuticos se debe indicar las claves del CBI de Insumos para la Salud
o la del Compendio Nacional de Insumos para la Salud ; en caso de bienes de consumo, la clave del CGA; y
para Servicios Médicos Integrales, la clave del CSMI) En todo caso, los bienes y servicios materia del
requerimiento, deben incluir la clave CUCOP que le corresponda.

Clave CUCop: 33903-0012 “Servicios integrales”

GLOSARIO DE TERMINOS

Adecuacién Area Fisica: Modificaciones ambientales de los Bancos de Sangre, Centros de Colecta y Servicios de
Transfusion de las unidades médicas para la instalacién, manejo y adecuada conservacién de los equipos y sus bienes que
permita asegurar el 6ptimo rendimiento de los mismos, cumpliendo con la NORMA Oficial Mexicana NOM-253-55A1-2012,
“Para la disposicion de sangre humana y sus componentes con fines terapéuticos”, publicada el 26 de octubre de 2012, la
NORMA Oficial Mexicana NOM-007-SSA3-2011, “Para la organizacién y funcionamiento de los laboratorios clinicos”,
publicada el 27 de marzo de 2012, la NORMA Oficial Mexicana NOM-016-SSA3-2012, “Que establece las caracteristicas
minimas de infraestructura y equipamiento de hospitales y consultorios de atencion médica especializada”, publicada el 8
de enero de 2013 y Normas de Seguridad e Higiene del Instituto de acuerdo a las recomendaciones de los fabricantes, a
cargo del cotizante adjudicado.

Administrador del Contrato: la persona servidora publica en quien recae la responsabilidad de dar seguimiento y verificar
el cumplimiento de las obligaciones del proveedor establecidas en el contrato, asi como determinar la aplicacidn y cdlculo
de penas convencionales y deductivas y, en su caso, solicitar al area competente, la rescisién del contrato, aportando los
elementos conducentes.

Anexo Técnico: Los Anexos que corresponden a la descripcion técnica médica y técnica informatica del Servicio Médico
Integral de Banco de Sangre a solicitar.

Area Contratante: El drea que fungird con tal cardcter, que para el caso que nos ocupa es la Division de Servicios
Integrales, adscrita a la Coordinacion Técnica de Bienes y Servicios de la Coordinacién de Adquisicién de Bienes y
Contratacion de Servicios.

Area Requirente: JSPM del OOAD, misma que remite sus requerimientos al drea contratante.

Area Técnica: Para la evaluacién técnico-médica serd a través del apoyo de personal operativo designado por el JSPM.
Para |a evaluacién de los aspectos técnico-informaticos, serd la Coordinacion Delegacional de Informatica (CDI).

Asistencia técnica: Servicio técnico otorgado por el cotizante adjudicado para garantizar la resolucidén de fallas en los
plazos establecidos en los Términos y Condiciones y en el presente Anexo Técnico para los equipos e insumos de Banco de
Sangre y del sistema de informacién y programas y equipos de computo asociados, durante la vigencia de la prestacidn del
servicio contratado y sin cargo para el Instituto.

Banco de Sangre: Aquel que promueve la donacion de sangre, sus componentes o células troncales hematopoyéticas;
recolecta, fracciona, estudia, distribuye y coordina la entrega y distribucién de sangre y sus componentes; administra las
existencias y promueve la redistribucion de excedentes; realiza actividades docentes y de investigacidén; asesora la
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operacién de los Centros de Colecta, dentro de su drea de responsabilidad por regionalizacion; realiza hemovigilancia;
resuelve y analiza problemas transfusionales; practica terapia transfusional ambulatoria; realiza estudios o procedimientos
de produccién especializada; efectda disposicién de aféresis y de células troncales hematopoyéticas.

Bienes de Consumo: Son aquellos bienes muebles que por su utilizacidn en el desarrollo de las actividades que se realizan
tienen un desgaste parcial o total, por lo tanto, no son susceptibles de ser utilizados nuevamente, son controlados a través
de un registro global en los inventarios, dada su naturaleza y finalidad en éste, en el IMSS se clasifican como Bienes de Uso
Terapéutico (insumos para la salud) y No Terapéutico.

CDI: Coordinacién Delegacional de Informatica en los OOAD.

CEE: Certificado de uso de los equipos y reactivos expedido por la Comunidad Econémica Europea.

CNTS: Centro Nacional de la Transfusion Sanguinea.

COFEPRIS. Comisidn Federal Para la Prevencién de Riesgos Sanitarios.

CompraNet: El sistema electrénico de informacién publica gubernamental sobre adquisiciones, arrendamientos y
servicios, integrado entre otra informacién, por los programas anuales en |a materia, de las dependencias y entidades; el
registro tnico de proveedores; el padron de testigos sociales; el registro de proveedores sancionados; las convocatorias a
la licitacidn y sus modificaciones; las invitaciones a cuando menos tres personas; las actas de las juntas de aclaraciones, del
acto de presentacién y apertura de proposiciones y de fallo; los testimonios de los testigos sociales; los datos de los
contratos y los convenios modificatorios; las adjudicaciones directas; las resoluciones de la instancia de inconformidad que
hayan causado estado, y las notificaciones y avisos correspondientes.

Compras MX: Plataforma Digital de Contrataciones Publicas de la Administracién Publica Federal, con direccion
electrénica en Internet: https://comprasmx.buengobierno.gob.mx/ donde cualquier persona puede consultar informacién
sobre las compras que hace el Gobierno de México para su funcionamiento en beneficio de todas y todos. Todo esta
disponible de forma clara, oportuna y transparente, para que puedas conocer en qué y como se usan los recursos
publicos. Contrato: El acuerdo de voluntades para crear o transferir derechos y obligaciones, y a través del cual se
formaliza la adquisicidn o arrendamiento de bienes muebles o la prestacion de servicios.

Control de calidad: son las actividades y técnicas operativas desarrolladas para cumplir con los requisitos de calidad
establecidos.

Control de Calidad de Hemocomponentes: actividades y técnicas operativas desarrolladas para cumplir con los requisitos
de calidad establecidos en la NOM-253-55A1-2012.

Control de Calidad Externo (CCE): Procedimiento realizado por los Bancos de Sangre, Centros de Colecta y Servicios de
Transfusion y evaluado por un organismo externo para la certificacion de la calidad de acuerdo con la NOM-253-55A1-
2012.

Control de Calidad Interno (CCl). Procedimiento llevado a cabo por los Bancos de Sangre, Centros de Colecta y Servicios
de Transfusién con el propdsito de garantizar la calidad de los resultados, conforme a la NOM-253-SSA1-2012.

Compendio Nacional de Insumos para la Salud: Documento normativo que regula los insumos que se utilizan en las
instituciones del Sistema Nacional de Salud.

DOF: Diario Oficial de la Federacidn.

Equipo complementario: Equipo necesario para la toma de muestras sanguineas, dispensacidn o trasvasado, produccion
de hemocomponentes, para la realizacion de estudios o complementacién de estos y preservacion de muestras y
reactivos, asi como equipo indispensable para el correcto funcionamiento de los equipos del Banco de Sangre.

Equipos de Banco de Sangre: Equipos necesarios para llevar a cabo los procesos de la obtencidn de la sangre total,
produccion de hemocomponentes, procedimientos de aféresis, recoleccién de células troncales hematopoyéticas,
estudios pretransfusionales, estudios de trasplantes y estudios para derechohahientes.

Equipo de Cémputo: Equipo requerido para la correcta operacion del sistema de informacion en cuanto a entradas,
procesamientos y salidas de informacidn, tanto electrénica como manual.

FDA: Food & Drug Administration. Administracién de Alimentos y Drogas de los Estados Unidos de Norteamérica.
Hemocomponentes: fraccién celular o liquida del tejido hematico, separada de una unidad de sangre total por
sedimentacién, centrifugacion, filtracion, congelacién o recolectada por aféresis.
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Hemovigilancia: Conjunto de procedimientos organizados de seguimiento de los eventos de donacién y transfusionales y
complicaciones o reacciones adversas inesperadas que se pueden manifestar en los donantes o en los receptores, con el
fin de tratar o prevenir su aparicién o recurrencia.

HL7 (Health Level 7): Conjunto de estdndares que permiten el intercambio de informacidn clinica entre sistemas de
informacién.

Instituto o IMSS: Instituto Mexicano del Seguro Social.

ISO: International Organization for Standardization. Organizacién Internacional para la Estandarizacién, que regula una
serie de normas para fabricacion, comercio y comunicacidn, en todas las ramas industriales.

L.V.A.: Impuesto al Valor Agregado.

LAASSP: Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

Cotizante: la persona fisica o moral que confirma su cotizacién en el procedimiento de adjudicacién directa.
MAAGMAASSP: Manual Administrativo de Aplicacidon General en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico.

Mantenimiento correctivo: Es el servicio que debe realizar el proveedor a los equipos de banco de sangre,
complementarios y de computo que presente fallas a fin de garantizar los niveles de servicio requeridos por la convocante.
Mantenimiento preventivo: Es el servicio programado que debe realizar el proveedor a los equipos de banco de sangre,
complementarios y de computo, conforme a las especificaciones de los fabricantes, a fin de garantizar los niveles de
servicio requeridos por la convocante.

NOM: Norma Oficial Mexicana.

Norma Institucional: Documento establecido por consenso y aprobado por un érgano de nivel central que establece, para
un uso comun y repetido, reglas, directrices o caracteristicas para ciertas actividades o sus resultados, con el fin de
conseguir un grado dptimo de orden en un contexto dado.

OMS: Organizacidon Mundial de la Salud.

Only Exportation: Equipos que son fabricados en un pais y que no se usan en el mismo por no cubrir con las disposiciones
oficiales de calidad.

Only Investigation: Equipos que son utilizados en el pais donde son fabricados como prototipos para investigacién y
desarrollo de estos, que no acreditan en operacion normal funcionen al 100% con relacién a las de fabricacién normal.
OOAD: Organos de Operacién Administrativa Desconcentrada.

Partida: Es la suma de los requerimientos conformado a su vez por el grupo de procedimientos por unidad del OOAD.
POBALINES: Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social.

Puesta a Punto: Actividades requeridas para iniciar la operacién conforme a los niveles de servicio requeridos por el
Instituto.

RLAASSP: Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Ptblico.

Servicio Médico Integral (SMI): es una alternativa de contratacidn de servicios para la realizacion de procedimientos
diagnosticos o terapéuticos, completos y especificos, para que las unidades médicas del Instituto den respuesta a las
demandas de atencidn, otorgandolos de forma integral, sin interrupciones, con el fin de evitar los imprevistos que afectan
el otorgamiento de esta. Los servicios médicos integrales estardn conformados por el equipo médico y sus accesorios, el
instrumental quirdrgico y los bienes de consumo compatibles con el equipo médico y entre si, seran los necesarios y
suficientes para la unidad de medida establecida, motivo de la contratacidn, asi como la capacitacion del personal para su
uso y manejo, ademas del equipo de computo vy los sistemas de informacidn necesarios para el control de estos.

Servicio de Transfusién: Establecimiento autorizado para el manejo, conservacidn y aplicacidén de sangre humana y sus
componentes, obtenidos de un banco de sangre.

SLA (Service Level Agreement). Nivel de Servicio Establecido. Es un compromiso entre un proveedor de servicios y un
cliente. EI proveedor del servicio y el usuario del servicio acuerdan aspectos particulares del servicio (calidad,
disponibilidad, responsabilidades).

Tratados: Los convenios regidos por el derecho internacional publico, celebrados por escrito por los Estados Unidos
Mexicanos con los gobiernos de otros paises a que se refiere el articulo 2 de la Ley que cuenten con un capitulo o titulo de
compras del sector publico.
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Unidad Médica: Al establecimiento fisico que cuenta con los recursos materiales, humanos, tecnolégicos y econémicos,
cuya complejidad es equivalente al nivel de operacién y esta destinado a proporcionar atencién médica integral a la
poblacién. Entendiéndose para este Instituto las: Unidades de Medicina Familiar (UMF), Hospitales Generales de Zona
(HGZ), Hospitales Generales de Subzona (HGSZ), Hospitales Generales de Zona con Medicina Familiar (HGZMF).

A) DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DE LOS BIENES O SERVICIOS SOLICITADOS

El Instituto requiere de la prestacién del Servicio Médico Integral de Banco de Sangre, que permita atender la demanda de
procedimientos de Bancos de Sangre, conformado por estudios Inmunohematologia, descrito en la siguiente tabla:

Nombre Gpo clv_ procedimiento Nombre de procedimiento

50.03.01 Hemoclasificacion de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en tarjeta, cassette,
columna o placa

50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa

50.03.03 Investigacidn de anticuerpos irregulares (semipanel) en tarjeta, cassette, columna o
placa

) 50.03.04 Identificacion de anticuerpos irregulares (panel completo)
Estidies inmuAdheimatolog 50.03.05 Determinacion de fenotipo eritrocitario en tarjeta, cassette, columna o placa

50.03.06 Prueba de deteccidn de antiglobulina humana monoespecifica anti-C3d en tarjeta,
cassette, columna o placa

50.03.07 Prueba de deteccion de antiglobulina humana monoespecifica anti-IgG en tarjeta,
cassette, columna o placa

50.03.08 Elucion

El Instituto contratara el Servicio Médico Integral de Banco de Sangre a un solo cotizante por la tnica partida.

El cotizante adjudicado, en un plazo no mayor a 3 (tres) dias naturales a partir de la emisién y notificacidn del acta de
adjudicacién, debera acordar con el Director de la Unidad Médica y Jefe de Servicio, |a fecha y sede donde se desarrollara
la presentacién del SMI de BS, logistica y pormenores técnicos del servicio adjudicado. En dicha presentacién debera
atenderse los temas y lineamientos del programa de actividades que sean necesarias para el inicio del servicio.

Lo anterior, con la finalidad de que se realicen los trabajos previos y se dé inicio con toda oportunidad de la prestacién del
servicio a mas tardar a partir del 3 dia natural contado a partir del dia siguiente del acta de adjudicacidn al 31 de agosto
de 2025.

Condiciones de la prestacién del servicio.

La prestacion del servicio deberd iniciar a mas tardar en la fecha de inicio de la vigencia del dia siguiente del acta de
adjudicacion al 31 de agosto de 2025

La unidad de medida que regularad la prestacién del servicio es “PROCEDIMIENTO EFECTIVO REALIZADO”, debiendo

considerar el cotizante como parte del servicio, lo siguiente:
1. GENERALIDADES DEL SERVICIO.

ADECUACION DEL AREA FISICA.

EQUIPO DE BANCO DE SANGRE.

BIENES DE CONSUMO.

CONTROL DE CALIDAD.

MANTENIMIENTOS.

CAPACITACION.

SISTEMA DE INFORMACION Y MENSAJERIA HL7.

ASISTENCIA TECNICA.

Lol el A o
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10. CONTINGENCIA.
11. ENTREGA DE INSTALACIONES DEL PROVEEDOR AL INSTITUTO.

1. GENERALIDADES DEL SERVICIO.
Banco de Sangre estudios de Inmunohematologia.

Debera considerar que los procedimientos de este grupo son automatizados y no manuales, contemplando los
insumos propios para cada clave, su control de calidad interno, control de calidad externo y el control de calidad del
CNTS.

El cotizante adjudicado por la Unica partida debera garantizar la correcta prestacién del servicio considerando todo
el equipamiento vy los bienes de consumo, los cuales se describen en los siguientes Anexos T3 “Equipamiento del
SMiI de BS” y T3.1 “Especificaciones Técnicas del equipamiento”, correspondientes a cada Partida.

LUGAR DE LA PRESTACION DEL SERVICIO. Para la preparacién de su propuesta técnica el cotizante deberan
considerar la ubicacidn de las Unidades Médicas conforme al Anexo T2 “Directorio unidades del SMI de BS” en
donde se realizardn las adecuaciones del drea fisica, la entrega e instalacidn del equipamiento y entrega de bienes de
consumo, asi como del sistema de informacidén, hardware y programas de computo asociados conforme a la
Especificacion Técnica del Sistema de Informacién de Banco de Sangre vigente (ETIMSS 5640-023-002), mediante el
uso del estandar HL7, e interfaces, asi como insumos, hojas para impresién, téner y etiquetas para tubos y bolsas.

2. ADECUACION DEL AREA FiSICA.
La adecuacion de las areas fisicas, entrega de equipos, instalacién y puesta en operacién del equipo para Bancos de
sangre, debe realizarse dentro de los 3 (tres) dias naturales contados a partir de la emisién y notificacién del acta de
adjudicacion, en los domicilios establecidos en el Anexo T2 “Directorio de unidades del SMI de BS”, para la
realizacién de los procedimientos motivo de este Servicio Médico Integral que se pretende contratar.

Es preciso sefialar que las maniobras de transportacion, instalacién y puesta a punto correran a cargo del cotizante
adjudicado.

e Visita a Sitio: en caso de que el cotizante desee realizar una visita a sitio de las unidades médicas, el Instituto, por
conducto del Jefe o Encargado del Banco de Sangre, proporcionara al cotizante las facilidades e informacién, con el
propdsito de que estos identifiquen las dreas donde se instalardn los equipos para la prestacién del servicio y las
adecuaciones que seran necesarias para el adecuado funcionamiento de los equipos que proponga como parte de su
propuesta técnica para la prestacion del servicio durante a partir del dia siguiente de la publicacidon de la Solicitud de
Informacion y antes de que sea la fecha limite de presentacion de propuestas, dentro del horario comprendido de
las 09:30 a las 14:00 horas, de lunes a viernes. El personal del Instituto intervendra tinicamente en la identificacidn y
como guia del espacio en el que los equipos deberdn ubicarse. Cabe sefialar que el importe de las visitas correrd a
cuenta del cotizante.

El cotizante debera entregar en su Propuesta Técnica carta en escrito libre en hoja membretada de la empresa
cotizante, en la cual especifique que se compromete a realizar las adecuaciones del drea fisica, para la instalacidn
de los equipos de banco de sangre, complementarios y de cdmputo, condiciones y necesidades que deben
considerar para la éptima prestacion del servicio, en las Unidades Médicas.

Es importante sefialar que las dudas y aclaraciones derivadas de la visita al sitio de la prestacion del servicio serdn
contestadas por parte del drea requirente previo a la fecha limite de la recepcién de propuetas por la plataforma
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compras mx y no durante la visita a sitio. A fin de poner en igualdad de condiciones a todos los cotizantes que
participen.

En la visita a sitio que en su caso decida realizar el cotizante a las instalaciones institucionales, el servidor publico
responsable (Director de la unidad médica o Subdirector administrativo o Subdirector meédico, o Encargado/Jefe del
Banco de Sangre), debera 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 carcter, cargo o puesto directivo con el que participaron, del personal del Instituto
(Director de la unidad médica, Jefe o Encargado del Banco de Sangre, Centro de Colecta o Servicio de Transfusién),
nombre, cargo y firma del personal de la empresa cotizante asistente, asi como los temas tratados, conforme a lo
sefialado en el numeral 14 del “PROTOCOLO DE ACTUACION EN MATERIA DE CONTRATACIONES PUBLICAS,
OTORGAMIENTO Y PRORROGA DE LICENCIAS, PERMISOS, AUTORIZACIONES Y CONCESIONES” publicado en el Diario
Oficial de la Federacidn (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 (Director de la unidad
médica o Subdirector administrativo o Subdirector médico, o Encargado/Jefe del Banco de Sangre, Centro de Colecta
o Servicio de Transfusion) deberé enviar al personal del Organo Interno de Control (OIC), 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 |as instalaciones de cada sitio que
se visite, solo es para el debido cumplimiento del protocolo sefialado, tampoco deberd incluirse como parte de la
propuesta técnica de las cotizantes.

Entrega de Area Fisica. El Instituto a partir del dia hébil siguiente de la emision y notificacion del acta de
adjudicacién facilitara al cotizante adjudicado por la Unica Partida los espacios fisicos a titulo gratuito, con
suministro de agua, electricidad, que serdn sujetos de adecuacidn para la instalacion de los equipos ofertados,
sistema de informacién, equipo de computo, nodos de red y aire acondicionado tipo minisplit (en caso de requerirlo
para el funcionamiento de los equipos) y esté en condiciones de iniciar la prestacion del servicio a mds tardar el dia
4 (cuatro) natural siguiente a la fecha de emisién y notificacion de la adjudicacién, para lo cual deberd ponerse en
contacto con el Jefe o Encargado del Banco de Sangre, Centro de Colecta o Servicio de Transfusion, a través del
Administrador del Contrato con |a finalidad de formalizar dicha entrega, para lo cual utilizara el formato contenido
en el Anexo T4.1 “Cédula de Puesta a punto”, apartado A y de manera inmediata inicie con los trabajos que
considere necesarios, en coordinacién con el Jefe de Conservacion de cada Unidad Médica.

