IDENTIFICADO E

SE TESTA REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES, POR CONSIDERARSE

INFORMACION CONFIDENCIAL DE SERVIDOR PUBLICO
ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS 115 Y 120 DE LA LEY GENERAL

IDENTIFICABLE, CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR SU ESFERA JURIDICA. LO
DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA (LGTAIP).

Gcblerno de <
@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAT SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

CONTRATO CERRADO PARA LA ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA
UNIDADES MEDICAS DEL OOAD REGIONAL COLIMA, CON CARACTER NACIONAL, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE
EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, QUE EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA “EL INSTITUTO",
REPRESENTADO EN ESTE ACTO POR LA DRA. FATIMA BORREGO PEREZ, EN SU CARACTER DE REPRESENTANTE
LEGAL DE “EL INSTITUTO” Y POR LA OTRA EL C. RICARDO MANUEL QUEZADA AGUILAR, A QUIENES DE MANERA
CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, AL TENOR DE LOS SIGUIENTES:
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DECLARACIONES:
I “EL INSTITUTO” DECLARA:

L1. ES UN ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO DE LA ADMINISTRACION PUBLICA FEDERAL CON
PERSONALIDAD JURIDICA Y PATRIMONIO PROPIOS, QUE TIENE A SU CARGO LA ORGANIZACION Y
ADMINISTRACION DEL SEGURO SOCIAL, COMO UN SERVICIO PUBLICO DE CARACTER NACIONAL, EN
TERMINOS DE LOS ARTICULOS 4 Y 5, DE LA LEY DEL SEGURO SOCIAL.

ESTA FACULTADO PARA ADQUIRIR TODA CLASE DE BIENES MUEBLES Y CONTRATAR SERVICIOS EN
TERMINOS DE LA LEGISLACION VIGENTE, PARA LA CONSECUCION DE LOS FINES PARA LOS QUE FUE
CREADO, DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 251, FRACCION IV'Y V, DE LA LEY DEL SEGURO SOCIAL.

1. LA DRA. FATIMA BORREGO PEREZ, TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA, CON REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTE
ES EL SERVIDOR PUBLICO CON FACULTADES LEGALES PARA SUSCRIBIR 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; DE CONFORMIDAD CON LO PREVISTO EN LOS
ARTICULOS 144, FRACCION XXIII Y XXXVI, 155 FRACCION VI INCISOS A, B, Y C, EN RELACION CON EL
ARTICULO 2 FRACCION IV, INCISO A), DEL REGLAMENTO INTERIOR DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO
SOCIAL, Y LO DISPUESTO EN LOS NUMERALES 5.3.16 INCISO B) Y 5.4.13 PRIMER PARRAFO DE LAS
POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EN REPRESENTACION DE “EL INSTITUTO"”, DE ACUERDO AL
PODER QUE LE FUE CONFERIDO EN LA ESCRITURA PUBLICA NUMERO 84,264, DE FECHA 16 DE MAYO DE
2024, OTORGADA ANTE LA FE DEL LICENCIADO IGNACIO SOTO SOBREYRA Y SILVA, TITULAR DE LA
NOTARIA NUMERO 13 DE LA CIUDAD DE MEXICO E INSCRITO EN EL REGISTRO PUBLICO DE ORGANISMOS
DESCENTRALIZADOS (REPODE) DESDE EL DIA 28 DE MAYO DE 2024, BAJO EL FOLIO NUMERO 97-7-
28052024-105818.
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1.3. ELING. EDUARDO AGUILAR RENTERIA, INGENIERO BIOMEDICO DELEGACIONAL, CON REGISTRO FEDERAL
DE CONTRIBUYENTES ||l Dt "EL INSTITUTO", Y RESPECTIVAMENTE QUIEN ES DESIGNADO
PARA DAR SEGUIMIENTO Y VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES QUE DERIVEN DEL
PRESENTE CONTRATO EN EL PROCEDIMIENTO DE INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-35-2025, QUIEN PODRA SER SUSTITUIDO EN
CUALQUIER MOMENTO EN SU CARGO O FUNCIONES, BASTANDO PARA TALES EFECTOS UN COMUNICADO
POR ESCRITO Y FIRMADO POR EL SERVIDOR PUBLICO FACULTADO PARA ELLO, DIRIGIDO AL
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E

IDENTIFICADO

SERVIDOR  PUBLICO

DE
CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR SU ESFERA JURIDICA. LO

ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS 115 Y 120 DE LA LEY GENERAL

SE TESTA REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES, POR CONSIDERARSE
DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA (LGTAIP).