El proveedor (saliente) con contrato vigente para el Servicio Médico Integral de Banco de Sangre y el cotizante que
resulten Adjudicado, deberdn de realizar una transicién ordenada y sin la interrupcidn del servicio para el Instituto,
la cual debera ser coordinada por el Director de la Unidad Médica (o a quien este designe), el Jefe de Conservacion y
el Jefe o Encargado del Banco de Sangre, Centro de Colecta o Servicio de Transfusion, segun sea el caso.

Asimismo, el Instituto a través del Director de la Unidad Médica, Jefe de Servicio y Administrador del Contrato hardn
la entrega del espacio el cual podrd adecuarse por el cotizante Adjudicado, de tal forma que puedan hacer uso
como almacén para la guarda y custodia de los Bienes de Consumo como parte del servicio, durante la vigencia de
la prestacién del servicio.

Adecuacién del Area Fisica. El cotizante Adjudicado por la tinica Partida se obliga a realizar sin costo adicional para
el Instituto, las adecuaciones en cada uno de los Bancos de Sangre, de las unidades médicas, de acuerdo con el
Anexo T2 “Directorio de unidades del SMI de BS”, para el funcionamiento dptimo de los equipos y periféricos
propuestos para la prestacion del servicio. Formalizando el Anexo T4.1 “Cédula de Puesta a Punto”, apartado B,
dentro de los 3 (tres) dias naturales contados a partir del siguiente dia habil de la recepcién del drea por parte del
Instituto.
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EQUIPO DE BANCO DE SANGRE.

El cotizante, para la Unica Partida, debera ofertar el equipo de banco de sangre, equipo complementario necesarios
para realizar los procedimientos conforme al Anexo T1 (uno) “Requerimiento del SMI de BS”, Anexo T3
“Equipamiento del SMI de BS”, considerando las especificaciones contenidas en el Anexo T3.1 “Especificaciones
Técnicas del equipamiento”, incluyendo la entrega, instalacidn, verificacién, mantenimientos preventivos y
correctivos, asistencia técnica y capacitacion al personal del Instituto, enlace y comunicacién con el sistema de
informacién que incluye programas de computo asociados, equipos de computo, equipos de regulacién de energia
(UPS), periféricos, lectores de cddigos de barras, etiquetas e impresoras necesarios, para el control del Servicio
Médico Integral de Banco de Sangre, en los mismos Bancos de Sangre, Centros de Colecta y Servicios de Transfusion
de acuerdo al Anexo T2 “Directorio de unidades del SMI de BS”.

El cotizante Adjudicado por la Unica partida deberé entregar, instalar y poner a punto los equipos acordes al Anexo
T3 “Equipamiento del SMI de BS”, dentro de los 3 (tres) dias naturales siguientes a la fecha de emisidn y notificacién
del acta de adjudicacién. Los equipos por instalar para la prestacién del servicio en los Bancos de Sangre deberan ser
compatibles entre si y garantizar la trazabilidad de los procesos para la disposicidn de sangre y sus componentes
entre las unidades médicas de la Unica partida.

Los equipos deberan ser de tecnologia de punta, para lo cual se requiere de equipos nuevos o optimas condiciones
(equipos ya utilizados), y ensamblados de manera integral en el pais de origen, los cuales deberédn ser de origen
nacional o de los paises miembros de los Tratados de Libre Comercio vigentes, con capitulo de compras
gubernamentales, suscritos por México; NO SE ACEPTARAN propuestas de equipos reconstruidos, ni de bienes
correspondientes a saldos, y deberan cumplir las especificaciones establecidas en el Anexo T3.1 “Especificaciones
Técnicas del equipamiento”.

Es importante sefialar que NO SE ACEPTARAN propuestas de equipos médicos correspondientes a saldos o
remanentes o que ostenten las leyendas “Only Export” ni “Only Investigation”, equipos reconstruidos,
descontinuados o cuyo uso no se autorice en el pais de origen, o que cuenten con alertas médicas o de
concentraciones por parte de las Autoridades Sanitarias Mexicanas o de cualquier pais, que instruyan su retiro del
mercado.

Recepcién de equipo de banco de sangre y complementario. La recepcién de los equipos para su instalacién serd
responsabilidad del Jefe o Encargado del Banco de Sangre, quienes deberan constatar que los equipos entregados
sean los ofertados por el cotizante en su propuesta técnica para esa Partida, verificando la fecha de fabricacién de
los equipos y la documentacion que acompaia a dicho equipo, para proceder a la formalizacién de la recepcidn,
debiendo requisitar, por cada equipo recibido el correspondiente Anexo T4 “Cédula de Recepcidon de Equipos” y
T4.1 “Cédula de Puesta a Punto”, con lo que autoriza se proceda a su instalacion.

Instalacion. La instalacién y puesta a punto de los equipos solicitados para la prestacién del servicio objeto del
presente, serd estricta responsabilidad del cotizante Adjudicado por la Unica Partida, cuya supervisién estarad a
cargo de la Persona designada como enlace por el cotizante Adjudicado y del Jefe o Encargado del Banco de Sangre,
verificando las condiciones de instalacién y operacién del equipo, para lo cual se utilizara el formato contenido en el
T4.1 “Cédula de Puesta a Punto”, verificando la realizacion de los estudios y procedimientos conforme a la
Normatividad vigente y a lo solicitado en el presente Anexo Técnico.

El cotizante Adjudicado deberd elaborar para cada equipo, el Anexo T4.1 “Cédula puesta a punto” debidamente
requisitada en cada uno de sus incisos, adjuntando evidencia fotogréfica y formalizarla en conjunto con el Jefe o
Encargado del Banco de Sangre, dentro de los 3 (tres) dias naturales contados a partir del siguiente dia de iniciado el
servicio, mismo que deberd entregar en original al Jefe o Encargado del Banco de Sangre, Centro de Colecta o
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Servicio de Transfusién y en copia digital al Administrador de Contrato. El cotizante Adjudicado deberd entregar los
manuales de operacién completos y en idioma espafiol, o en su caso la traduccion respectiva al espafiol, de manera
impresa y digital al Jefe o Encargado del Banco de Sangre.

Los equipos de banco de sangre, complementarios y de cémputo instalados deberan cumplir con los niveles de
servicio para el proceso de los procedimientos de los bancos de sangre, centros de colecta o servicios de transfusion
en equipos automatizados, semiautomatizados o manuales, conforme a lo especificado en los Anexos T3.1
“Especificaciones Técnicas del equipamiento” y T3 “Equipamiento del SMI de BS”, considerando que se deberd
entregar por cada equipo, reguladores de energia (UPS) que soporte minimo 30 minutos para asegurar la
continuidad del procesamiento de procedimientos/estudios y que deberdn estar de acuerdo a las caracteristicas de
cada equipo.

En caso de que el equipo no se encuentre en plena capacidad de funcionamiento, se levantara el Acta Informativa
para dejar constancia de los motivos y razones de la no aceptacidn del equipo, firmando la misma por el Jefe o
Encargado del Banco de Sangre, considerandose como notificado el cotizante Adjudicado de la Unica Partida a partir
de ese momento, a través de la persona que haya designado y ante quien se realice la verificacion en comento. La
falta de firma por parte del personal de enlace del cotizante no invalida el contenido del Acta Informativa. Por lo
anterior el cotizante Adjudicado deberd proceder a la sustitucion inmediata de los equipos con las mismas
caracteristicas y realizar de nueva cuenta las pruebas de verificacién una vez instalado. Lo cual debera realizarse
dentro del plazo de los 3 (tres) dias naturales establecidos para el inicio de la prestacién del servicio.

Los reactivos, controles, calibradores y consumibles utilizados para la verificacion de los equipos de acuerdo con los
protocolos establecidos por el fabricante seran suministrados por el cotizante Adjudicado y no se consideraran como
parte de |la dotacién para los procedimientos requeridos.

Las acciones correspondientes para resolver los problemas identificados en la puesta en operacién del servicio no
imputables al Instituto o al cotizante Adjudicado, éste debera reportarlo por escrito al Administrador del Contrato
a mas tardar al dia siguiente natural en que ocurran, adjuntando su acreditacion, para evaluar la procedencia a fin
de estar en condiciones de pronunciarse seglin corresponda, y a fin de dar por recibido el equipo cuando las causas
que generaron el retraso en la recepcién queden resueltas.

e Mejora Tecnolégica. En caso de que, durante la puesta a punto o durante la vigencia de la prestacién del servicio, se
requiera realizar una mejora tecnoldgica en algunos de los equipos instalados, se podra realizar bajo alguno de los
siguientes supuestos:

e Cambio de equipo de menor rendimiento (procesamiento de mas bajo volumen de estudios) a mayor
rendimiento (procesamiento de mas alto volumen de estudios);

e Cambio de metodologia a una de mayor sensibilidad/especificidad (analitica y/o diagnostica) en el
procedimiento;

e Cambio por presentar mdas de 2 (dos) reportes de fallas imputables al equipo, por desperfectos o mal
funcionamiento de los equipos en un periodo de 30 dias naturales.

e Cambio por pérdida de vigencia del Registro Sanitario;

e Actualizacion o sustitucion de hardware o software de los equipos considerados en el Anexo T3
“Equipamiento”.

El Director de la Unidad o Jefe de Servicio o el Administrador, en caso de presentarse alguno de los supuestos
anteriormente enlistados, solicitara mediante oficio al cotizante adjudicado, le necesidad de reemplazar el equipo
por otro de los evaluados en su propuesta técnica u otro que cumpla como minimo lo correspondiente al Anexo T3.1
“Especificaciones Técnicas del equipamiento”, para lo que se solicitara realice una propuesta de marca y modelo, asi
como el tiempo estimado para la instalacién del equipo, aportando la documentacién necesaria para la revision; en
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caso de ser procedente la solicitud de Mejora Tecnoldgica, se notificard al cotizante adjudicado y al Administrador
del Contrato para que procedan a realizar el cambio del(los) equipo(s), instalacién, verificacién, enlace con el sistema
de informacién del proveedor adjudicado, el suministro de los bienes de consumo necesarios para su operacion, y
otorgar la capacitacién al personal del Instituto, sin modificar el Precio Unitario del procedimiento, sin costo
adicional para el Instituto, en el periodo de tiempo acordado, sin afectar la continuidad de la prestacién del
servicio.

El cotizante Adjudicado debera elaborar para cada equipo sustituido por Mejora Tecnolégica, el Anexo T4.1 “Cédula
puesta a punto” debidamente requisitada en cada uno de sus incisos, adjuntando evidencia fotogréfica y
formalizarla en conjunto con el Jefe o Encargado del Banco de Sangre, dentro de los 3 (tres) dias naturales contados
a partir del siguiente dia de instalado, mismos que debera entregar en original al Jefe o Encargado del Banco de
Sangre, y en copia digital al Administrador de Contrato.

4. BIENES DE CONSUMO.

El cotizante Adjudicado debera entregar los bienes de consumo para la realizacién de los procedimientos/estudios
del SMI de Banco de Sangre, establecidos en el Catdlogo de procedimientos/estudios, el Anexo T1 (uno)
“Requerimiento del SMI de BS”, las cuales podrén ajustarse de acuerdo con las necesidades de cada unidad médica,
durante la vigencia de la prestacidn del servicio en términos de lo establecido en los manuales de los equipos que
oferte, siendo el responsable de su recepcién periddica el Jefe o Encargado del Banco de Sangre, el Anexo T6
“Cédula de Control de Bienes de Consumo”. Los horarios de recepcién de los bienes de consumo seran de lunes a
viernes de 9:00 a 13:00 horas, en dias habiles para el Instituto.

Debiendo considerar como Bienes de Consumo los siguientes:
e Reactivos.
e Controles.
e (Calibradores.
e Consumibles.

Todos los Bienes de Consumo, que el cotizante Adjudicado considere en su propuesta, deberan ser originales y
presentarse listos para ser utilizados, los cuales deberdn ser compatibles con los equipos que oferten para la
prestacién del servicio y corresponderan a los niveles necesarios para obtener resultados precisos, de acuerdo a lo
manifestado por el fabricante del producto, deberan ser de origen nacional o de los paises miembros de los Tratados
de Libre Comercio vigentes, con capitulo de compras gubernamentales, suscritos por México.

Para los bienes de consumo, el cotizante adjudicado, debera considerar una vigencia de al menos 2 (dos) meses de
caducidad, a excepcidon de aquellos que tengan como componente células sanguineas (controles) para los cuales la
vigencia debera ser de al menos 28 (veintiocho) dias.

En el caso que el cotizante proponga bienes de consumo que requieran temperaturas de conservacién en rangos de
temperatura de refrigeracion o congelacién deberan considerar y proporcionar el equipo refrigerador/congelador
necesario para este fin, de tamafio y capacidad de acuerdo con las cantidades de insumos que se entreguen en cada
Unidad Médica vy a la disponibilidad de espacio.

Los bienes de consumo no deberan ostentar las leyendas “Only Export” ni “Only Investigation”, ser descontinuados
0 no se autorice su uso en el pais de origen, porque hayan sido motivo de alertas que instruyan su retiro del
mercado o de concentraciones por parte de las autoridades sanitarias.

Entrega Inicial. La primera dotacién de bienes de consumo corresponderd en cantidad para la realizacién de la
cantidad maxima de procedimientos/estudios que se realizan en 45 (cuarenta y cinco) dias, conforme se establece
en el Anexo T1 (uno) “Requerimiento del SMI de BS” y que debera entregarse como minimo antes de 1 (uno) dia
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natural previo a la puesta en operacién de los equipos y al inicio de la prestacién del servicio, en las Unidades
Médicas del Anexo T2 “Directorio de unidades del SMI de BS”.

Entregas Subsecuentes. Se deberan realizar conforme a las necesidades de cada unidad médica considerando su
consumo promedio mensual histérico y el reabastecimiento del stock inicial para 45 dias; el cotizante en su
propuesta para la prestacién del servicio debe considerar minimo 4 (cuatro) entregas de bienes de consumo durante
la vigencia de la prestacién del servicio a realizarse los primeros 7 (siete) dias habiles de cada mes.

Bienes de Consumo para Pruebas de Control de Calidad Interno y Externo. Para las pruebas de Control de Calidad
Interno y Externo, el cotizante adjudicado debera considerar lo siguiente:

e Para el Control de Calidad Interno, debera entregar los insumos necesarios, considerando cuando menos
una corrida diaria o de acuerdo con las recomendaciones del fabricante del equipo/reactivo y a la
productividad de cada Banco de Sangre.

e Para el Control de Calidad Externo, deberd entregar los viales del panel en las condiciones de temperatura,
traslado y tiempos indicadas por el fabricante, para cada grupo de estudios, con la periodicidad que
establezca el Programa al que se inscriba.

e Considerar todo lo sefialado en el numeral 5 CONTROL DE CALIDAD del presente Anexo Técnico.

Los insumos sefialados anteriormente para el Control de Calidad Interno y Externo, no se consideraran como parte
de la dotacién de inicio ni subsecuente para los procedimientos/estudios requeridos y no tendrdn costo adicional
para el Instituto.

Visita de monitoreo. El cotizante Adjudicado deberé realizar visitas de monitoreo durante la vigencia de la prestacién
del servicio, con una frecuencia minima cada 7 (siete) dias naturales, de lunes a viernes en un horario entre las
09:00 horas y las 14:00 horas en los Bancos de Sangre, Centros de Colecta y Servicios de Transfusién de las Unidades
Médicas del Anexo T2 “Directorio de unidades del SMI de BS”, en los cuales otorgara el apoyo logistico del servicio
cuando asi se requiera y cotejara la productividad registrada verificando ademds la existencia de los bienes de
consumo, a fin de asegurar la prestacién del servicio sin interrupciones por falta de insumos.

Entregas urgentes: El cotizante adjudicado deberdn realizar, conforme a las necesidades de cada Banco de Sangre,
de las Unidades Médicas en la Partida adjudicada, la entrega de los bienes de consumo de aquellos que se hayan
agotado antes de la siguiente fecha de dotacién consideradas en las entregas subsecuentes, a solicitud del Jefe o
Encargado del Banco de Sangre, dentro de las 24 (veinticuatro) horas siguientes al de la hora de la solicitud
realizada.

Lugar y Horario de Entrega. Las entregas deberan realizarse en los Bancos de Sangre, de las Unidades Médicas, en los
domicilios sefialados en Anexo T2 “Directorio de las Unidades del SMI de BS”, mediante el Anexo T6 “Cédula de
Control de Bienes de Consumo”. Los horarios de recepcion de los bienes de consumo serdn de lunes a viernes de
9:00 a 13:00 horas, en dias habiles para el Instituto.

Bienes de consumo desperdiciados. El cotizante Adjudicado debera reponer los bienes de consumo desperdiciados
derivado de alguna falla en el proceso o en los equipos, en un lapso no mayor a 24 (veinticuatro) horas contadas a
partir de la notificacion por parte del Jefe o Encargado de Banco de Sangre, a través del formato contenido en el
Anexo T5.1 “Reporte de falla de los equipos”.

Devolucién y Reposicién de Bienes de Consumo. El Instituto solicitara al cotizante Adjudicado, la reposicion de los
bienes de consumo que presenten defectos a simple vista o de fabricacion, especificaciones distintas a las
establecidas en el contrato, identificadas posterior a la entrega, o de calidad inferior a la propuesta o con vicios
ocultos, o bien, cuando el drea usuaria manifieste alguna queja en el sentido de que el uso del bien puede afectar la
calidad del servicio conforme al Anexo T6.1 “Devolucién y reposicion”, y a su vez se notificard al cotizante
Adjudicado a través de la via telefdnica y por escrito y correo electrénico a la persona designada por este, a través
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del Director de la Unidad Médica o Jefe de Servicio o el Administrador del Contrato, el cual contard a partir del dia
habil siguiente a la notificacion, con un plazo maximo de 3 (tres) dias naturales, para realizar la reposicién de los
bienes de consumo, sin que las sustituciones impliquen su modificacién y a entera satisfaccidn del Instituto, en caso
contrario el cotizante Adjudicado deberad realizar el traslado, procesamiento de los estudios y entrega de resultados.

Suspensién/Inhabilitacién. En caso de que las Autoridades Sanitarias (COFEPRIS o Secretaria de Salud) suspendan o
inhabiliten el registro sanitario de alguno de los bienes de consumo ofertados por el cotizante Adjudicado, el
Instituto procedera a la devolucién o canje en términos de los establecido en el punto anterior, lo cual aplicard para
los Bancos de Sangre, en donde se hayan entregado dichos bienes de consumo para la realizacién de los
procedimientos o estudios motivo de este servicio.

En caso de que el cotizante Adjudicado no pueda reponer los bienes de consumo compatibles con los equipos
instalados de acuerdo a su oferta, deberd sustituir el equipo, equipo complementario y/o accesorios por alguno de
los ofertados y aceptados en el proceso licitatorio, asi como los bienes de consumo compatibles con estos, en un
plazo no mayor a 5 (cinco) dias naturales contados a partir de su notificacién, de la misma manera, debera realizar el
traslado, procesamiento de los estudios y entrega de resultados, que permita continuar con el otorgamiento del
servicio y el funcionamiento de los Bancos de Sangre.

En caso de que alguno de los equipos o bienes de consumo ofertados y aceptados durante la contratacion, pierda la
vigencia del Registro Sanitario correspondiente durante la vigencia de la prestacién del servicio, el cotizante
Adjudicado debera sustituir el equipo, equipo complementario y/o accesorios por otro de los ofertados y aceptados
en el proceso licitatorio o informar al Director de la Unidad Médica o Jefe de Servicio o al Administrador del Contrato
para que realice el tramite de Mejora Tecnoldgica, asi como los bienes de consumo compatibles con estos, en un
plazo no mayor a 5 (cinco) dias naturales contados a partir de su notificacién.

Dafios y/o perjuicios. El cotizante Adjudicado se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios
que, por inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto y/o terceros.

La transportacidn de los Bienes de Consumo, las maniobras de carga y descarga en el lugar que se determine por el
Jefe o Encargado de Banco de Sangre, correra a cargo y cuenta del cotizante Adjudicado v sin costo adicional para el
Instituto.

El desempefio de los bienes de consumo a suministrar, con los equipos a instalar para la prestacién del servicio,
deberan ser compatibles entre si y corresponderan a los niveles necesarios para obtener resultados precisos y
exactos, de acuerdo con lo manifestado por el fabricante del producto.

Los bienes de consumo no deberan ostentar las leyendas “Only Export” ni “Only Investigation”, descontinuados o
no se autorice su uso en el pais de origen, porque hayan sido motivo de alertas que instruyan su retiro del
mercado o de concentraciones por parte de las autoridades sanitarias y deberan ser de origen nacional o de los
paises miembros de los Tratados de Libre Comercio vigentes, con capitulo de compras gubernamentales, suscritos
por México.

En caso de no estar en condiciones de operar alguno de los Bancos de Sangre, por la falta de bienes de consumo,
imputable al cotizante Adjudicado, este prestara el servicio a través otro Banco de Sangre, Centro de Colecta o
Servicio de Transfusion del Instituto por un plazo méximo de 10 (diez) dias naturales, de comtin acuerdo con ambos

Jefes o Encargados de los servicios involucrados, sin costo adicional para el Instituto.

CONTROL DE CALIDAD.
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El cotizante Adjudicado, durante la vigencia de la prestacion del servicio, analizara periédicamente en conjunto con
los Jefes o Responsables del Banco de Sangre, los resultados que deriven de la aplicacion del control de calidad
interno (Inmunohematologia, del servicio correspondinete), asi como de la participacion a los Programas de control
de calidad externo a los que sean inscritos por parte del cotizante Adjudicado para el servicio de Banco de sangre
estudios de Inmunohematologia, asi como los resultados de la participacidn al Programa de Control de Calidad del
CNTS, a fin de tomar medidas correctivas en su caso, dando cumplimiento a la NOM-253-S5A1-2012 Para la
disposicién de sangre humana y sus componentes con fines terapéuticos, vigente 25-12-2012.

Control de Calidad Interno _

El cotizante Adjudicado para el servicio de Banco de sangre estudios de Inmunohematologia debera dotar de los
insumos para la realizacién del control de calidad interno para cada uno de los equipos analizadores que
proporcione, antes de la puesta en operacién de los equipos y al inicio de la prestacion del servicio, de acuerdo con la
asignacién en el Anexo T3 “Equipamiento del SMI de BS".

El cotizante Adjudicado, para los estudios de Inmunohematologia deberd proporcionar insumos para el control de
calidad interno de los estudios de inmunohematologia, de acuerdo con la NOM-253-S5A1-2012.

El Instituto podrd realizar durante la vigencia de la prestacién del servicio, evaluaciones analiticas y de atributos a los
equipos y reactivos con los que se esté proporcionando los servicios, para aceptar aquellos que cumplan con las
especificaciones requeridas y rechazar aquellos que se encuentren fuera de especificaciones.

Control de Calidad Externo

El cotizante Adjudicado debera inscribir a los Bancos de Sangre conforme al Anexo T2 “Directorio DE Unidades del
SMI de BS”, a un programa de Control de Calidad Externo (estudios de Inmunohematologfa), debiendo entregar la
constancia de inscripcién al Jefe o Encargado del Banco de Sangre, a mas tardar el dia 15 (quince) natural contado a
partir de la emisién y notificacién del acta de adjudicacion.

El cotizante Adjudicado deberdn inscribir de manera anual durante la vigencia de la prestacion del servicio, a un
programa de Control de Calidad Externo (Inmunchematologia), debiendo entregar la constancia de inscripcion al
Jefe o Encargado del Banco de Sangre, a mas tardar el dia 90 (noventa) natural de cada afio, en caso de continuar
vigente el contrato.

El cotizante Adjudicado deberan asegurar el pago de inscripcion cada afio para todos los Bancos de Sangre, en la
unica partida adjudicada conforme al Anexo T2 “Directorio de Unidades del SMI de BS”, segln corresponda y
conforme a la NOM-253-SSA1-2012, en el momento en que los Responsables Sanitarios o Jefes o Encargados de los
servicios realicen el tramite de inscripcidn al programa de control de calidad externo que aplica el Centro Nacional
de la Transfusién Sanguinea (CNTS), para lo que debera realizar el pago de la inscripcidn a dicho Programa, a mas
tardar 15 (quince) dias naturales después de que le sea solicitado, con frecuencia anual o durante la vigencia del
contrato, debiendo entregar la constancia de pago al Jefe o Encargado del Banco de Sangre. En caso de que el
Responsable o Encargado o Jefe del servicio no realicen el tramite de inscripcién, no serd sancionable este nivel de
servicio por ser una causa no imputable al cotizante adjudicado.

Los proveedores de los Programas de control externo de calidad deberdn contar con el reconocimiento de su
capacidad técnica y confiabilidad por una entidad de acreditacién como proveedor de ensayos de aptitud.

Para todos los casos de inscripcion a programas de control de calidad externo, el cotizante adjudicado deberd
enviar al director de la unidad, jefe de servicio y administrador de contrato, copia digital de la constancia de
inscripcién a mas tardar el dia 15 (quince) natural contado a partir de la fecha de emisién y notificacion del acta de
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adjudicacion y de forma anual o durante la vigencia del contrato con cada inscripcion que realicen; para el caso del
pago de inscripcidn al Control de Calidad del CNTS, el Cotizante Adjudicado, debera director de la unidad, jefe de
servicio y administrador de contrato, copia digital del comprobante de pago de inscripcién a maés tardar el dia 15
{quince) natural contado a partir de la fecha de emisidn y notificacion del acta de adjudicacién y de forma anual
cuando le sea solicitado.

El Cotizante Adjudicado, durante la vigencia de la prestacidn del servicio, analizard juntamente con el Jefe del Banco
de Sangre, periédicamente para el Control de Calidad Interno, y en su caso, cada ciclo para el Control de Calidad
Externo y del Programa del CNTS, los resultados derivados de las evaluaciones, con el fin de tomar medidas en su
caso, registrando todas las medidas preventivas y correctivas efectuadas, para dar cumplimiento a la NOM-253-
SSA1-2012.

6. MANTENIMIENTOS.

El Cotizante Adjudicado, debera realizar los mantenimientos preventivos y correctivos a la totalidad de los equipos
instalados, sin costo adicional al Instituto durante la vigencia de la prestacion del servicio, con la finalidad de
mantenerlos en éptimas condiciones, garantizando la prestacién del servicio de manera ininterrumpida.

Los mantenimientos preventivos y correctivos deberan considerar mano de obra especializada, refacciones
originales, insumos y demds actividades que en su caso sean necesarias para la correcta operacién de los equipos
involucrados y de la interfaz de los equipos analizadores con el sistema de informacién.

Mantenimiento Preventivo

El Cotizante Adjudicado, a mas tardar el dia 2 {(dos) natural posterior a la emisién y notificacidon del acta de
adjudicacion, entregard al Jefe o Encargado de Banco de Sangre, el Anexo T5 “Programa de Mantenimiento
Preventivo” (que se propone como ejemplo) de cada equipo entregado e instalado en el que especificard la(s)
fecha(s) para la realizacién del(los) mantenimiento(s) preventivo(s) de acuerdo con las especificaciones y
recomendaciones del fabricante.

El mantenimiento preventivo se deberd proporcionar de acuerdo al calendario previamente establecido en dias y
horas habiles de los Bancos de Sangre, considerando las recomendaciones del fabricante de los equipos (Protocolo
de mantenimiento preventivo recomendado por el fabricante de equipos), en su caso reemplazo de partes originales
y su calibracion sin costo adicional para el Instituto, en un plazo méximo de 5 (cinco) dias naturales, contados a
partir de la fecha sefialada en el Anexo TS “Programa de Mantenimiento Preventivo”; el mantenimiento se podra
adelantar como maximo 3 (tres) dias naturales antes de la fecha establecida, sin que esto sea considerado como un
incumplimiento al nivel de servicio.

Es requisito para el Cotizante Adjudicado, cumplir los mantenimientos preventivos con la finalidad de mantener el
equipo instalado, en optimas condiciones, a efecto de que el Instituto este en posibilidad de realizar sin interrupcién,
en tiempo y forma, y con resultados de calidad, los procedimientos requeridos en el Servicio Médico Integral de
Banco de Sangre.

Al finalizar el mantenimiento preventivo, el Cotizante Adjudicado por la Gnica partida debera elaborar un reporte
que asegure el cumplimiente del mantenimiento realizado en el equipo, recabando el visto bueno del Jefe o
Encargado del Banco de Sangre, ademas de registrar en la bitdcora del equipo y la colocacién de etiqueta en el
equipo que indique la fecha de realizacién del mantenimiento, la fecha del préximo mantenimiento y el nombre del
técnico que lo realizé.
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Mantenimiento Correctivo.

El Jefe o Encargado del Banco de Sangre, reportard fallas o descomposturas de los equipos de Banco de Sangre,
complementarios y de cémputo, periféricos o sistema de informacién al enlace designado por el Cotizante
Adjudicado por la Unica Partida, via correo electrénico y telefénica al soporte de asistencia técnica, siendo obligacion
del prestador del servicio asignar el folio correspondiente, asi mismo, el personal del Instituto, debera registrar en la
biticora del equipo el reporte de falla, el cual debera tener fecha y hora de reporte, persona que recibe el reporte,
Partida Unica, equipo, equipo complementario, accesario o periférico reportado, nimero de serie y el folio de
reporte asignado, utilizando el formato contenido en el Anexo T5.1 “Reporte de falla de los equipos”. Por su parte el
Cotizante Adjudicado deberd atender el reporte y efectuar las reparaciones necesarias, en un plazo méximo de 48
(cuarenta y ocho) horas siguientes, contadas a partir de |a notificacion del reporte que el Instituto realice.

En caso de requerirse el reemplazo de partes o piezas por el desgaste o dafiadas, deberan ser nuevas y originales y
sin costo para el Instituto.

En caso de reparaciones mayores, el Cotizante Adjudicado por la Unica Partida debera realizar la
validacién/verificacién del equipo que presentd la falla; si dentro del plazo de 48 (cuarenta y ocho) horas, el
Cotizante Adjudicado determina la necesidad de sustituir el equipo y/o periférico, lo debera reponer dentro de los
30 (treinta) dias naturales posteriores a la notificacion del reporte de falla por parte del Instituto, por otro de igual o
mejores caracteristicas y que proporcione los mismos parametros, sin modificar el Precio Unitario del procedimiento
y sin interrumpir la prestacion del servicio y la operacion del Banco de Sangre.

En caso de presentarse hasta 2 (dos) reportes de fallas imputables al equipo, por desperfectos o mal funcionamiento
de los equipos en un periodo de 30 (treinta) dias naturales o acumular 4 (cuatro) reportes de fallas dentro de la
vigencia del contrato, las cuales impliquen la interrupcién del servicio o el traslado y procesamiento de las muestras
en otro Banco de Sangre o Banco de Sangre Concentrador, el Cotizante Adjudicado debera realizar la sustitucion e
instalacién de un equipo de igual o mejores caracteristicas, en un plazo no mayor a 30 (treinta) dias naturales
posteriores a la notificacion del reporte de falla por parte del Instituto, sin modificar el Precio Unitario del
procedimiento y sin costo adicional para el Instituto; en todos los casos, debera entregar reactivos, controles,
calibradores, consumibles, catdlogos, folletos, instructivos y manuales de operacidn, estos deberan estar en idioma
espafiol o traduccién simple al espafiol y Anexos T4 “Cédula de Recepcién de Equipo”, T4.1 “Cédula de Puesta a
Punto”, T5 “Programa de Mantenimiento Preventivo”, T7 “Programa de Capacitacion”, T7.1 Formato para Registro
del Personal que asiste a la Capacitacidn, asi como capacitacion al personal que el Instituto designe.

Cuando por causas relativas a los trabajos de mantenimiento preventivo o correctivo, ameriten la suspension de la
operacién de uno o mas equipos, el Cotizante Adjudicado debera garantizar la prestacion del servicio considerando
el traslado y procesamiento de las muestras, de acuerdo a las necesidades, previo acuerdo con el Jefe o Encargado
del Banco de Sangre, en otro Banco de Sangre, por un méximo de 2 (dos) dias naturales, en tanto se realizan las
reparaciones o en su defecto, debiendo sustituir el o los equipos por otro(s) de igual o mejores caracteristicas, en los
términos previstos en el presente Anexo Técnico.

7. CAPACITACION.

El Cotizante Adjudicado, deberd de realizar la capacitacion al personal de Instituto, por personal especializado. Esta
capacitacién tendra como objetivo garantizar, que el personal identifique las partes operativas de los equipos y su
funcionamiento, asi como la utilizacién y el mejor aprovechamiento de los bienes de consumo para la realizacion
de los procedimientos y estudios motivo de este servicio, el cual deberd cumplir los requisitos descritos en el
presente Anexo Técnico. El Cotizante Adjudicado, debera proporcionar la capacitacion al personal del Instituto para
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el adecuado uso y manejo de los equipos de banco de sangre, complementarios, bienes de consumo, de cédmputo,
periféricos, de los procedimientos analiticos, la cual deberd de cumplir los requisitos establecidos en el presente
numeral.

El Cotizante Adjudicado, debera presentar al Jefe o Encargado del Banco de Sangre, dentro del periodo de 3 (tres)
dias naturales contados a partir de la emisidn y notificacidn del acta de adjudicacién, un programa de capacitacion
(Anexo T7) para el personal designado por el Instituto, en formato libre detallando los contenidos temdticos, el
tiempo de duracidn, considerando todos los turnos dentro de la jornada laboral del personal asignado.

El Cotizante Adjudicado, debera considerar una capacitacion al inicio del servicio y capacitacién continua durante la
vigencia de la prestacion del servicio, en las instalaciones del Instituto, en las unidades médicas de la Unica Partida
adjudicada. Esta capacitacién sera coordinada y supervisada por el Jefe o Encargado del Banco de Sangre, quien sera
el responsable de proporcionar la lista del personal a capacitar al Cotizante Adjudicado.

El control del Registro de Asistencia se realizard mediante el formato contenido en el Anexo T7.1 “Formato
asistencia a capacitacion”, el cual serd avalado por el Jefe o Encargado de Banco de Sangre, al término de cada
evento.

Al término de la capacitacién (inicio y continua), el Cotizante Adjudicado, extenderd constancia individual de
capacitacién, que sera entregada al Jefe o Encargado del Banco de Sangre y asi mismo se deberd requisitar el Anexo
T4.1 “Cédula de Puesta a Punto” y el Anexo T7.2 “Formato de acreditacidn de la capacitacién”.

La capacitacién consistira en garantizar, que el personal identifique las partes operativas del equipo de Banco de
Sangre y su funcionamiento, asi como la utilizacién y el mejor aprovechamiento de los bienes de consumo para la
realizacion de los procedimientos y estudios motivo de este servicio, el cual deberd cumplir los requisitos descritos
en el presente Anexo Técnico. Se iniciard posterior a la instalacién del equipo y durante el periodo de puesta a
punto, esta capacitacion sera coordinada y supervisada por el Jefe o Encargado del Banco de Sangre, quien serd el
responsable de proporcionar la lista del personal a capacitar al Cotizante Adjudicado.

Capacitacién Continua.

La capacitacién continua, serd solicitada cuando exista rotacién de personal, llegada de nuevo personal a los
servicios, o cuando el Jefe o Encargado del Banco de Sangre, considere necesaria una recapacitacion; sera dirigida al
personal del Instituto para que identifique las partes operativas del equipo y su funcionamiento, asi como la
utilizacion y el mejor aprovechamiento de los bienes de consumo para la realizacién de los procedimientos y estudios
motivo de este servicio. Esta capacitacién sera coordinada y supervisada por el Jefe o Encargado de Banco de Sangre,
quien sera el responsable de proporcionar la lista del personal a capacitar al Cotizante Adjudicado.

Durante |a vigencia de la prestacion del servicio debe considerarse su realizacidn, previa solicitud por escrito del Jefe
o Encargado de Banco de Sangre, en un plazo maximo de 5 (cinco) dias naturales, contados a partir de la solicitud
realizada al Contacto Designado del Cotizante Adjudicado; la coordinacién y supervisién de su realizacién estard a
cargo del Jefe o Encargado de Banco de Sangre.

SISTEMA DE INFORMACION Y MENSAJERIA HL7.

Para el envio de informacion a la base de datos central del Instituto, deberd proporcionar el hardware necesario para
la instalacion y puesta a punto del Sistema de Informacidén y programas de codmputo asociados que permita la
continuidad operativa del servicio, todo equipo analizador debera tener interfaz con el sistema de informacién del
Cotizante Adjudicado.
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El Cotizante que resulte adjudicado, debera ofertar dentro de su propuesta un sistema de informacién el cual debera
entregar, instalar y poner a punto al inicio de la prestacién del servicio conforme a la Especificacién Técnica 5640-
023-002 vigente, la cual define la funcionalidad minima que debe incluir el Sistema de informacion del cotizante que
resulte adjudicado y cémo debe darse la comunicacién hacia la base de datos central del Instituto, para la
comprobacién vigencia de derechos del derechohabiente, asi como el envio de informacidn clinica por medio de
mensajeria HL7 definido en las guias de implementacién correspondientes.

La ETIMSS 5640-023-002 vigente se encuentra publicada en el Portal de compras del Instituto en la seccién
Informacién para Proveedores, en la pagina de internet http://compras.imss.gob.mx/?P=provinfo.

Este Sistema de informacién deberd cumplir con lo estipulado en la Especificacion Técnica del Sistema de
Informacién de Banco de Sangre 5640-023-002 vigente, asi como cumplir en el envio correcto y oportuno de la
mensajeria HL7 hacia la base de datos central del Instituto para garantizar que a través de ésta, se pueda tener
informacién actualizada al dia para extraer y simplificar el proceso de construccién de aplicativos de andlisis y
consulta de la Jefatura del Banco de Sangre, Coordinaciones de Auxiliares de Diagndstico, Direccién del Hospital y el
OO0AD, de todos los procedimientos y estudios realizados de todo el periodo durante la vigencia de |a prestacion del
servicio, para todas las unidades.

En caso de existir actualizaciones en el sistema de informacién central del Instituto, asi como los componentes que lo
confarman mencionados anteriormente, que provoquen modificaciones en el sistema de informacion del Cotizante
Adjudicado, éste Ultimo se verd obligado a realizar los camhios necesarios para permitir la continuidad de la
operacién, durante la vigencia de la prestacién del servicio, sin costo adicional para el Instituto.

El Cotizante que participen deberd integrar en su propuesta técnica la documentacién correspondiente al sistema de
informacion ofertado, con el cual proporcionara el servicio, dicha documentacion seré:

Para cada sistema ofertado debera incluir lo siguiente:

e Anexo TI.1 (A Tl.uno) Escrito en formato libre, en hoja membretada del cotizante y debidamente firmada
por el representante legal del cotizante, en la cual manifiesta que cuenta con la capacidad de desarrollar e
implementar un sistema de informacién para proporcionar el servicio en tiempo y forma conforme a lo
establecido en el anexo técnico asi como términos y condiciones del presente procedimiento de
contratacion, en apego a la Especificacién Técnica del IMSS 5640-023-002 vigente para el Sistema de
Informacién de Banco de Sangre, los cuales conoce y acepta en su integridad.

Equipo de Cdmputo y Periféricos para el Sistema de Informacion.

El Cotizante Adjudicado debe proporcionar los equipos de computo, periféricos, lectores de cédigo de barras y UPS,
impresoras, etiquetas, papel y todo lo necesario para la instalacion y puesta a punto del Sistema de Informacién y
programas de cémputo asociados que permitan la continuidad operativa del servicio. El equipo de cémputo e
infraestructura de red debe surtirse de acuerdo con las especificaciones minimas del Anexo TI.2 (A Tl.dos)
“Especificaciones Minimas de los Equipos de Cémputo”.

En caso de que el cotizante adjudicado requiera de mas de un equipo mencionado en este apartado para cumplir con
los niveles de servicio, podra adicionarlos a la solucién propuesta, sin costo para el Instituto.

Para efectos de integrar en su propuesta técnica los equipos de cémputo, periféricos, insumos, etc. mencionados en

el parrafo anterior, el cotizante deberd considerar los requerimientos de operacién de su equipo y las necesidades
de las areas de acuerdo con el espacio y el personal que las opera.
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Al término de la vigencia de la prestacién del servicio, el Cotizante Adjudicado se obliga a retirar los equipos que son
de su propiedad, instalados por él para el cumplimiento de la vigencia de la prestacidn del servicio de acuerdo con el
Anexo T11 (T once) “Entrega de Instalaciones al término de la prestacién del servicio”, sin dafiar las instalaciones
del Instituto, previo acuerdo por escrito con las auteridades de la Unidad Médica correspondiente, sin costo para el
Instituto.

INFRAESTRUCTURA DE RED: La instalacién de la red contemplara un concentrador (switch) instalado en la Jefatura
del Banco de Sangre dentro de una gaveta de seguridad y se considerara un nodo por cada estacién de trabajo
incluyendo el servidor. Esta red deberd cumplir con el estadndar E IA/TIAS6S.

El cotizante adjudicads debern apegarse a lo establecido por la CDI, en materia de seguridad informatica:
e No Acceso a Internet
e Antivirus (Instalacién y mantenimiento)

Se deberan instalar nodos de red en cada Banco de Sangre, en la que prestaran el servicio, uno para cada estacion de
trabajo (incluyendo Recepcidn y Jefatura del Banco de Sangre) y uno para el servidor, previo a la puesta en operacién
del Servicio.

El cotizante adjudicado, en coordinacion con el Jefe de Servicio y el CDI, levantardn una remisién de los equipos de
cdmputo, periféricos y UPS, correspondientes a cada Unidad Médica segun el Anexo T4 “Cédula de Recepcién de
equipos” y para el sistema de informacidn y programas de cémputo asociados el Anexo T4.1 “Cédula de Puesta en
punto”, seccién F.

El proveedor debera entregar a CDI al momento de iniciar las pruebas de validacién (en oficina) del sistema de
informacidn ofertado la arquitectura de su propuesta técnica y la forma en la que coexistird con la red Local del
instituto, sefialando de forma clara si existe una interconexion entre su solucién y la red del inmueble. Para ello es
necesario que se considere al personal del Informatica de cada una de las localidades donde se implementara el
servicio, asi como a la Coordinacién Técnica de Telecomunicaciones para que valide los esquemas presentados y se
realicen las recomendaciones en caso de asi se requerirse.

Registro de informacion del servicio Banco de Sangre

La mensajeria HL7 descrita en la ETIMSS vigente, debera ser enviada de manera exitosa (con respuesta exitosa por
parte de los servicios web del Instituto) a la base de datos central del Instituto dentro de las 24 horas siguientes a la
fecha del evento de otorgamiento del servicio integral en las unidades médicas adjudicadas.

MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y HARDWARE

El mantenimiento preventivo para el Sistema de Informacién, programas de computo asociados, equipos de
cémputo, periféricos, lectores de cédigos de barras y UPS, se llevard a cabo a través de la Biticora de
Mantenimiento Preventivo, de acuerdo con el programa de mantenimiento acordado con la Unidad Médica cada 3
(tres) o 6 (seis) meses o el tiempo que estipule el fabricante, lo anterior dentro de la vigencia del contrato, lo que
resulte menor, por lo que el Cotizante Adjudicado se compromete de manera enunciativa y no limitativa a que:

a) Elservidor se encuentre conectado a la red institucional;

b) Las IP’s se encuentren activas y asignadas a los equipos del Cotizante Adjudicado;

c) El equipo lector de cddigo de barras se encuentre en buenas condiciones y operando;

d) Se mantenga actualizado el antivirus;

e) Se realice la limpieza y verificacién de piezas para el equipo de cémputo, periféricos, lectores de cddigo de

barras y UPS, cada 3 (tres) o 6 (seis) meses, o lo que indique el fabricante.
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Se remplazaran las partes del hardware (equipos de cémputo, periféricos, lectores de cddigo de barras y UPS} que se
hayan dafiado o desgastado por partes nuevas y originales.

El cotizante, en el caso de solicitud por contingencia derivada de fallas en el sistema de informacién, programas de
cémputo asociados, equipos de cémputo, UPS, periféricos y lectores de codigos de barras, realizara:

a) Lla recepcién de reportes de incidentes para la asistencia técnica, asignando un folio de atencién y
registrando como minimo fecha de recepcidn, hora de reporte, nimero consecutivo, nombre de quien lo
recibié v la descripcidn de la falla reportada dentro de las 24 (veinticuatro) horas siguientes en que se
ocasiond la falla, para lo cual el Jefe o Responsable de Banco de Sangre llenara el Anexo T5.1 “Reporte de
falla de los equipos”.

b) Las reparaciones necesarias correctivas especificas, en un plazo no mayor a 24 (veinticuatro) horas
contadas a partir de la notificacién del Instituto.

¢) Elreemplazo del equipo dafiado, en caso no tener reparacion, en un lapso no mayor a 48 (cuarenta y ocho)
horas contadas a partir de la notificacion del Instituto.

9. ASISTENCIA TECNICA.

El Cotizante Adjudicado, debera contar y proporcionar soporte en linea para la asistencia técnica que funcione las 24
horas del dia, durante la vigencia del contrato, donde se reporten las fallas y se asigne un numero de folio
correspondiente para su seguimiento, se de atencidn a los Bancos de Sangre; la asistencia técnica debera estar
disponible y funcional a partir del dia en que inicia la prestacién del servicio y durante toda la vigencia de la
prestacidn del servicio.

Designacién de Enlace. El cotizante adjudicado debera designar mediante escrito en formato libre y en hoja
membretada a la(s) Persona(s) designada(s) como enlace, por cada partida adjudicada, quien serd el responsable de
coordinar y validar las adecuaciones de las dreas fisicas, asi como de la logistica para la entrega, instalacion de los
equipos hasta quedar en dptimas condiciones de funcionamiento en los Bancos de Sangre, entrega de Bienes de
Consumo, asl mismo realizard la entrega de accesorios/equipo complementario, conforme a los Anexos T3
“Equipamiento del SMI de BS”, T3.1 Especificaciones Técnicas del equipamiento”, anexos de CDI, segun
corresponda, para que el servicio se preste a entera satisfaccion del Instituto, a mas tardar el dia de inicio de la
prestacién del servicio, asi como durante la vigencia de la prestacion del servicio, del oportuno suministro de los
bienes de consumo y de la prestacion de asistencia técnica, mantenimientos preventivos y correctivos, y demas
acciones que conlleva el servicio a contratar. Este escrito con la designacion se debera entregar el dia de la
presentacidn del servicio al Director de |la Unidad, Jefe de Servicio y al Administrador del contrato.

10. CONTINGENCIA.

El Cotizante Adjudicado en caso de interrupcidn del servicio en algtin Banco de Sangre, derivado de una contingencia
debera asegurar la continuidad de la prestacion del servicio en coordinacion con el Director de la Unidad, Jefe de
Servicio y al Administrador del contrato, sin costo adicional para el Instituto.

11. ENTREGA DE INSTALACIONES DEL COTIZANTE ADJUDICADO AL INSTITUTO.

El cotizante deberan considerar que, en caso de resultar adjudicado en la presente licitacion, al término de la prestacion
del servicio/terminacién anticipada/rescisién deberdn coordinar la logistica de entrega de instalaciones y el retiro del
equipo de banco de sangre, complementarios, de computo y periféricos de su propiedad, con el Jefe o Encargado de
Banco de Sangre, el lefe de Conservacién, el Administrador del Contrato y proveedor entrante, a fin de realizar una
transicion que permita que el Instituto cuente de manera ininterrumpida con estos servicios.
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Al término de la vigencia de la prestacidn del servicio, el cotizante adjudicado se obligan a retirar los equipos que son de
su propiedad, sin dafiar las instalaciones del Instituto y asegurando la permanencia de las adecuaciones al drea fisica
realizadas durante la vigencia de la prestacién del servicio, previo acuerdo con las autoridades de la unidad médica
correspondiente, en los tiempos que le sean indicados por escrito por el Jefe o Encargado del Banco de Sangreasumiendo
a su cargo los gastos que se generen por este concepto, dejando constancia de lo anterior mediante acta-entrega de las
instalaciones a entera satisfaccion de ambaos y conforme al Anexo T11 (once) “Entrega de instalaciones al término de la
prestacidn del servicio”. :

b) En caso de que se requieran pruebas, deber3 indicar el método de evaluacion 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 comprobacién sera elabarada por el
area técnica. '

Unicamente se podrd solicitar la presentacién de muestras cuando se cuente con el personal técnico capacitado y
certificado para realizar las pruebas, mismas que deberdn realizarse conforme la LIC a las normas: oficial mexicana,
estdndar (antes mexicana), internacional, de referencia, o especificacién técnica.

En el caso de insumos para la salud, las piezas requeridas para prueba de la CCILE deberan entregarse dentro del plazo
que ésta establezca y serdn con cargo al proveedor, lo cual estard previsto en la convocatoria del procedimiento de
contratacion.

No aplica la realizacidn de pruebas sefialadas en la fraccidn XII del articulo 40 de la LAASSP.

c) En aquellos casos en que el drea requirente modifique la especificacién técnica de algiin bien que no se
encuentre regulado por el compendio nacional de insumos para la salud expedido por el consejo de
salubridad general, el cuadro basico y catdlogo de instrumental y equipo médico emitidos por la comisién
interinstitucional del cuadro basico y catdlogo de insumos del sector salud y el CBI respecto de las
especificaciones estipuladas para ese mismo bien en el ejercicio anterior, deberd acompaiiar a su requisicion,
un dictamen mediante el cual el drea técnica acredite que con ello no se limita la libre participacién,
concurrencia y competencia econémica. No se modifica especificacién técnica de algtin bien.

"

D) 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
participacion concurrencia y competencia econémica; dichos cambios deberén ser validados durante la etapa
de investigacion de mercado con objeto de que los cambios efectuados no limiten la libre participacién,
congruencia y competencia econémica y de ser el caso, los cambios deberdn desprenderse de ésta. No se
modifica especificacidn técnica de algtin bien, respecto al ejercicio anterior.

e) Norma Oficial Mexicana, estandar (antes mexicana), internacional, de referencia o especificacion
técnica, que resulte aplicable a los bienes o servicios requeridos, conforme a la LIC con base en lo sefialado
en el numeral 4.28.4 de las pobalines y, en su caso, el registro sanitario correspondiente.

El cotizante debera presentar escrito libre en papel membretado y debidamente digitalizado o escaneado con la firma del
representante legal en el que manifieste que la empresa y su personal se comprometen durante la prestacién del servicio,
y una vez adjudicado, se tendra la obligacidn de dar cumplimiento de las siguientes Normas Oficiales, que apliquen
estrictamente a su actividad, asi como favorecer el cumplimiento por parte de la Unidad Médica de aquellas Normas que a
través del servicio integral se deban cumplir por parte de esta tltima, siendo estas:
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Las Normas Oficiales Mexicanas (NOM) y Guias que el Cotizante Adjudicado debe considerar parala prestacién del
Servicio Médico Integral de Banco de Sangre, son:

Norma Oficial Mexicana NOM-253-SSA1-2012, Para la disposicion de sangre humana y sus componentes con
fines terapéuticos, publicada el 26 de octubre de 2012.

Norma Mexicana NMX-EC-15189-IMNC-2015, Laboratorios Clinicos Requisitos de la Calidad y Competencia,
publicada en el DOF el 26 de mayo de 2015.

Norma Mexicana NMX-EC-17025-IMNC-2018, Requisitos generales para la competencia de los labortorios de
ensayo y calibracién, publicada en el DOF el 09 de agosto de 2018.

Norma Oficial Mexicana NOM-007-55A3-2011, Para la organizacién y funcionamiento de los laboratorios
clinicos, publicada en el DOF el 27 de marzo de 2012.

Norma Oficial Mexicana NOM-064-SSA1-1993, Que establece las especificaciones sanitarias de los equipos
de reactivos utilizados para diagndstico, publicada en el DOF el 24 de febrero de 1995.

Norma Oficial Mexicana NOM-077-SSA1-1994, Que establece las especificaciones sanitarias de los
materiales de control (en general) para laboratorios de patologfa clinica, publicada en el DOF el 01 de julio de
1996.

Norma Oficial Mexicana NOM-078-SSA1-1994, Que establece las especificaciones sanitarias de los
estandares de calibracién utilizados en las mediciones realizadas en los laboratorios de patologia clinica,
publicada el 01 de julio de 1996.

Norma Oficial Mexicana NOM-016-55A3-2012, Que establece las caracteristicas minimas de infraestructura y
equipamiento de hospitales y consultorios de atencion médica especializada, publicada en el DOF el 08 de
enero de 2013.

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

Se da cumplimiento al omitir informacién relativa a la suficiencia presupuestaria, precios de contratacién, o al tipo de
procedimiento de contratacidn en el presente anexo técnico.

§ ag??\ 2025
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TABLA DE ANEXOS
Anexo Descripcién
T1 Reguerimiento del SMI de BS
T2 Directorio de unidades médicas del SMI de BS
T3 Equipamiento del SMI de BS
T3.1 Especificaciones Técnicas del equipamiento
T4 Cédula de Recepcidn de equipos
T4.1 Cédula de Puesta a punto
T5 Programa de Mantenimiento Preventivo
T5.1 Reporte de falla de los equipos
T6 Cédula de Control de Bienes de Consumo
T6.1 Devolucién y reposicién
T7 Programa de Capacitacion
T7.1 Formato asistencia a capacitacion
T7.2 Formato de acreditacién de la capacitacion
T8 Resumen de equipos ofertados
T8.1 Resumen de bienes de consumo
T9 Reporte mensual de procedimientos efectivos realizados
T9.1 Notificacion de pena convencional
T9.2 Notificacién de deductiva
T10 Mejora Tecnologica
T11 Entrega de instalaciones al término de la prestacién del servicio
TL1(A.TI Escrito en formato libre, en hoja membretada del cotizante y debidamente firmada por el representante legal del cotizante, en la cual
uno) manifiesta que cuenta con la capacidad de desarrollar e implementar un sistema de informacién para proporcionar el servicio
TI.2 Especificaciones minimas de los equipos de cémputo
TL.3 Acuerdo de confidencialidad
T4 Designacion de Contacto Responsable
TL.S Designacion de Sistema y Empresa Soporte
TL.6 Solicitud de Pruebas de Funcionalidad y Envio de Mensajeria HL7

T
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Anexo T1 (uno)
“Requerimiento del SMI de BS”

NOTA: Las cantidades maximas estimadas que se describen en este anexo, se deberan considerar Unicamente como dato
estadistico, ya que la contratacién del servicio se efectuard en base al presupuesto minimo y maximo autorizado para el

servicio.
Cantidad
Partida Unidad Clave Proced Descripcién del Procedimiento Unidad de medida | Méxima
Estimada
HGZMF 1 La Paz 50.03.01 Hemoclasificacién de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en tarjeta, cassette, Procedimiento 2,059
" columna o placa
HGZMF 1 La Paz 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 2,728
HGZMF 1 La Paz 50,03.03 Investigacién de anticuerpos irregulares (semipanel} en tarjeta, cassette, procedimiento 1,683
columna o placa
HGZMF 1 La Paz 50.03.04 Identificacién de anticuerpos irregulares (panel completo) Procedimiento 7
HGZME 1 La Paz 50.03.05 Eleatcearmmaclt’)n de fenotipo eritrocitarlo en tarjeta, cassette, columna o PGS 13,453
HGZMF 1 La Paz 50.03.06 Prqeba de deteccién de antiglobulina humana monoespecifica anti-C3d en protadimiante 54
tarjeta, cassette, columna o placa
; i 5
HGZMF 1 La Paz 50.03.07 Prueba de deteccién de antiglobulina humana monoespecifica anti-IgG en Gracdliniafis 2,070
tarjeta, cassette, columna o placa
HGZMF 1 La Paz 50.03.08 Elucién Procedimiento 2
1 HGSZMF Z'Cd. £0.03.01 Hemaoclasificacién de los sistemas ABO y Rh {antigeno D) en tarjeta, cassette, Procedimiento 702
Constitucién columna o placa
HESAME 2. g 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 833
Constitucién
HGSZ 5 Gro. Negro 50.03.01 Hemoclasificacién de los sistemas ABO y Rh {antigeno D) en tarjeta, cassette, Pracadimiarite 554
columna o placa
HGSZ 5 Gro. Negro 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 940
HGSZMF 26 Cabo 50.03.01 Hemaoclasificacién de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en tarjeta, cassette, Procadimilants 1872
San Lucas columna o placa
HGSSiniga{;aho 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Pracedimiento 1,737
HGSZ 38 San José 50.03.01 Hemoclasificacién de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en tarjeta, cassette, Procadimisits 3,121
del Cabo columna o placa
HGSi;BC?b':)JUSé 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 2,896
34,711
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Anexo T2 “Directorio de Unidades del SMI de BS”

No OOAD Tipo No. Localidad Domicilio Teléfonos
Baja Blvd. 5 de Febrero entre Héroes de

i California HGZMF 1 La Paz, BCS | Independencia y Gomez Farias SIN DATO 6121220373
Sur 23060 Baja California Sur
Baja HGSZME Cd. Blvd. Agustin Olachea Esquina

3 | california | 2 Constitucién, |Independencia 200 Fraccionamiento Real 6131320822
Sur BCS 23680 Baja California Sur
Baja Gro. Negro Blvd. Emiliano Zapata y San Luis Potosi Col.

5 California HGSZ 5 - NEEro, Loma Bonita C.P. 23940, Guerrero Negro, 6151575829

BCS . . -
- Sur Baja California Sur

Baja )
. Cabo San Carretera a Todos Los Santos Km 2.5 Brisas
forni 41431

8 Ca"ssrm'a HGSZMF | 28 | |icas, BCS | del Pacifico 23410 Baja California Sur 6241431589
o SanJosé del |Lote 01 Manzana 01 de la Parcela 346

7 liforni H 41235808

ca gs:ma sz 38 Cabo, BCS Guaymitas 24445 Baja California Sur L2l
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Anexo T3 “Equipamiento del SMI de BS”

OO0AD Unidad

Equipo Manual para
inmunohematologia
Equipo Semiautomatizado
para Inmunohematologia
Equipo Automatizado para
Inmuncheamatologia

HGZMF 1 La Paz
HGSMF 2 Cd. Constitucion 1
HGS 5 Guerrero Negro
HGSMF 26 Cabo San Lucas 1
HGS 38 San José del Cabo 1

=

Baja California Sur
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Anexo T3.1 “Especificaciones Técnicas del equipamiento”
Objetivo: Proporcionar a el cotizante la informacidon necesaria para presentar en su propuesta técnica el Anexo T3.1
“Especificaciones Técnicas del equipamiento” debidamente requisitado.
Ejemplo:

NOMBRE GENERICO: UNIDAD DE AFERESIS

Paquete: Paquete |. Aféresis

Nombre de Licitante: (O]

Partida(s) en las que
participa:

[~
Marca del Equipo: D
@

Modeio del Equipo:

CLAVE 531.925.0386

No. DESCRIPCION: Folios de referencla

5 Equipe para procedimientos de aféresis terapéutica y ®
recolaccicon celular.

Con programas para los siguientes procedimientos: recoleccion
de plaguetas leucorredugidas mener a 1x106, concentrades de
glcbules rojos, eritrocitos/plasma, plaquetas/plasma e
Intercambio plasmatico.

Datos del reporte:
1. Nombre del Cotizante: Anotar el nombre del cotizante participante, en caso de estar en participacion conjunta
con dos o mas empresas, debera anotar el nombre de todos.

2. Partida en las que participa: anotar la partida por la que participa el cotizante.
3. Marca: anote la marca del equipo o en dado caso la leyenda “NO APLICA”.
4. Modelo: ante el modelo del equipo, en caso de no contar con modelo, escriba la leyenda “NO APLICA”.
5. Folios de referencia: se deben anotar los folios de su propuesta en los que aparece la especificacién técnica del
equipo.
NOMBRE GENERICO: EQUIPO MANUAL DE INMUNOHEMATOLOGIA
Pagquete: Estudios Inmunohematologia

Nombre de Cotizante:
Partida(s) en las que participa:
Marca del Equipo:

Modelo del Equipo:

CLAVE 533.342.1500
No. DESCRIPCION: Folios de referencia:

Equipo manual para la determinacion de grupos sanguinecs, anticuerpos

1 antieritrocitos, Antiglobulina humana directa y pruebas de compatibilidad por
aglutinacion utilizando como soporte o fase sélida tarjetas de gel, tarjetas o
cassette de perlas de vidrio y/o microplacas.
Sistema compuesto por centrifuga automatica, pipeta de volumen variable

2 (de acuerdo con lo requerido para la prueba) e incubadora con temperatura
controlada para tarjetas de gel, tarjetas o cassette de perlas de vidrio y/o
microplacas.

NOMBRE GENERICO: EQUIPO SEMIAUTOMATIZADO PARA INMUNOHEMATOLOGIA
Pagquete: Estudios Inmunchematologia

Nombre de Cotizante:
Partida(s) en las que participa:
Marca del Equipo:
Modelo del Equipo:
CLAVE 533.342.1492
No. DESCRIPCION: Folios de referencia:
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Equipo semi automatizado para la determinacion de grupos sanguineos,
1 anticuerpos anti-eritrocitos, antiglobulina humana directa y pruebas de
compatibilidad por aglutinacién, utilizando como scporte o fase sélida,
tarjetas de gel, tarjetas o cassette de perlas de vidrio y/o microplacas.
Equipo semi automatizado que consta de 3 mddulos:
2.1 Procesador automdtico para el dispensado de muestras y reactivos.
2 2.2 Lector automatico externo de tarjetas de gel, tarjetas o cassette de
perlas de vidrio y/o microplacas.
2.3 Centrifuga de tarjetas de gel, tarjetas o cassette de perlas de vidrio y/o
microplacas.
3 Utilizacién de cualquier tamafio de tubo primario.
4 Capacidad de interfaz.
5 Cddigo de barras para muestras y reactivos,
6 Control de calidad integrado.
NOMBRE GENERICO: EQUIPO AUTOMATIZADO PARA INMUNOHEMATOLOGIA
Paquete: Estudios Inmunchematologia
Nombre de Cotizante:

Partida(s) en las que participa:
Marca del Equipo:
Modelo del Equipo:
CLAVE 533.342.1484

No. DESCRIPCION: Folios de referencia:
Equipo automatizado para la determinacion de grupos sanguineos,
anticuerpos anti-eritrocitos, antiglobulina humana directa y pruebas de
compatibilidad por aglutinacién, utilizando como soporte o fase sélida
tarjetas de gel, tarjeta o cassette de perlas de vidrio y/o microplacas.

Equipo que permita realizar de manera automdtica e integrada los siguientes

procesos:

2.1 Identificacién de muestras y reactivos

2.2 Homogenizacidn de eritrocitos y reactivos.

2.3 Dilucién y dispensado de muestras y reactivos.

2 2.4 Incubacion a la temperatura requerida por el tipo de prueba.

2,5 Centrifugacion automatica de las tarjetas de gel, tarjeta o cassette de
perlas de vidrio y/o microplacas.

2.6 Lectura automatica de las tarjetas de gel, tarjeta o cassette de perlas de
vidrio y/o microplacas.

2.7 Interpretacidn Automatica de los resultados.

3 Utilizacion de cualquier tamafio de tubo primario.
4 Capacidad de interfaz.
5 Calibracién automatica. Opcional
6 Cédigo de barras para muestras y reactivos.
7 Control de calidad integrado.
Anexo T4 “Cédula de Recepcién de equipos”
PARTIDA:
00AD:
UNIDAD MEDICA:
PROVEEDOR:
NO. DE CONTRATO:

FECHA DE ADJUDICACION:
FECHA DE INICIO Y TERMINO DE LA VIGENCIA DEL CONTRATO:

NOMBRE DEL EQUIPO (DE ACUERDO CON EL ANEXO T3)
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1.- REMISION DE ENTREGA No.

2.- FECHA DE RECEPCION DEL (LOS) EQUIPO(S) A ENTERA SATISFACCION DEL JEFE DE SERVICIO, JEFE DE FINANZAS Y DEL JEFE DE CONSERVACION
DiA MES ANO

3.- MARCA™:
4.- MODELO":
5.- PAQUETE DE ESTUDIOS O PROCEDIMIENTOS QUE REALIZA EL EQUIPO: _Estudios Inmunohematologia

' LAS CARACTERISTICAS Y ESPECIFICACIONES TECNICAS DE LOS EQUIPOS SERAN LAS MISMAS QUE FUERON ACEPTADAS DURANTE LA JUNTA
DE ACLARACION A LA CONVOCATORIA, EN LA PROPUESTA TECNICA DEL COTIZANTE Y ACEPTADAS DURANTE EL PROCESQ DE EVALUACION.

6.- NUMERO(S) DE SERIE:
7.- CLAVE DE CUADRO BASICO INSTITUCIONAL “EN CASO DE CONTAR CON UNA”:
8.- FECHA DE ULTIMO MANTENIMIENTO

9.-TELEFONO PARA SOLICITAR SOPORTE TECNICO =

OBSERVACION:

EN EL CASO DE QUE EXISTA DIFERENCIA DE LOS DATQS DE LA LISTA DE COTEJO DE LA RECEPCION O ESTOS NO CORRESPONDAN A LOS CONTENIDOS EN
EL CONTRATO O QUE NO SE ENCUENTREN EN PLENA CAPACIDAD DE FUNCIONAMIENTO O NO SE ENCUENTRE DENTRO DE LO SOLICITADO O SE
IDENTIFIQUE RIESGO POTENCIAL PARA LOS USUARIOS Y LOS DERECHOHABIENTES SE LEVANTARA UN ACTA INFORMATIVA, DONDE SE DESCRIBA
DETALLADAMENTE LA SITUACION QUE MOTIVA LA NO RECEPCION POR PARTE DEL INSTITUTO.

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE O ENCARGADO DE BANCO DE SANGRE, ADMINISTRADOR DE LA UNIDAD
MEDICA

NOMBRE Y FIRMA
REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE OTORGA EL SERVICIO

Anexo T4.1 “Cédula de Puesta a punto”

La instalacion del equipo
obedece a alguno de los
supuestos de “Mejora
Tecnologica™

PARTIDA:

00AD:

PAQUETE: ___ Estudios de Inmunohematologia
UNIDAD MEDICA:

PROVEEDOR: Si No
NO. DE CONTRATO: I
FECHA DE ADJUDICACION:

FECHA LIMITE DE PUESTA A PUNTO:

FECHA DE INICIO Y TERMINO DE LA VIGENCIA DEL CONTRATO:

A. ENTREGA DE AREA FisicA

1.-FECHA EN QUE EL COTIZANTE ADJUDICADO RECIBE POR PARTE DEL INSTITUTO EL AREA FISICA ASIGNADA DIA MES
ARNO

2.-IDENTIFICACION DE LOS SERVICIOS CON LOS QUE CUENTA EL AREA ASIGNADA:
TOMA DE AGUASI( ) NO( ) TOMA ELECTRICASI( )NO( )

3.-ENTREGA DE ESPACIO FISICO ASIGNADO PARA GUARDA Y CUSTODIA DE LOS BIENES DE CONSUMO

Si{)NO()
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COMENTARIOS/OBSERVACIONES:

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE O ENCARGADO DE BANCO DE SANGRE, REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE
CENTRO DE COLECTA O SERVICIO DE OTORGA EL SERVICIO
TRANSFUSION

B. ADECUACION DE AREA FisICA

1.- {CUMPLIG CON LAS ADECUACIONES AL AREA FISICA PARA LA PUESTA A PUNTO? SI( ) NO( ) NO REQUIERE( }
*EN CASO AFIRMATIVO DEBERA DE PRESENTAR DOCUMENTO SOPORTE (ACTA ADMINISTRATIVA) DE ENTREGA DE LAS ADECUACIONES DEL AREA FISICA

2.- EN CASO AFIRMATIVO ¢EN QUE FECHA CONCLUY® LA ADECUACION? _DIA/MES/ANO___
3.- NUMERQ DE DIAS QUE EXCEDE EL NIVEL DE SERVICIO SI ESTE ES SU CASO:

COMENTARIOS/OBSERVACIONES:

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE O ENCARGADO DE BANCO DE SANGRE, REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE
CENTRO DE COLECTA O SERVICIO DE OTORGA EL SERVICIO
TRANSFUSION

C. ENTREGA E INSTALACION DE EQUIPOS, PERIFERICOS Y ACCESORIOS
1.- REMISION DE ENTREGA No.

2.- FECHA DE RECEPCION DEL EQUIPO, A ENTERA SATISFACCION DEL JEFE DE SERVICIO DiA MES Aflo

3.- NUMERO DE DIAS QUE EXCEDE EL NIVEL DE SERVICIO SI ESTE ES SU CASO:

4.- MARCA:

5.- MODELO"Y:

Afio de Fabricacién

6.- PAQUETE DE ESTUDIOS O PROCEDIMIENTOS QUE REALIZA EL EQUIPO:

! LAS CARACTERISTICAS Y ESPECIFICACIONES TECNICAS DE LOS EQUIPOS SERAN LAS MISMAS QUE FUERON ACEPTADAS DURANTE LA JUNTA DE
ACLARACION A LAS BASES, EN LA PROPUESTA TECNICA DEL COTIZANTE Y ACEPTADAS DURANTE EL PROCESO DE EVALUACION.

7.- NUMERO DE SERIE:

8.- CLAVE DE COMPENDIO NACIONAL DE INSUMOS “EN CASO DE CONTAR CON UNA":

I. DE LA RECEPCION DE EQUIPO
S| NO
¢SE RECIBIO EMPACADO?
¢SE INSTALO POR PERSONAL TECNICO ESPECIALIZADO?
¢INCLUYE ACCESORIOS Y/O PERIFERICOS?
¢SE CALIBRO EL EQUIPO?

"?{ PO 2025
f \ La Mlljcr
Indigena
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¢SE RECIBEN MANUALES DE OPERACION EN IDIOMA ESPANOL?
¢EL EQUIPO TRANSMITE DATOS AL SISTEMA INFORMATICO?

NOTA: EN EL CASO DE QUE EXISTA DIFERENCIA DE LOS DATOS DE LA LISTA DE COTEJO DE LA RECEPCION O ESTOS NO CORRESPONDAN A LOS
CONTENIDOS EN EL CONTRATO, O QUE NO SE ENCUENTREN EN PLENA CAPACIDAD DE FUNCIONAMIENTO O NO SE ENCUENTRE DENTRO DE
LO SOLICITADO O SE IDENTIFIQUE RIESGQ POTENCIAL PARA LOS USUARIOS Y LOS DERECHOHABIENTES, SE LEVANTARA UN ACTA
INFORMATIVA, DONDE SE DESCRIBA DETALLADAMENTE LA SITUACION QUE MOTIVA LA NO RECEPCION POR PARTE DEL INSTITUTO.

COMENTARIOS/OBSERVACIONES:

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE O ENCARGADO DE BANCQ DE SANGRE, REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE
CENTRO DE COLECTA O SERVICIO DE OTORGA EL SERVICIO
TRANSFUSION

D. BIENES DE CONSUMO

¢SE RECIBEN NUEVOS Y EN OPTIMAS CONDICIONES?

SEXISTE COMPATIBILIDAD DE BIENES DE CONSUMO POR MARCA Y MODELO DE EQUIPO ENTREGADO?

¢éLA PRIMERA DOTACION CORRESPONDE PARA 45 (CUARENTA Y CINCO) DIAS?

¢CORRESPONDE LA VIGENCIA DE LOS REACTIVOS PARA SU CONSUMO AL MENOS DE 2 MESES DE SU CADUCIDAD?
SE ENTREGARON ANTES DEL INICIO DE LA OPERACION

1.- FECHA DE RECEPCION DE LOS REACTIVOS Y BIENES DE CONSUMO A ENTERA SATISFACCION DEL JEFE DE SERVICIO, DlA
MES ARO

2.- NUMERO DE DIAS QUE EXCEDE EL NIVEL DE SERVICIO S| ESTE ES SU CASO:

COMENTARIOS/OBSERVACIONES:

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE O ENCARGADO DE BANCO DE SANGRE, REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE
CENTRO DE COLECTA O SERVICIO DE OTORGA EL SERVICIO
TRANSFUSION

E. CAPACITACION PARA EL PERSONAL DEL INSTITUTO
| NO

¢SE RECIBIO LA CAPACITACION DEL EQUIPO? ANEXO T7.1 “REGISTRO DEL PERSONAL
QUE ASISTE A LA CAPACITACION

* EL PROVEEDOR ADJUDICADO OTORGARA LA CAPACITACION AL PERSONAL QUE SEA DESIGNADO POR EL INSTITUTO EN LAS UNIDADES
MEDICAS, DENTRO DE LA JORNADA LABORAL DEL TRABAJADOR, POR LO QUE SE REQUIERE UN ANEXO T7.1 “FORMATO ASISTENCIA A
CAPACITACION” POR CADA CAPACITACION.

1.- FECHA DE LA ULTIMA CAPACITACION OTORGADA A ENTERA SATISFACCION DEL JEFE DE SERVICIO DIA MES
ARO

2.- NUMERO DE DIAS QUE EXCEDE EL NIVEL DE SERVICIO POR CAUSAS IMPUTABLES AL PROVEEDOR ADJUDICADO, SI ESTE ES SU CASO:

COMENTARIOS/OBSERVACIONES:

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
PAgina 29 de 58
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JEFE O ENCARGADO DE BANCO DE SANGRE, REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE
CENTRO DE COLECTA O SERVICIO DE OTORGA EL SERVICIO
TRANSFUSION

F. SISTEMA DE INFORMACION

SI NO
¢SE INSTALO CORRECTAMENTE EL SISTEMA DE INFORMACION?
JENVIA CORRECTAMENTE LOS MENSAJES VIA HL7?
COMENTARIOS/OBSERVACIONES:
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
Coordinador Delegacional de Informatica/Ing. REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE
Biomédico en UMAE OTORGA EL SERVICIO
G. ASISTENCIA TECNICA
Sl NO
éSE CUENTA CON SOPORTE EN LINEA QUE FUNCIONE LAS 24
HORAS DEL DIA, PARA LOS REPORTES DE FALLAS EN LOS
EQUIPOS O EL SISTEMA DE INFORMACION?
H. PUESTA A PUNTO
Sl NO
UNA VEZ VERIFICADO Y VALIDADO POR EL JEFE DEL
SERVICIO ¢EL EQUIPO SE ENCUENTRA EN PUESTO A
PUNTO?
FECHA DE PUESTA A PUNTO FECHA LIMITE PUESTA A DIAS DE INCUMPLIMIENTO
PUNTO
pla/MES/ARO (3 dias NATURALES A PARTIR  (EN CASO DE QUE LA PUESTA A
DE DIFIERE A LO INDICADO PUNTO SE ENCUENTRE FUERA
PREVIAMENTE LA FECHA DE DE LA FECHA LIMITE PARA
ADJUDICACION) PUESTA A PUNTO)
COMENTARIOS/OBSERVACIONES:
L EVIDENCIA FOTOGRAFICA
(Adjuntar fotografias del equipo instalado y su entorno)
COMENTARIOS/OBSERVACIONES:
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE O ENCARGADO DE BANCO DE SANGRE REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE
OTORGA EL SERVICIO

NOTA: ES OBLIGATORIO FORMALIZAR EL PRESENTE ANEXO Y EL JEFE O ENCARGADO DE BANCO DE SANGRE, Y EN COPIA DIGITAL AL DIRECTOR DE LA UNIDAD Y
ADMINISTRADOR DE CONTRATO, DENTRO DE LOS 15 DfAS NATURALES DESPUES DE HABER INICIADO EL SERVICIO.
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Anexo T5 Programa de Mantenimiento Preventivo

ORGANO DE OPERACION RDMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL EN BCS
JEFATURA DE PRESTACIONES MEDICAS

PAQUETE: __ Estudios de Inmunchematologia.

OO0AD:

UNIDAD MEDICA:

PROVEEDOR:

NO. DE CONTRATO:
FECHA DE ADJUDICACION:
FECHA DE INICIO Y TERMINO DE LA VIGENCIA DEL CONTRATO:

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

LLEGLRIDAD Y SOLIDAFIGAT SOCIAL

PERIODO DE REALIZACION DEL
TRABAJO DE MANTENIMIENTO
PAQUETE MARCA MODELO PREVENTIVO
DiAS MES ANO
NOMBRE Y FIRMA
REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE OTORGA EL SERVICIO
Pagina 31 de 58
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Anexo T5.1 Reporte de falla de los equipos
PARA:

PARTIDA:

PAQUETE: Estudios de Inmunchematologfa
NOMBRE DEL PROVEEDOR
0O0AD:

UNIDAD MEDICA:

NOMBRE DE LA PERSONA QUE
RECIBE EL REPORTE DE INCIDENCIA
DEL INSTITUTO

No. DE FOLIO ASIGNADO

FECHA Y HORA DEL REPORTE

NUMERO DE SERIE:

EQUIPO REPORTADO MARCA/MODELO:

UBICACION:

DESCRIPCION DE LA FALLA

FECHA DE ATENCION DE LA
INCIDENCIA

FECHA DE CIERRE DE LA INCIDENCIA

NUMERO DE DIAS QUE EXCEDIO EL
NIVEL DE SERVICIO, S| ES EL CASO.

{La falla ocasiond el envio de muestras/unidades a otro Banco de Sangre del Instituto? SI{ )No( )

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE DE BANCO DE SANGRE REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE OTORGA EL
SERVICIO
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Anexo T6 Cédula de Control de Bienes de Consumo

" | .PARTIDA:

| Fecha
PAQUETE: Estudi | ochematologia —
e Sl Sl o Dia: Mes: Afio:
QOAD:
UNIDAD MEDICA:
ENTREGA CORRESPONDIENTE
No. DE CONTRATO: AL MES
DE DEL 20
SR P g Cantidad Fecha de
N‘rai_' Descripcion Presentacion Entregada No. de Lote Caducidad

PARA SER LLENADO POR EL JEFE DE BANCO DE SANGRE

FECHA DE RECEPCIO
CONFORMIDAD:

¢EL REAPROVISIONAMIENTO
CUBRE EL INVENTARIO de 45 DIAS
DE PRODUCTIVIDAD?

NA

¢EXCEDIO EL NIVEL DE SERVICIO

ESTIPULADO?

NUMERO DE DIAS QUE
EXCEDIO EL NIVEL DE

SERVICIO

si{ ) NO( )

NGMBEGRE Y FIRMA

JZFE OE BANCO BE SANGRE,

NOMBRE Y FIRMA
REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE
OTORGA EL SERVICIO
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Anexo T6.1 Devolucion y reposicion

PARTIDA:
PAQUETE:

(O0AD

Estudios

Inmunchematologial pja; Mes:

N 0 e T W

Unidad Médica:

No. de Contrato:

k. e et

No. Descripcidn del Bien de Consumo

Presentacion

No. de Lote

Fecha de Caducidad

Proveedor y Fabricante:

R

Cantidad Fecha de recepcicn en la Unidad
Recibida Devuelta Dia: Mes: Afo:
Entrega No:
Descripcion detallada de los defectos encontrados:
No. Descripcién del Bien de Consumo Presentacion No. de Lote Fecha de Caducidad

Proveedor y Fabricante:

Cantidad Fecha de recepcion en la Unidad
Recibida Devuelta Dia: Mes: Afio:
Entrega No:
Descripcién detallada de los defectos encontrados:
0. Descripcidn Presentacion No. de Lote Fecha de Caducidad
Proveedor y Fabricante: Cantidad Fecha de recepcion en la Unidad
Recibida Devuelta Dia: Mes:

Afio:

Descripcion detallada de los defectos encontrados:

8382

NOMBRE Y FIRMA

NOMBRE Y FIRMA

JEFE DE BANCO DE SANGRE,

REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE

A 2025
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Anexo T7 Programa de Capacitacién

PARTIDA:

PAQUETE: __ Estudios Inmunohematologia
OOAD:

UNIDAD MEDICA:

FECHA:

NUMERQ DE CONTRATO:

Carta programadtica

FECHA HORA EQUIPO DEL CUAL SE SISTEMA DE TEMA
OTORGARA CAPACITACION | INFORMACION DEL CUAL
SE OTORGARA

CAPACITACION

NOMBRE Y FIRMA
REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE OTORGA EL SERVICIO
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Anexo T7.1 Formato asistencia a capacitacion

PARTIDA:

PAQUETE: _Estudios Inmunohematologla
OOAD:

UNIDAD MEDICA:

NUMERO DE CONTRATO:

REMISIGN DE ENTREGA DE EQUIPC No.

MARCA Y MODELO DEL EQUIPO:

TEMA:

FECHA:
TURNO:

CONTROL DE ASISTENCIA

e Y

i

W
et ]

a0

re
v ¥
bl 2

NOMBRE MATRICULA CATEGORIA TURNO FIRMA
NOMBRE Y FIRMA
RESPONSABLE DEL PROGRAMA DE CAPACITACION
) . 1

EQpR 2028
e .IJ-;'D La Mujer

Indigena

NOMBRE Y FIRMA
JEFE DE BANCO DE SANGRE

Pagina 36 de 58

Pagina 71 de 93




Gobierno de

Mex1co \l.:

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURQ SOCIAL
CURIDAD Y SOLIDAKIDAD: SOCTAL
ORGANG DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL EN BCS
JEFATURA DE PRESTACIONES MEDICAS

Anexo T7.2 Formato de acreditacion de la capacitacién

TIDA:
ﬁzzuns‘;e- Estudios Inmunohematologia FECHADE ENTREGABELA
NUMERO DE CONTRATO: | [ -0 ™ munohematologt ACREDITACION DE
: i |
UNIDAD MEDICA: TPACITATION
CLAVE NOMBRE DEL EQUIPO: MARCA MODELO
POR MEDIO DE ESTE DOCUMENTO SE ACREDITA QUE LOS SIGUIENTES USUARIOS:
NOMBRE DEL USUARIO MATRICULA CATEGORIA TURNO

ACREDITARON A ENTERA SATISFACCION DEL JEFE O RESPONSABLE DEL DEPARTAMENTO DEL BANCO DE SANGRE, CENTRO DE COLECTA Y/O SERVICIOS DE
TRANSFUSION, LA CAPACITACION CORRESPONDIENTE AL USQ Y CUIDADOS DEL EQUIPO MENCIONADO EN EL ENCABEZADO DE ESTE DOCUMENTO, ENFOCADO A
QUE EL PERSONAL IDENTIFIQUE LOS COMPONENTES OPERATIVOS DEL EQUIPO, SU FUNCIONAMIENTO, AS/ COMO LA UTILIZACION Y EL MEICR
APROVECHAMIENTO DE LOS BIENES DE CONSUMO, Y CONTROL DE CALIDAD INTERNOQ. ASIMISMO, SE CONFIRMA QUE DICHA CAPACITACION, ESTUVO DE
ACUERDO CON LOS TEMAS ESTIPULADOS EN EL PROGRAMA DE CAPACITACION CORRESPONDIENTE A DICHO EQUIPO Y QUE ES EL SIGUIENTE:

OBJETIVO DE LA CAPACITACION:

TEMARIO TRATADOS DE ACUERDO CON EL PROGRAMA DE
CAPACITACION:

TIEMPO DE DURACION: ___ HORAS EFECTIVAS.
CONCLUSIONES Y OBSERVACIONES:

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE DEL PROGRAMA DE NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE O ENCARGADQ DEL SERVICIO DEL
CAPACITACION BANCO DE SANGRE |

NOTA: SE DEBERAN ADJUNTAR LAS LISTAS DE ASISTENCIA A LAS PLATICAS DE CAPACITACION, AS[ COMO LAS EVALUACIONES DE LOS USUARIOS QUE
ACREDITARON LOS CONOCIMIENTOS DEL CURSO.
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Anexo T8 Resumen de equipos ofertado

Anexo T8. Resumen de Equipo ofertados.

Cotizante:
Partida:
OOAD:
Nombre del Registro Fecha de Comprobante de i Anexo T3.1 Propuesta
Paguete Equipo Merca Madela Sanitario vencimiento Trémite Folios NEpg 12 Técnica

Especificaciones del Anexo T8 Resumen de Equipos ofertados:

Objetivo: Proporcionar a el cotizante la informacidn necesaria para presentar en su propuesta técnica el Anexo T8
debidamente requisitado.

Datos del reporte:

1.

v oW

o

10.

11.

A 2025
q ) La‘gﬂ'_i:i-:er

Cotizante: Anotar el nombre del cotizante., en caso de estar en participacién conjunta con dos 0 mas empresas,
deberd anotar el nombre de todos.

Partida: anotar la partida para la que va a participar el lictante.

OOAD: anotar la OOAD para la que va a participar el lictante.

Paquete: anotar Estudios Inmunohematologia.

Nombre del equipo: anotar el nombre del equipo conforme al Anexo T3 "Equam;ento cIeI SMI de BS” y el Anexo
T3.1 “Especificaciones Técnicas del equipamiento”. Ja T
Marca: anote la marca del equipo. I
Modelo: ante el modelo del equipo, en caso de no contar con modelo, escriba la leyenda “NO APLICA”.

Registro sanitario: anote el nimero del registro sanitario, solo se debe presentar el ltimo registro sanitario del
equipo.

Fecha de vencimiento: anote la fecha de vencimiento del registro sanitario tal como aparece en la dltima hoja del
registro (por ejemplo 03 de mayo de 2025).

Comprobante de trdmite: solo para los casos en que el registro sanitario haya vencido y este se haya sometido a
una prérroga o modificacion; se deberé anotar el nimero exclusivo que COFEPRIS emitié en el comprobante de
trdmite para la prérroga autorizacién o modificacién del registro sanitario.

Folios: se deben anotar los folios de su propuesta en los que aparece el registro sanitario y en dado caso el
comprobante de tramite se aclara que solo se debe presentar el dltimo registro sanitario
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12. Anexo T3.1: se deben anotar los folios en los que aparece el equipo dentro del Anexo T3.1 “Especificaciones
Técnicas del equipamiento”.

13. Propuesta técnica: se deben anotar los folios en los que aparecen las especificaciones solicitadas en el del Anexo
T3.1 “Especificaciones Técnicas del equipamiento”, ya sean catdlogos, manuales, anexos, fotografias, etc.
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Anexo T8.1 Resumen de bienes de consumo

Anexo T8.1. Resumen de Bienes de Consumo

Cotizante:
Partida:
OOAD:
bre del Clave del Fecha de Comproban
Paquete Nombre:de Marca Modelo Procedimient Descripcion Registro Sanitario vencimient te/de Folios
Equipo 0 0 Tradmite

Especificaciones del Anexo T8.1 Resumen de Bienes de consumo:

Objetivo: Proporcionar a el cotizante la informacion necesaria para presentar en su propuesta técnica el T8.1 Resumen de
Bienes de consumo debidamente requisitado.
Datos del reporte:

6.

o 80 i

11.
12.
13.
14.
15.

16.

:g a ;;.\ 2025

Cotizante: Anotar el nombre del cotizante, en caso de estar en participacion conjunta con dos o mas empresas,
debera anotar el nombre de todos.

Partida: anotar |a partida para la que va a participar el lictante.

OOAD: anotar la OOAD para la que va a participar el lictante.

Paguete: anotar Estudios Inmunohematologia.

. Nombre del equipo: anotar el nombre del equipo para el que va destinado el bien de consumo conforme al Anexo

T3 “Equipamiento del SMI de BS” y el Anexo T3.1 “Especificaciones Técnicas del equipamiento”; en caso de que el
bien de consumo no esté vinculado directamente a un equipo del Anexo T3.1, se deberé anotar la leyenda “NO
APLICA”. f
Marca: anote la marca del equipo o en dado caso la leyenda “NO APLICA”.

Modelo: ante el modelo del equipo, en caso de no contar con modelo, escriba la leyenda “NO APLICA”.

Clave del procedimiento: anotar la clave del procedimiento con el cual estd vinculado el bien de consumo a
ofertar (por ejemplo, clave 50.01.001 para los reactivos de serologia).

Descricidn: se anota el nombre del procedimiento con el cual estd vinculado el bien de consumo a ofertar (por
ejemplo “sangre total segura” para los reactivos de serologia).

Registro sanitario: anote el nimero del registro sanitario, solo se debe presentar el Gltimo registro sanitario del
bien de consumo.

Fecha de vencimiento: anote la fecha de vencimiento del registro sanitario tal como aparece en la tltima hoja del
registro (por ejemplo 03 de mayo de 2025).
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17. Comprobante de trdmite: solo para los casos en que el registro sanitario haya vencido y este se haya sometido a
una prérroga o modificacion; se debera anotar el nimero exclusivo qgue COFEPRIS emitid en el comprobante de
tramite para la prorroga autorizacion o modificacidn del registro sanitario.

18. Folios: se deben anotar los folios de su propuesta en los que aparece el registro sanitario y en dado caso el
comprobante de tramite se aclara que solo se debe presentar el Gltimo registro sanitario
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Anexo T9 Reporte mensual de procedimientos efectivos realizados

BANCO DE SANGRE

PARTIDA: PAQUETE Estudios Inmunohematologia ___

OOAD: UNIDAD MEDICA

No. De CONTRATO: VIGENCIA:

INFORMACION DEL AL DEL MES, ANO ;

EJEMPLO:
NUMERO DE PRECIO : ‘

Clave PROCEDIMIENTO/ESTUDIO PROCEDIMIENTOS/ESTUDIOS | UNITARIO SIN IMPORTE SIN IVA
REALIZADOS IVA
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE O ENCARGADO DE BANCO DE SANGRE, REPRESENTANTE DE LA EMPRESA QUE OTORGA EL

2AED

SERVICIO

NOMBRE Y FIRMA
DIRECTOR O RESPONSABLE DE LA UNIDAD MEDICA
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- Anexo T9.1 Notificacion de pena convencional
PARTIDA: PAQUETE: ___ Estudios Inmunohematologia

OOAD:

UNIDAD MEDICA:
NUMERO DE CONTRATO:
INFORMACION CORRESPONDIENTE AL MES DE:

Mediante el presente documento se notifica al Administrador del Contrato de la pena convencional aplicable.
El cual el proveedor es acreedor toda vez que esta drea de BANCO DE SANGRE ha identificado el incumplimiento siguiente:

CONCEPTO U:;ED[';‘IDD:E PENA APLICABLE % COMENTARIO / OBSERVACION EVIDENCIA DOCUMENTAL

Lo anterior para su célculo, notificacidn y aplicacién de la pena convencional aplicable reportada en el presente documento.
Nota: Anexar documentos que servirdn como evidencia.

NOMERE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
ADMINISTRADOR DE CONTRATOQ JEFE 0 ENCARGADO DE BANCO DE SANGRE,
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Anexo T9.2 Notificacion de deductiva

PARTIDA: PAQUETE: ___ Estudios Inmunohematologia
OO0AD:

UNIDAD MEDICA:
NUMERO DE CONTRATO:

INFORMACION CORRESPONDIENTE AL MES DE:

Mediante el presente documento se notifica al Administrador del Contrato de la deduccién aplicable.
El cual el proveedor es acreedor toda vez que esta drea de BANCO DE SANGRE ha identificado el incumplimiento 5|gwen*e

CONCEPTO Un‘?;DD:E DEDUCCION % COMENTARIO / OBSERVACHON EVIDENCIA DOCUMEHITAL

Lo anterior para su calculo, notificacion y aplicacion de la deduccién aplicable reportada en el presente documento.
Nota: Anexar documentos que serviran como evidencia.

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
ADMINISTRADOR DE CONTRATO JEFE 0 ENCARGADQ DE BANCO CE SANGRE, CENTRO D
COLECTA O SERVICIO DE TRANSFUSION
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Anexo T10 Mejora Tecnolégica

PARTIDA:

PAQUETE: Estudios Inmunchematologia

OOAD:

UNIDAD MEDICA:

PROVEEDOR:

NO. DE CONTRATO:

FECHA DE ADJUDICACION:

FECHA DE INICIO Y TERMINO DE LA VIGENCIA DEL CONTRATO:

l. MOTIVO DE REEMPLAZO:

ACTUALIZACION O SUSTITUCION DE HARDWARE O SOFTWARE DEL

MENOR A MAYOR RENDIMIENTO () ECTIIED

CAMBIO POR PERDIDA DE VIGENCIA DEL

REGISTRO SANITARIO { ) CAMBIO DE METODOLOGIA O SENSIBILIDAD/ESPECIFICIDAD

CAMBIO POR FALLA DE EQUIPO ()

. EQUIPO INSTALADO
ANEXAR ANEXO T4 “CEDULA DE RECEPCION DE EQUIPOS”

il EQUIPO PROPUESTO PARA SUSTITUCION

1.- MARCA®:

2.- MODELO™:

3.- PAQUETE O PRUEBAS QUE SE REALIZAN EN EL EQUIPO™:

4.- EN CASO DE QUE APLIQUE NUMERO(S) DE SERIE:

5.- CLAVE DE CUADRO BASICO INSTITUCIONAL “EN CASO DE CONTAR CON UNA™:

6.-CONSTANCIA DEL PRIMER MANTENIMIENTO PREVENTIVO (ANEXAR EVIDENCIA)

7.- CONSTANCIA DEL ULTIMO MANTENIMIENTO (ANEXAR EVIDENCIA)

8.- DE ACUERDO CON LA EVIDENCIA ANTERIOR SE DETERMINA QUE EL EQUIPO TIENE UNA VIDA UTIL DE: Y DEBERA SUSTITUIRSE MM/ARO
DE ACUERDO CON LO ESTABLECIDO EN EL ANEXO TECNICO.

V. JUSTIFICACION DETALLADA DE LA SOLICITUD DE SUSTITUCION DE EQUIPO

NOMBRE Y FIRMA DEL
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO
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Anexo T11 (once) Entrega de instalaciones al término de la prestacién del servicio

PARTIDA:

PAQUETE: Estudios Inmunohematologia
QOAD:

UNIDAD MEDICA:

PROVEEDOR:

NO. DE CONTRATO:

FECHA DE TERMINO DE CONTRATO:

FECHA EN QUE EL INSTITUTO RECIBE POR PARTE DEL PROVEEDOR SALIENTE EL AREA FISICA ASIGNADA DIA MES ANO

HORA

Se reunieron el Encargado o Jefe de BANCO DE SANGRE y el Administrader del Contrato len su
caracter de representantes del Instituto y en su calidad de representante legal del Proveedor , con el fin de proceder a |3 entfiega y

recepcion formal del drea fisica en buenas condiciones y en entera conformidad de las partes.
A. RECEPCION DE AREA F[SICA
1.-IDENTIFICACION DE LOS SERVICIOS CON LOS QUE CUENTA EL AREA ENTREGADA:
TOMA DE AGUASI ( )NO( ) TOMA ELECTRICASI( )NO( ) CONEXIONES PARA INTERFAZ SI( )NO{ )

2.-ENTREGA DE ESPACIO FISICO EN BUENAS CONDICIONES:
SI()NO()

COMENTARIOS/OBSERVACIONES:

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE O ENCARGADO DE BANCO DE
SANGRE, REPRESENTANTE DEL PROVEEDOR

NOMBRE Y FIRMA . S

ADMINISTRADOR DEL CONTRATO ' o
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Anexo TI.1 (A. Tl uno) Escrito en formato libre
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ANEXO NUMERO TI. 1 (Ti. UNQ) Escrito en formato libre
[HOJA MEMBRETADA POR EL COTIZANTE DEL SERVICIO]

Se muestra de manera informativa el texto correspondiente al ESCRITO en FORMATO LIBRE que deberd presentarse para los
participantes en la Partida 1 SMI BS Estudios Inmunohematologia y que se deberd integrar en su propuesta técnica correspondiente al
sistema de informacién ofertado por la Unica partida, con el cual proporcionara el servicio.

[LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION DEL ESCRITO]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
CONVOCANTE
PRESENTE.

Por este conducto, a hombre de mi representada [NOMBRE LEGAL DEL COTIZANTE QUE OTORGARA EL SERVICIO] me permito por
medio del presente dar a conocer los datos del (los) Sistema(s) de Informacién que se propone implantar en las Unidades de Atencion y
la(s) empresa(s) que le daré soporte para la UNICA PARTIDA, los cuales se detallan a continuacidn:

e [NOMBRE COMPLETO DEL SISTEMA]

o [VERSIGN DEL SISTEMA]

e [UNIDADES DONDE IMPLANTARA ESTE SISTEMA]

¢« [NOMBRE COMPLETO DE LA EMPRESA SOPORTE]

e  [DIRECCION COMPLETA DE LA EMPRESA SOPORTE]

e [NOMBRE COMPLETO DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]

o [TELEFONO Y EXTENSION DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]
o [CORREO ELECTRONICO DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]

Asimismo, se manifiesta a nombre de mi representada que se cuenta con la capacidad de desarrollar e implementar dicho sistema de
informacion para proporcionar el servicio en tiempo y forma conforme a lo establecido en el anexo técnico asi como términos y
condiciones del presente procedimiento de contratacion [NUMERO DE PROCEDIMIENTO], en apego a la Especificacién Técnica del
IMSS 5640-023-002 (vigente) para el Sistema de Informacién de Banco de Sangre, los cuales se conocen y aceptan en su integridad
para su cabal cumplimiento.

Sin otro particular quedo de usted, envidndoles cordiales saludos

ATENTAMENTE

[NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR]
REPRESENTANTE LEGAL DE [NOMBRE DEL PROVEEDOR]
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El equipo de cémputo deberd cumplir como minimo con las siguientes especificaciones técnicas:

Hospitales Regionales, Hospitales de Zona y Hospitales de Subzona con Banco de Sangre y Servicio de Transfusion:

1.

WL,

11,

12.

Unidades médicas con Centro de Colecta y Servicio de Transfusion.

o

Unidades médicas con Servicio de transfusion

5%?‘3\ 2025
\._Jn "D La Mujer

Gobiernode ;| (= _ _
México ] w INSTITUTO MEXTCANGO DEL SEGURO SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL EN BCS
JEFATURA DE PRESTACIONES MEDICAS

Anexo TI.2 Especificaciones minimas de los equipos de computo
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ANEXO NUMERO TI. 2 (TI DOS) ESPECIFICACIONES MINIMAS DE LOS EQUIPOS DE COMPUTO

Cantidades de Equipo de Cémputo por Unidad Médica

La entrega e instalacion de un (1) servidores fisico tipo dos (2) en la jefatura de banco de sangre con su respectivo fjo-break

para servidor y regulador.

La entrega e instalacion de una (1) estacién de trabajo en la jefatura del banco de sangre con su respectivo no-break para

estacion de trabajo y regulador.
La entrega e instalacién de seis (6) estaciones de trabajo para el banco de sangre con su respectivo no-break para est
trabajo y regulador.

La entrega e instalacién de dos (2) impresoras ldser para el banco de sangre.

La entrega e instalacién de una (1) impresora de etigueta de cédigo de barras en la recepcion del banco de sangre.
La entrega e instalacion de una (1) impresora de etiquetas de cdigo de barra para bolsas de sangre en el banco de s3
La entrega e instalacién de dos (2) lectores de cddigo de barra para el banco de sangre.
La entrega e instalacién de tres (3) lectores de huella digital para el banco de sangre.

La entrega e instalacién de dos (2) camaras fotogréficas digitales para el banco de sangre.

los equipos infermdticos solicitados.

acion de

ngrel.

. Laentrega e instalacién del cableado de categoria 6 como minimo para todos los nodos requeridos en la instalacion de red de

La entrega e instalacién de un (1) switch de 24 puertos para la distribucién de cableado de red para el banco de sangre.

deberd presentar una propuesta a la DIDT a través de la CSDISA del modelo que se pretenda integrar a la red del insti
como la configuracién que tendrd el switch, desde las IP’s de administracién hasta las VLAN's configuradas en el equi
La entrega e instalacién de un (1) sistema de regleta de 16 nodos para el cableado de red del banco de sangre.

La entrega e instalacion de un (1) servidor fisico tipo tres (3) en la jefatura del Centro de Colecta con su respectivo |r
para servidor y regulador.
La entrega e instalacion de una (1) estacion de trabajo para el responsable del Centro de Colecta con su respectivo |n
para estacion de trabajo y regulador,
La entrega e instalacidn de tres (3) estaciones de trabajo en la recepcién del Centro de Colecta con su respectivo |
codigo de barras, no-break para estacién de trabajo y regulador.

La entrega e instalacidén de una (1) impresora ldser para el Centro de Colecta.
La entrega e instalacién de una (1) impresoras de etiquetas de codigo de barras para tubos de muestra para el Centrc
Colecta.
La entrega e instalacion del cableado de categoria 6 como minimo para todos los nodos requeridos en la instalacion d
los equipos informéticos solicitados.
La entrega e instalacién de un (1) switch de 12 o 16 puertos para la distribucién de cableado de red para el Centro de
debera presentar una propuesta a la DIDT a través de la CSDISA del modelo que se pretenda integrar a la red del inst

como la configuracion que tendra el switch, desde las IP’s de administracién hasta las VLAN's configuradas en el equipo.

La entrega e instalacién de un (1) sistema de regleta de 12 nodos para el cableado de red del Centro de Colecta.
La entrega e instalacién de un (1) gabinete metélico para switch.
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1. La entrega e instalacién de un (1) servidor fisico tipo tres (3) en el servicio de transfusién con su respectivo no-break para
servidor y regulador.

2. La entrega e instalacién de una (1) estacién de trabajo para el responsable del servicio de transfusion con su respectivo no-
break para estacion de trabajo y regulador.

3. Laentrega e instalacidn de una (1) estacion de trabajo en la recepcion del servicio de transfusién con su respectivo lector de
codigo de barras, no-break para estacion de trabajo y regulador.

4. Llaentrega e instalacidon de una (1) impresora ldser para el servicio de transfusion.

5. La entrega e instalacidén de una (1) impresora de etiquetas de codigo de barras para tubos de muestra para el servicio de
transfusion.

6. Laentrega e instalacién del cableado de categoria 6 como minimo para todos los nodos requeridos en la instalacién de red de
los equipos informaticos solicitados.

7. La entrega e instalacidn de un (1) switch de 12 o 16 puertos para la distribucién de cableado de red para el servicio de
transfusion. deberd presentar una propuesta a la DIDT a través de la CSDISA del modelo que se pretenda integrar a la red del
instituto, asi como la configuracion que tendra el switch, desde las 1P"s de administracién hasta las VLAN's configuradas en el
equipo.

8. Laentrega e instalacién de un (1) sistema de regleta de 8 nodos para el cableado de red del servicio de transfusion.

9. Laentrega e instalacién de un (1) gabinete metélico para switch.

RED DE DATOS DEL SERVICIO
La entrega e instalacién de la red contemplara un switch con no-break y patch panel que sera fisicamente instalado en la jefatura de la

ubicacién solicitada dentro de un gabinete de seguridad y debera instalar un nodo de red por cada estacién de trabajo y otro nodo para
el servidor.

SEGURIDAD INFORMATICA

El proveedor deberd apegarse a las Normas y estidndares que emite la DIDT, en materia de seguridad informética (NO ACCESO A
INTERNET, INSTALAR ANTIVIRUS, MANTENER LA SEGURIDAD MEDIANTE LOS FIX Y ACTUALIZACIONES DE LOS SISTEMAS OPERATIVOS
DE SUS EQUIPOS DE COMPUTO, ENTRE OTRAS).

Es importante sefialar que la interconexién en caso de ser requerida entre la red de Instituto y su esquema de comunicacion debe ser
avalada para cada inmueble con base a un diagrama de la solucién donde se identifiquen plenamente todos los componentes de ésta.

ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL EQUIPO DE COMPUTO

SERVIDOR TIPO 2
PARA UNIDADES TIPO HGZ, HGZ/MF, HT, HTO, HGO, HGP, HGSZ, HGS, HGS/MF

Procesador: Intel Xeon, AMD optercn, 2.40 GHz o superior

Sockets del procesador: 1 Procesador

MNucleos de procesador: 4 Nucleos

Caché: 2.5 MB por nlicleo total 10 MB caché

Memoria: 16 GB DDR3

Discos duros: 2 discos tipo SAS de 7.2 k rpm, de 1 TB o superior de estado sélido
Raid: Tipo 1

Tarjeta de red: 2 tarjetas integradas de 1 Gbps

Monitor: Plano de 17” o superior

Teclado: usB

Mouse: usBe

Fuente de alimentacion: Hot plug y Redundante con capacidad acorde al servidor ofertado.
Chasis: Torre/rack

Sistema operativo: Windows Server 2016 o superior en espafiol

CALs de Windows: CAL Windows, una para cada estacion de trabajo
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Base de datos:
CALs de SQL:

SERVIDORTIPO 3

PARA UNIDADES TIPO UMF, UMFH, UMAA

Procesador:

Sockets del procesador:
Nucleos de procesador:
Caché:

Memoria:

Discos duros:

Raid:

Tarjeta de red:
Monitor:

Teclado:

Mouse:

Fuente de alimentacién:
Chasis:

Sistema operativo:
CALs de Windows:

Base de datos:

CALs de SQL:

ESTACIONES DE TRABAJO
PARA TODOS LOS TIPOS DE UNIDAD

Procesador:

Sockets del procesador:
Nucleos de procesador:
Caché:

Memoria:

Disco duro:

Tarjeta de red:
Monitor:

Teclado:

Mouse:

Fuente de alimentacidn:
Sistema operativo:
Unidad dptica:

Chasis:

Puertos de E/S:

IMPRESORA LASER

PARA TODOS LOS TIPOS DE UNIDAD

Tipo de impresidn:
Color de impresién:

Resolucién méxima de impresion:
Maxima velocidad de impresion:

Impresion a doble cara:
Memoria estandar;
USB:

2483

2025
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SQL Server 2016 o superior estandar, Oracle
Una para cada estacién de trabajo

Intel Xeon, AMD opteron, 2.40 GHz o superior
2
6
2.5 MB por niicleo total 15 MB caché
32 GB DDR3 o superior
2 discos tipo SAS de 10 k rpm, de 1 TB o superior de estado sélido
Tipo 1
2 tarjetas integradas de 1 Gbps
Plano de 19” o superior

usB
USB

Hot plug y Redundante con capacidad acorde al servidor ofertado.
Torre/rack

Windows Server 2016 o superior en espafiol
CAL Windows, una para cada estacién de trabajo

SQL Server 2016 o superior estandar, Oracle

CAL SQL, una para cada estacion de trabajo

Intel Core 15 a 3.6 GHz, AMD Atlon Il, o superior

1
4 nicleos
3MB
8 GB DDR3 minimo
Discos tipo SDD de 1 TB o superior de estado sélido
Integrada en motherboard de 1 Gbps
Plano de 19" 0 superior
USB

uss
Estacidn de trabajo Certificada ENERGY STAR®
Windows 10 Profesional 64 bits espafiol
Sin unidad dptica.
Torre / Small form factor (SFF)/ All- In-One
2 puertos USB 3.0 externos posterior, 6 puertos USB 2.0 externos (2 frontales, 4 trasero
puertos seriales (segun interfases a conectar), 1 RJ45, 1 VGA (D-Sub).

Tecnologla laser
Monocromatica
1200 x 1200 dpi
35 ppm A4
Si
128 MB
Si
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Ethernet: - Si, puerto de 1 Gbps
Bandeja de entrada: 250 hojas
Bandeja de multifuncion: 50 hojas

Bandeja de salida: 150 hojas

Voltaje de entrada: 110 Volts

IMPRESORA DE ETIQUETAS DE CODIGO DE BARRAS
PARA TODOS LOS TIPOS DE UNIDAD

Tipo de impresién: Tecnologia térmica directa
Color de impresion: Monocromatica
Resolucién maxima de impresion: 203 dpi

Maxima velocidad de impresién: 127 mm/s

Memoria esténdar: 8 MB

Memoria flash: 8 MB

Puerto USB: Si

Tipo de medio de impresion: Etiquetas térmicas directas
Ancho de impresion: 4.09” /104 mm
Velocidad de impresion: 4”/102 mm por segundo
Simbologia de cédigo de barras: Code 128, Code 39, Interleaved 2 of 5, Codabar
Voltzje de entrada: 110 Volts

LECTOR DE CODIGO DE BARRAS
PARA TODOS LOS TIPOS DE UNIDAD

Modo de lectura: Manual y manos libres

Patrén de lectura: Omnidireccional

Dimensidn de cddigo de barras: 1D,2D

Confirmacién de lectura: Visual y audible, zumbador de lectura

Fuente de luz: Led de 625 nm

Campo de visién: 46° horizontal x 29.5° vertical

Velocidad de lectura vertical: Hasta 2.3 m por segundo

Decodificacion de simbologia: Code 128, Code 39, Interleaved 2 of 5, Codabar
Temperatura de funcionamiento: De 0°Ca 40°C

Efecto de luz ambiental: : No se ve afectado por luz solar, incandescente, fluorescente
Interfase: Cable USB

Montaje: Soporte para montaje en pared o montaje fijo

LECTOR DE HUELLA DIGITAL.

PARA TODOS LOS TIPOS DE UNIDAD

Conexion: USB 2.0

Resolucion del sensor: 512 ppi
Tipo de sensor: Sptico
Area de captura: 15 x 18 mm

LECTOR DE HUELLA DIGITAL.
PARA TODQS LOS TIPOS DE UNIDAD

Conexion: UsB 2.0
Resolucion: 5 MP
Resolucion de imdgenes: 1024 x 768

NO-BREAK PARA SERYIDOR TIPO 1Y 2 (UPS DE DOBLE CONVENSION).
PARA TGDOS LOS TIPOS DE UNIDAD
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Tecnologia: Standby

Voltaje de entrada: 110 Volts

Voltaje de salida: 120 Volts

No. De fases: Monofasica

Receptéculos: 5x Nema 5-15R

Tiempo de respaldo: 20 Minutos en caso de falla del suministro Eléctrico

Capacidad: La requerida para lograr los 20 minutos de respaldo acorde al consumo del ser\rldor
ofertado

Rango de tensién de entrada: 88 — 139 Volts

Puerto de Comunicaciones: Para monitoreo del no break y apagado controlado del server en caso dz interrupciones
prolongadas a mds de los 20 minutos requeridos

Protector de picos: Si

Tiempo de recarga: 8 horas

Alarma audible: Si

Temperatura de operacién: 0°Ca40°C [

NO-BREAK PARA SERVIDOR TIPO 3 Y ESTACION DE TRABAJO.
PARA TODOS LOS TIPOS DE UNIDAD

Tecnologfa: Standby

Voltaje de entrada: 120 Volts

Voltaje de salida: 120 Volts

No. De fases: Monofasica

Receptaculos: Los Necesarios para la Estacién de trabajo con el Monitor
Tiempo de respaldo: 15 minutos

Capacidad: Acorde a la potencia requerida por la Estacion de trabajo y el monitor ofertados
Rango de tensidn de entrada: 88 - 139 Volts

Protector de picos: Si

Tiempo de recarga: 6 horas

Alarma audible: Si

Temperatura de operacion: 0°Cado°C

REGULADORES DE VOLTAJE PARA SERVIDORES TIPO 1, 2 Y PARA ESTACIONES DE TRABAJO.
PARA TODOS LOS TIPOS DE UNIDAD

Tensién nominal de entrada: 127 Volts

Corriente maxima: 10 Ampers

Frecuencia: 60 Hz +/- 5%

Intervalo de voltaje de entrada: 102 ~ 140 Volts

Tensién nominal de salida: 120 Volts

Capacidad: 1300 VA / 700 W

Sobrecarga: 400% por 10 ciclos
Receptaculos de salida: 4 polarizados por Nema 5-15R
Temperatura de operacion: De 0°Ca 40°C

SWITCH 8 puertos, segin el nimero de estaciones, capa 3 de manera que se garantice la transmisién de grandes volimenes de
informacién con alta velocidad para asegurar la integridad de los datos. De esta forma se facilita que el mantemmlento de los
servidores pueda ser remoto optimizando costos.

Tecnologia de red: Ethernet
Puertos: 8

Conectores: RJ45
Velocidad: 1 Gbps
Voltaje de entrada: 110V AC
Apilable: Si
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SWITCH 16 ¢ 34 p"i.l'é'rios, segtin el niimero de estaciones, capa 3 de manera que se garantice la transmisién de grandes volimenes de
inforracién con alta velocidad para asegurar la integridad de los datos. De esta forma se facilita que el mantenimiento de los
servidores pueda ser remoto optimizando costos.

Tecnologia de red: Ethernet
Puertos: 16a24
Conectores: ) . RJ45
velocidad: B " 1Gbps
Ranura de expansién: oo Si, SFP
Voltaje de entrada: 110 VAC
Apilable: ’ ‘ Si

Montable en bastidor: ' Si

CONSUMIBLES

Etiquetas para cédigo de barras

Rollo con 2,000 etiguetas autoadheribles, blancas sin impresién, en papel térmico, para tubos con medidas de 49 x 25 mm.
Téner

Cartucho compatible con las impresoras segin modelo ofertado, con sello de garantia. No se aceptan rellenados.

Papel

Hojas blancas

Tamafio carta 8.5" x 11"

Gramaje 75 grs

Cualquier adecuacién o instalacién adicional que requiera alguna de las unidades médicas, deberd ser conciliada entre el jefe de banco
de sangre y el proveedor adjudicado.

En el supuesto de que el proveedor requiera de més de un equipo mencionado o caracteristicas superiores en los equipos de este
apartado para cumplir con los niveles de servicio, podré adicionarlos a la solucién propuesta, sin costo adicional para el Instituto.
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Anexo Tl.3 Acuerdo de confidencialidad

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SCCIAL
ANEXO NUMERO TI. 3 (Tl. TRES) ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIO]

Se muestra de manera informativa el texto correspondiente al acuerdo de confidencialidad que deberd presentarse a firmar, en ias cficinas cel
Administrador del Contrato, el representante legal con facultades de administracion o de dominio del proveedor adjudicado.

a d

P . SR

e

de20

Por medio del presente, Nombre del Representante Legal en mi cardcter de representante legal de la sociedad

Nombre del Proveador o

Razén Social (en adelante EL PRESTADOR"”) manifiesto que cualquier informacién oral o escrita que sea preporcionada eon mclivo de trabajo a

realizar para el Instituto Mexicano del Seguro Social (en adelante “EL INSTITUTO"), sera tratada de acuerdo con las sig
CLAUSULAS

Primera.- Informacién confidencial.- Para los efectos del presente Acuerdo, el término “infarmacién” o “informag
todos los datos, conversaciones telefdnicas, mensajes de audio, mensajes de grabadoras, cintas magnéticas, prog
codigos fuente entre otros medios de comunicacién, tales como la informacién contenida en discos compactos
electrénicos (correos electrénicos), medios dpticos o de cualquier otra tecnologia o cualquier otro material que cont
operativa, técnica, financiera o de andlisis, registros, documentos, especificaciones, productos, informes, dictadmenes
acceso o que le sean propercionados por “EL INSTITUTO”,

De igual forma, sera considerada como confidencial aquella informacién derivada de la ejecucion del servicio que pr
sefiale “EL INSTITUTO” y sea propiedad exclusiva de éste,

Segunda.- Obligacién de No-Divulgacién.- “EL PRESTADOR” reconoce que queda prohibida su difusion y/o utilizacion
o de terceros ajenos a la relacion contractual, por cualquier medio, entre otros de manéera enunciativa mds no lin
electrénica, magnética, dptica y en general por ningin medio conocido o por desarrallar, conforme a lo estable
Proteccién de Datos Personales en Posesién de Particulares (LFPDPPP), Ley de la Propiedad Industrial y de la Ley F
Acceso a la Informacion Publica. Si no se cumplen los términos de las leyes antes mencionadas seran sancionados en k
una de las mismas.

En este sentido, acepta que la prohibicién sefialada en el parrafo anterior comprende inclusive, en forma enunciativa
se podrd llevar a cabo la difusidn de la informacidn con fines de lucro, comerciales, académicos, educativos o para cua
PRESTADOR" se responsabiliza del uso y cuidado de la informacidn, a nombre propio y de las personas que formen
del personal directivo, administrativo y operativo que las conformen.

Adicionaimente, “EL PRESTADOR” se obliga a lo siguiente:

1) Utilizar toda la informacién a que tenga acceso o generada con motivo de su prestacion de servicio ante “EL INS
cumplimentar el objeto del contrato adjudicado.

2) Limitar la revelacién de la informacién y documentacién a que tenga acceso, Unicamente a las personas
organizacion se encuentren autorizadas para conocerla, haciendo responsable del uso que dichas personas pued

3) No hacer copias de la informacién, sin la autorizacién por escrito de “EL INSTITUTO".

4)  No revelar a ningun tercero la informacidn, sin la previa autorizacién por escrito de “EL INSTITUTO”.

5) Mantener estricta confidencialidad de la informacién y/o documentacién relacionada con la prestacién del servid

lientes:

i6n confidencial” significa
sramas de compulo vy sus
(CD), mensajes de datos
enga informacién juridica,
y desarrollos a que tenga

aste “EL PRESTADOR” que

total o parcial en su favor
nitativa: via oral, impresa,
cido en la Ley Federal de
ederal de Transparencia y
ase a lo que estipule cada

mas no limitativa, que no
Iquier otro, por lo que “EL
parte del mismo, asi como

TITUTO” Unicamente para

que dentro de su propia
an hacer de la misma.

io, bajo la pena de incurrir

en responsabilidad penal, civil o de otra indole, y, por lo tanto, no podré ser divulgada, transmitida, ni utilizada en beneficio propio o de

tercero.
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Tercera. - Devolucién de la Informacién. - Una vez concluida la vigencia del presente acuerdo, “EL PRESTADOR”, entregara a “EL INSTITUTO”
todo material, documentos y copias que contengan la informacion confidencial que le haya sido proporcionada por “EL INSTITUTO”, no
debiendo conservar en su poder ningtin material, documentos y copias que contenga la referida informacién confidencial.

“EL PRESTADOR” conviene en limitar el acceso de dicha informacidn confidencial a sus empleados o representantes, sin embargo,
necesariamente hardn participes y obligados solidarios a aquéllos, respecto de sus obligaciones de confidencialidad aqui contraidas. Cualquier
persona que tuviere acceso a dicha informacién, deberé ser advertida de lo convenido en este documento, comprometiéndose a observar y
cumplir lo estipulado en este punto.

“EL PRESTADOR” acepta que todas las especificaciones, productos, estudios técnicos, informes, dictdmenes, desarrollos, codigos fuente y
programas, datos clinicos, asi como todo aguello que se obtenga como resultado en la prestacion del servicio, seran confidenciales.

La duracion del presente Documento serd la menor de entre las siguientes:

i. 1 (un) afio contado a partir de la fecha de firma de este Acuerdo de Confidencialidad. El plazo de 1 (un) afio antes mencionado podra
ser prorrogado, una o mas veces, por voluntad de las Partes por periodos adicionales de 1 (un) afio cada uno, en cuyo caso dichas
prérrogas deberdn constar por escrito y estar firmadas por ambas Partes o reducido en caso de vigencia de contrato menor a 1 (un)
afo.

Este documento solamente podré ser modificado mediante consentimiento de las partes, otorgado por escrito.

El presente documento se regira por las leyes vigentes en la Ciudad de México. Para todo lo relacionado con la interpretacién y cumplimiento
del presente Documento las Partes se someten a la jurisdiccidn y competencia de los Tribunales competentes en la Ciudad de México,
expresamente renunciando a cualquier otro fuero que pudiera corresponderles por razon de sus domicilios presentes o futuros o por cualquier
otra causa.

Este documento se firma por duplicado al calce de cada una de sus hojas Utiles por ambos lados, quedando un original en poder de cada una de
las Partes, en ) , Col , Alcaldia ___, CDMIX, C.P. XXXXX el [dia] de [mes]
de 202[afio].

[Nombre del Representante legal del Proveedor
Adjudicado con facultades de Administracion o de Dominio]

[Nombre y firma del Administrador del Contrato en el IMSS]
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Anexo TI.4 Designacién de Contacto Responsable

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ANEXO NUMERO TI. 4 (Tl. CUATRO)
DESIGNACION DE CONTACTO RESPONSABLE
[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIO]

[LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION DEL OFICIO]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ATENCION:

[ADMINISTRADOR DEL CONTRATO]
PRESENTE.

Estimado [ADMINISTRADOR DEL CONTRATO] a nombre de mi representada [NOMBRE LEGAL DEL PROVE
SERVICIO] me permito por medio del presente dar a conocer los datos de contacto de la(s) persona(s) resp

EDOR QUE 6TORGA EL
nsable(s) de establecer

comunicacién entre el Instituto y nuestra representada para todo lo referente al sistema de informacién, en relacién con el Anexo TI 5

(TI CINCO), los cuales se detallan a continuacién:

[NOMBRE COMPLETO DEL REPRESENTANTE]
[CARGO DEL REPRESENTANTE]

[DIRECCION COMPLETA DEL REPRESENTANTE]
[TELEFONO Y EXTENSION]

[CORREO ELECTRONICO]

Lo anterior para dar cumplimiento con lo requerido en el procedimiento de contratacidn con ndmero

Integral de del Instituto Mexicano del Seguro Social.

Sin otro particular quedo de usted, envidndoles cordiales saludos.

X ATENTAMENTE

[NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR CON FACULTADES DE ADMINISTRACION O
REPRESENTANTE LEGAL DE [NOMBRE DEL PROVEEDOR ADJUDICADO]

Padgina 56 de 58

para las partidas relativos al Servicio Médico

DE DOMINIO]

% 8\ 2025
&n = 4 1 La Mujer

Indigena

Pagina 91 de 93



geblerpode Eﬁi’l TUTO MEXICANO GURC SOC
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGUR: 1AL
Mexlco Q y \:m.um\:}» '\,Hll!\hlni‘-“:':f”vll\l

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL EN BCS
JEFATURA DE PRESTACIONES MEDICAS

Anexo TI.5 Designacidn de Sistema y Empresa Soporte

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DESIGNACION DE SISTEMA Y EMPRESA SOPORTE
ANEXO NUMERO TI. 5 (TI. CINCO)
[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIO]

[LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION DEL OFICIO]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ATENCION:

[ADMINISTRADOR DEL CONTRATO]
PRESENTE

Estimado [ADMINISTRADOR DEL CONTRATO] a nombre de mi representada [NOMBRE LEGAL DEL PROVEEDOR QUE OTORGA EL SERVICIO] me
permito por medio del presente dar a conocer los datos del (los) Sistema(s) de Informacién que propone implantar en las Unidades de Atencidn
y la(s) empresa(s) que le dara soporte, los cuales se detallan a continuacion:

e [NOMBRE COMPLETO DEL SISTEMA]

e [VERSION DEL SISTEMA]

e [UNIDADES DONDE IMPLANTARA ESTE SISTEMA]

o [NOMBRE COMPLETO DE LA EMPRESA SOPORTE]

o [DIRECCION COMPLETA DE LA EMPRESA SOPORTE]

e [NOMBRE COMPLETO DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]

e [TELEFONO Y EXTENSION DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]
e [CORREO ELECTRONICO DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]

Lo anterior para dar cumplimiento con lo requerido en el procedimiento de contratacién con ndmero
para las partidas relativos al Servicio Médico

Integral de Banco de Sangre Estudios Inmunchematologia del Instituto Mexicano del Seguro Social.

Sin otro particular quedo de usted, envidndoles cordiales saludos

ATENTAMENTE

[NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR]
REPRESENTANTE LEGAL DE [NOMBRE DEL PROVEEDOR]

Pagina 57 de 58

‘3 By &\ 2025
{_«1\ \ La Mujer

met)  Indigena

Pagina 92 de 93



Gobierno de

México

[
INSTITUTO MEXTCAND DEL SCGURO SOCIAL
" SECURINAD ¥ SOLIDAFIOAD SGCIAE

ORGANO DE OPERACION ADMINTISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL EN BCS
JEFATURA DE PRESTACTONES MEDICAS

Anexo TI.6 Solicitud de Pruebas de Funcionalidad y Envio de Mensajeria HL7

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ANEXO NUMERO TI. 6 (TI. SEIS)
SOLICITUD DE PRUEBAS DE FUNCIONALIDAD
[EN HOJA MEMBRETADA DE LA EMPRESA]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ATENCION:

[ADMINISTRADOR DEL CONTRATO]
PRESENTE.

[NOMBRE], EN M| CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA [NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL COTIZANTE O
DISTRIBUIDOR], MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

e POR MEDIO DEL PRESENTE ME PONGO EN CONTACTO CON EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO CORRESPONDIENTE AL
SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE ESTUDIOS DE INMUNOHEMATOLOGIA  EN EL IMSS, CONCERNIENTE AL
PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION CON NUMERO , RELACIONADO CON LA PARTIDA

, A EFECTO DE SOLICITAR LAS PRUEBAS DE FUNCIONALIDAD Y ENVIO DE INFORMACION A
TRAVES DE MENSAJES HL7 DEL SISTEMA DE INFORMACION OFERTADO CONFORME A LOS TERMINOS, CONDICIONES Y PLAZOS
ESTABLECIDOS EN EL MISMO, POR LA CONVOCANTE. )

LUGAR Y FECHA

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR ADJUDICADO
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Contrato: 050GYR030N16125-001-00

Cadena original:

Firmante: EMMANUEL GUTIERREZ ROJAS Numero de Serie: [ ENGTGTNGN
e @000 ] Fecha de Firma: 20/08/2025 12:06
Certificado:

Firma:

Sr EM APDJZv7n8EDxBOKXr mB0JkhM r 4AchKQ GhuaMw bAUYDBQULTApd47HkZ41 UL1HGOt Hr Z6HF KKr Rz4/ bysi t HQLELcal BbOduACDNZpOBGy/ | VBDpnHh3l dUE2t uaSTcYxodQ r ZcHsmIl BA+nVF CBb5SI
t DCOYGA Xf KAGCKs KDBWIEJ Kyy dr V@Nzaeq4! 8cHOXI M.90VoVgbNz UFVE3N x Cek RoVRBGIICpLI 8Tvn9f XU D354i hul/ K2BDUt RAAQK | ++2/ qeNO6BMywx34/ 0i FRAI 3/ qaMPKt 10QuWB5PFqKxbZc20427Pf
my3wqOPTTj MeSzt / d1X10y==

Firmante: ANDREA SOCORRO ALVAREZ VILLASENOR Namero de Serie: [ IENGTGNG
rrc: NG Fecha de Firma: 25/08/2025 12:38
Certificado:

Firma:

SxunAi 2kBDVi K40/ Oi LODat vwuBCQ r gh/ 3Qi FZka+aj D7f oheYeT5c5nb6! R48pnt vdPanYnJ8DS5ANT ERX8I TWEXAa93VB7dGeUl UAEL xaQGaV12PKwot s+e18| BcEGaPKI JkWz8w 900nus f ai OcHEWGSbj AR
j +al MyS1t i bD2j CYr sAFaXabXR0J01vPZ18L1sWe7y/ nAxb7t vINhhbeK3Yr | di 7z3Xnm YTYEDF ASt j UTMZ YVZ8kkI TneCBnXQBTKE653Bf L6pNAi VPl VTFj 3CDmewQAHz 70ay Ot Ugphx 9l V6 w28065h6j gH+F
Qodr yM 1j HRf vN6W7 YZXNQ==

Firmante: JUAN GILBERTO PEREZ SOLTERO Namero de Serie: [ INGTGNG
rrc: I Fecha de Firma: 27/08/2025 15:41
Certificado:

Firma:

De conformidad en lo dispuesto en el Art. 115 parrafos primero y cuarto de la LGTAIP, en el presente instrumento juridico se testan los datos
correspondientes al RFC de los servidores publicos Cadena Original, No. De serie, certificado ya que se considera confidencial los datos
personal concernientes a una persona fisica identificada o no identificada.


isao.murillo
Texto tecleado
De conformidad en lo dispuesto en el Art. 115 párrafos primero y cuarto de la LGTAIP, en el presente instrumento jurídico se testan los datos correspondientes al RFC de los servidores públicos Cadena Original, No. De serie, certificado ya que se considera confidencial los datos personal concernientes a una persona física identificada o no identificada.


Contrato: 050GYR030N16125-001-00

BdE4s6JGuc2Mhga6 Yoy nTnDbV5Kk FK6 YgGnnf RKTa3l KYQeZy 6/ Tqlh+j 20dkyDvl KTi VT8l uguuvwDx6BzxDuCc3y9EI57TI96HDDN Y 3ce6t 3sVnBHF 8i MAQSTt Ea9+y LwdW XqXpEr GVO t Ma2V3JCenEK
fveMKZOOB7r X75ROI6N8G | W W AWYHR7 v 7V+MF3ds Qn4 ZaA87 QdNDBqJ wy Vg +MIRSgEXy UANYNdS7Hy VGI/ 8uKCs mBmW 1HCy HS4a4nLf 1Z0P4zM yeMnf j 5sUy5pl WWIETYQQxS13GEI OgkdQoW 1 S/ t X9k9h
I'1 AL6BHANW UW/j X6i f cVw==

Firmante: BIODIST SA DE CV Numero de Serie: [ NRNGTGTNTNGN
RFC: BAC920106U98 Fecha de Firma: 27/08/2025 17:51
Certificado:

Firma:

Dt Bl xLq6qgkN f eskA+pgalo8UGWR70s30CART/ F60dwUPTKPGEZ 2Qc 2r XPhYCLy PVMNpLgOgZTe1OVKCh3X72n+t cQvhzall xL+nDRdoj +nizZl nb8x3UOGoQe U/ Xp/ +ypEcFIy Ad+i WABVA3Q h40R91 2r CIsEDVD
AT5H2EPK Et VK7x3KQekwxr Pi Bsl QuNXSEf VI YVeHBU3YXATXnsf U4zE7JAI 61nHadt r nPj A2BENWAr k+WKF3/ | TN6f Zi ebDMLsax\Wowwl 51 Jf 45TXr 3+P7n3dgLzDa907L74Az/ hOFy NTbV2EE4xswsnGHs 49/ 1by
uT64Kt eae6/ WID3ZKDFr Kg==

De conformidad en lo dispuesto en el Art. 115 parrafos primero y cuarto de la LGTAIP, en el presente instrumento juridico se testan los datos
correspondientes al Cadena Original, No. De serie, certificado del proveedor ya que se considera confidencial los datos personal concernientes a
una persona fisica identificada o no identificada.


isao.murillo
Texto tecleado
De conformidad en lo dispuesto en el Art. 115 párrafos primero y cuarto de la LGTAIP, en el presente instrumento jurídico se testan los datos correspondientes al Cadena Original, No. De serie, certificado del proveedor ya que se considera confidencial los datos personal concernientes a una persona física identificada o no identificada.


INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOGIAL

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO
CON VALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MODULO DE CONTROL DE COMPROMISCS

SOLICITUD: 0000032820 - 2025

Dependencia Solicitante: D0o003 Delegacion Baja California sur
SEI Servicios Integrales
03010001 Oficina del OOAD BCS
Descripcidn:
Servicio: Banco de Sangre
Fecha Impresion: 06/08/2025 Fecha Validacian: 06/08/2025
Importe Cuenla Parlida presupuestaria
Total Comprometido (en pesos): 3 865,000.00 51331020 3390311 SERV.INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE
COMPEOMETION MENTUAL (on miles do pews;
ENE FEB MAR ABR MAY JUN [ guL AGO SEP oCcT NOV DiC
00 0.0 00 0.0] 0.0 O.DJ_ 00 65 0| 00 0.0 0.0 0.0

Este documento de respaldo presupuestario se emite con base en la revisién efectuada en el Médulo de Cantrol de Compromisos del Sistema
Financiero PREI-Millenium, por lo que el monto sefialado se encuentra comprometido para dar inicio a las gesliones de adquisicidn de bienes y
servicios previo cumplimiento del marco narmalivo vigente, siendo responsabilidad del drea solicitante el deslino y aplicacion de los recursos,

lo anterior con fundamento en los articulos 35 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, 25 y 45 fraccidn |ll de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Plblico, 24 y 46 fraccidn Il de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las
Mismas, 8°, 144 y 148 del Reglamento Interior del IMSS y el numeral 7.2.10 de la Norma Presupuestaria del IMSS.

CONTRATO PREI
CONTRATO IMSS /-\)
IMPORTE : $ 865,000.00

OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCO MIL PESOS 00/10¢' MN

CERTIFICADO PREVIO

ING, MARIA FER RODRIGUEZ ORTEGA

Aulggizo
COORDINADORA DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
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ANEXO A: DETALLE DE LINEAS DEL CERTIFICADO

CON VALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MODULO DE CONTROL DE COMPROMISOS

UN: Dooo3 No. SOLICITUD: 0000022820 FECHA SOLICITUD: 01/08/2025
Nro  Cuenta Centro de Unidad de Unidad de royecto echa de Importe
Linea Conlable Cosla Explolacion rformacién Prasupussto Criginal
1 51331020 200210 03 030201 NIA 01/0872025 8&65.000.00
froTaLEs 8£5.000.00
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Mé ico 'q INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
x ‘ SEGURIDAD Y SODrLg’;%Arﬂ)w&Dessgékacién Administrativa Desconcentrada Regional
Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios
ACTA DE NOTIFICACION DE ADJUDICACION
Adjudicacion Directa nimero | OBJETO DE LA ADJUDICACION DIRECTA: Contratacién del Servicio Médico Integral
AA-50-GYR-050GYRO30-N- Banco de Sangre, con vigencia de contrato a partir del dia siguiente de la notificacion de
161-2025 adjudicacion al 31 de agosto de 2025.

En la Ciudad de La Paz, Baja California Sur, siendo las 13:00 horas del 07 de agosto de 2025 en [a Coordinacidn
de Abastecimiento y Equipamiento del IMSS, ubicada en Cuauhtémoc y Carranza ndmero 2415, Colonia La
Rinconada, C. P. 23040; se reunieron los servidores publicos cuyos nombres y firmas aparecen al final de la
presente Acta, el acto fue presidido por el C. Lic. Emmanuel Gutierrez Rojas, Titular del Departamento de
Adgquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios, conforme lo establecido en el 5.3.8 Inciso b) de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro
Social en correlacién con el numeral 7.1.1.1 del Manual de Organizacién de la Jefatura de Servicios
Administrativos, con objeto de llevar a cabo el acto de Notificacién de la Adjudicacién indicada al rubro bajo los
siguientes:

ANTECEDENTES:

Con fecha 07 de agosto de 2025 se recibe por parte del Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas, oficio
nimero 030109612100/CAOA/1011/2025 de fecha 07 de agosto de 2025, solicitando se realice proceso de
Adjudicacién directa, para contratar el Servicio Médico Integral Banco de Sangre, a partir del dia siguiente de la
notificacion de adjudicacién al 31 de agosto de 2025.

Con fundamento a los articulos 134 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 35 fraccion lll y
55 parrafo primero, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, este
procedimiento se encuentra fundado y motivado, lo que asegura las mejores condiciones para el Instituto,
tomando en consideracion lo previsto en los articulos 2, 3,4, 89 fraccién Il de la Ley del Seguro Social, los cuales
seftalan que el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) es el instrumento basico de la seguridad social que
tiene como finalidad garantizar el derecho a la salud, la asistencia médica, la proteccién de los medios de
subsistencia y los servicios sociales necesarios para el bienestar individual y colectivo, para garantizar el derecho
humano a la salud en el Instituto en este caso en particular en el Organo de Operacién Administrativa
Desconcentrado Regional, quién entre otros Servicios proporciona a sus Derechohabientes vy trabajadores el
Servicio Médico Integral Banco de Sangre con vigencia de contrato a partir del dia siguiente de la notificacion
de adjudicacién al 31 de agosto de 2025 a efecto de que sus Unidades Médicas Hospitalarias cuenten con los
equipos e insumos de manera oportuna, garantizando con ello el trato humano a los derechohabientes, como
parte del compromiso que tiene el Instituto Mexicano del Seguro Social, de otorgar la atencién a los
derechohabientes para curar, controlar o paliar los efectos de las enfermedades que padecen sus
derechohabientes, considerando los valores humanos fundamentales, principios y derechos, asi como a la
condicion de personas enfermas y en respuesta a la confianza que depositan en el personal de salud del Instituto.

Los servicios de banco de sangre son servicios médicos integrales localizados en los hospitales, permitiendo con
ello el analisis de los componentes sanguineos, ademas de realizar pruebas de compatibilidad y otras pruebas de
inmunohematologia para su transfusién a los derechohabientes que lo requieran. La sangre extraida de los
donantes se fracciona, obteniendo los componentes sanguineos: eritrocitos, plaquetas y plasma. A su vez, del

plasma se pueden obtener hemoderivados como la albimina humana, inmunoglobulinas y factores de coagulacién
no recombinantes.

Por lo anterior es imperante contar con la continuidad del servicio evitando con ello el poner en riesgo la atencién

brindada a los derechohabientes, siendo un servicio soporte de vida, por ello se reitera la necesidad de garantizar
el servicio hasta el 31 de agosto de 2025.

El Procedimiento de Contratacion, tiene su fundamento en lo establecido en los articulos 134 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos y 2, 3, 4, 89 fraccién Il de la Ley del Seguro Social, 82 fraccién y IV del
Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social, asi como también en el Manual de Organizacién de
la Jefatura Médica.

Se cuenta con recurso disponible en la partida presupuestal 51331020 sefiala disponibilidad presupuestal
suficiente de conformidad con el Dictamen de Disponibilidad Presupuestal folio 0000032820-2025.
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Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

‘ ‘
Departamente de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios
ACTA DE NOTIFICACION DE ADJUDICACION
OBJETO DE LA ADJUDICACION DIRECTA: Contratacién del Servicio Médico Integral

Banco de Sangre, con vigencia de contrato a partir del dia siguiente de la notificacién de
adjudicacion al 31 de agosto de 2025.

Una vez verificadas Técnicamente las Propuestas, por la C. Dra. Rosario Adriana Lépez Azotla, Coordinador
Auxiliar de Segundo Nivel, revisada y autorizada por el Dr. Marco Vinicio Jimenez Gonzalez de la Llave, Titular de
la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas, en calidad de Area Técnica, quien ha validado, verificado y
dictaminado bajo su estricta responsabilidad las proposiciones y documentacién evaluada técnicamente,
manifestando que el cotizante cumple con todo o necesario para llevar a cabo la adjudicacién gue se indica a
continuacion, por lo que esta convocante emite la presente adjudicacion:

Adjudicacién Directa numero
AA-50-GYR-050GYR030-N-
161-2025

A continuacién se detalla la partida adjudicada, ya que reune las condiciones legales y técnicas solicitadas en la
presente Adjudicacion Directa y garantiza satisfactoriamente el cumplimiento de las obligaciones requeridas, de
conformidad con la invitacién de Solicitud de Cotizacién (SDI) Electrénica nimero AA-50-GYR-050GYR030-N-
161-2025, mencionandose al cotizante cuya proposicion fue aceptada, precios e importes adjudicados:

PROPOSICIONES CON ASIGNACION DEL 100 %

COTIZANTE: BIODIST, SA DE CV
RFC: BAC920106U98

DOMICILIO: Calle 13 de septiembre No.4 Planta Baja, Colonia Tacubaya, Demarcacién territorial Miguel Hidalgo, C.P. 11870,
México, D.F

n P Presupuesto minimo | Presupuesto maximo
Partida Descripcion Asignado Asignado
1 Servicio Médico Integral Banco de Sangre 297,997.00 744,990.80
IVA 47,679.52 119,198.53
Total 345,676.52 864,189.33
Tabla de expresién de precios unitarios
; Descripcion (9) Clave _— . Unidad de Precio
Fartida Unidad Médica | Procedimiento Descripcién del Procedimiento medida unitario
Hemoclasificacion de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en -
HGZMF 1 La Paz 50.03.01 tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 76.00
HGZMF 1 La Paz 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 57.60
Investigacién de anticuerpos irregulares (semipanel) en tarjeta, o
HGZMF 1 La Paz 50.03.03 cassette, columna o placa Procedimiento 76.80
HGZMF 1 La Paz 50.03.04 Identificacion de anticuerpos irregulares (panel completo) Procedimiento 101.40
Determinacion de fenotipo eritrocitario en tarjeta, cassette, w
HGZMF 1 La Paz 50.03.056 columna o placa Procedimiento 117.30
Prueba de deteccién de antiglobulina humana monoespecifica I
HGZMF 1 La Paz 50.03.06 anti-C3d en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 34.30
Prueba de deteccién de antiglobulina humana monoespecifica i
HGZMF 1 La Paz 50.03.07 anti-IgG en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 40.10
HGZMF 1 La Paz 50.03.08 Elucién Procedimiento 600.00
HGSZMF 2 Cd. Hemoclasificacion de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en i
1 | Constitucién 80.03.01 | tarieta, cassette, columna o placa Procedimiento 7600
HESZNIF & G, 50.03.02 | Pruebad tibilidad en tarjet tte, col | Procedimient 57.60
Constitucién .03. rueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa rocedimiento :
HGSZ 5 Gro. Hemoclasificacion de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en W
Negro 50.03.01 tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 76.00
HSgSrg 5 Gro; 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 57.60
HGSZMF 26 Cabo Hemoclasificacion de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en "
San Lucas 50.03.01 tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 76.00
gsnsﬁﬁ';:s Cabo 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 57.60
HGSZ 38 San Hemoclasificacion de los sistemas ABO y Rh (antigeno D) en i
José del Cabo S003.01 tarjeta, cassette, columna o placa Fracedimiento 7600
HESZ 38 San 50.03.02 Prueba de compatibilidad en tarjeta, cassette, columna o placa Procedimiento 57.60
José del Cabo o ' ' )

El cotizante que obtuvo asignacién, deberé firmar el instrumento legal derivado de la presente adjudicacién a mas
tardar el dia 28 de agosto de 2025 en la plataforma denominada Modulo de Formalizacién de Instrumentos
uridicos disponible en la direccién electrénica: https.//comprasmx.buengobierno.gob.mx/mfij de conformidad con
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ACTA DE NOTIFICACION DE ADJUDICACION
Adjudicacidn Directa numero | OBJETO DE LA ADJUDICACION DIRECTA: Contratacion del Servicio Médico Integral
AA-50-GYR-050GYRO30-N- | Banco de Sangre, con vigencia de contrato a partir del dia siguiente de la notificacion de

161-2025 adjudicacion al 31 de agosto de 2025.

lo dispuesto en el “Acuerdo por el que se incorpora como un médulo de CompraNet la aplicacién denominada
Formalizacion de Instrumentos Juridicos y se emiten las Disposiciones de caracter general que regulan su
funcionamiento™ publicado en el Diario Oficial de la Federacion con fecha 18 de septiembre de 2020 y su ultima
actualizacién de fecha 21 de julio de 2023, asi como lo dispuesto en el articulo 62 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, lo anterior para llevar a cabo la formalizacion del contrato. El
proveedor, tendréd un plazo maximo de 10 dias naturales posteriores a la firma del contrato para presentar la
garantia de cumplimiento de obligaciones de conformidad con el formato establecido en las disposiciones de
caracter general por las que se aprueban los modelos de pdlizas de fianzas constituidas como garantia en las
contrataciones publicas realizadas al amparo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, salvo aquellos casos en los que la entrega de los servicios este pactada dentro del plazo establecido en el
ultimo parrafo del articulo 69 de la LAASSP, en este supuesto el proveedor no debera incluir los costos por dicho
concepto en su proposicién o cotizacidon de acuerdo a lo establecido en el Ultimo parrafo del articulo 86 del
RLAASSP.

Datos del contrato asignado son:

Monto de Garantia

Numero de Registro Obieto contrato Vigencia de Porcentaje Meonto Divisible /
contrato SAlPREI J (antes de contratacion % garantia garantia Indivisi
LV.A) ndivisible
A partir del dia siguiente 10% sobre
050GYRO30N161 Servicio Médico Integral de la notificacién de la monto A
25-001-00 SRInSUANd250032 Banco de Sangre 744.990.80 adjudicacidn al 31 de méximo de 74,499.08 Divisible
agosto de 2025. contrato

Para efectos de la notificacion de lo resuelto en el evento que se actla, a partir de esta fecha se pone a
disposicién de los cotizantes, copia de esta Acta en la direccion electronica:
hitps://comprasmx.buengobierno.gob.mx/. Este procedimiento sustituye a la notificacién personal; asimismo, se
pone a disposicién de los cotizantes, copia de esta Acta en la Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento del
IMSS, sita en Cuauhtémoc y Carranza numero 2415 Colonia La Rinconada C.P. 23040 en esta ciudad, en donde
se fijara copia de la caratula del Acta o un ejemplar o el aviso del lugar donde se encuentra disponible, por un
término no menor de cinco dias habiles, siendo de la exclusiva responsabilidad de los cotizantes, acudir a
enterarse de su contenido y obtener copia de la misma.

Después de dar lectura a la presente Acta, se dio por terminado este acto, siendo las 13:30 horas, del dia 07 de
agosto de 2025.

Como medida ecoldgica, de economia y espacio de archivo se acuerda con los asistentes imprimir un solo tanto
de la presente acta y que las copias de ley se remitiran via correo electrénico.

Esta Acta consta de 3 péaginas, firmando para los efectos legales y de conformidad, los asistentes a este evento,
quienes reciben copia de la misma.

POR INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
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