INFORMACION  CONFIDENCIAL

IDENTIFICABLE,

Gobierno de <
22 . INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
exlco @ SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

REPRESENTANTE DEL “PROVEEDOR”, PARA LOS EFECTOS DEL PRESENTE CONTRATO, ENCARGADOS DEL
CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRAIDAS EN EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, DE
CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2, FRACCION II Y III, DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, NUMERALES 5.3.15 INCISO B) Y
5.4.13 PRIMER PARRAFO, DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.
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I4.  EL LIC. LUIS GODINEZ CRUZ, ENCARGADO DE LA COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
DE "EL INSTITUTO", CON LAS FACULTADES OTORGADAS MEDIANTE OFICIO
COL/069001050100/0D/337/2025 DE FECHA 01 DE ABRIL DE 2025 SIGNADO POR LA C. DRA. FATIMA
BORREGO PEREZ, TITULAR DEL OOAD REGIONAL COLIMA, CON REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES

, INTERVIENE EN LA FIRMA DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, COMO AREA
CONTRATANTE, EN EL PROCEDIMIENTO DE INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-35-2025, DEL CUAL SE DERIVA ESTE
CONTRATO, DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2, FRACCION I, DEL REGLAMENTO DE
LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, NUMERAL 5.3.8 INCISO
B), DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y
SERVICIOS DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.

I5. LA ASIGNACION DEL PRESENTE CONTRATO SE REALIZO MEDIANTE EL PROCEDIMIENTO DE INVITACION A
CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-35-2025,
PARA EL CUMPLIMIENTO DE SUS FUNCIONES Y LA REALIZACION DE SUS ACTIVIDADES, REQUIERE LA
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL
OOAD REGIONAL COLIMA, CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 134 DE LA CONSTITUCION POLITICA
DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS Y DE CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS 26 FRACCION II, 26 BIS
FRACCION II, 27, 28 FRACCION I, 29, 34, 35, 36, 36 BIS FRACCION II, 37, 40, 42, 43, 45, 46 Y 48 DE LA LEY
DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP), EL 84 DE SU
REGLAMENTO (RLAASSP), LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Y DEMAS DISPOSICIONES
JURIDICAS APLICABLES EN LA MATERIA.
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CON FECHA 09 DE ABRIL DE 2025, LA COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO, DEL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL EN COLIMA, EMITIO EL ACTA DE
FALLO DEL PROCEDIMIENTO CITADO.

1.6. “EL INSTITUTO" CUENTA CON RECURSOS SUFICIENTES Y CON AUTORIZACION PARA EJERCERLOS EN EL
CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL PRESENTE CONTRATO, PARA CUBRIR LAS
EROGACIONES QUE SE DERIVEN DEL PRESENTE CONTRATO, CUENTA CON RECURSOS DISPONIBLES
SUFICIENTES, NO COMPROMETIDOS, EN LA CUENTA CONTABLE NUMERO 21121113 DE CONFORMIDAD
CON EL DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO NUMERO 0000037990-2025 DE FECHA 05
DE MARZO DE 2025, POR EL IMPORTE DE $1, 954,243.88 (UN MILLON NOVECIENTOS CINCUENTA Y
CUATRO MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y TRES PESOS 88/100 M.N.), SUSCRITO POR LA LICDA. THALIA
ALEJANDRA AVILA FLORES, ENCARGADA DE LA JEFATURA DE SERVICIOS DE FINANZAS.
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POR
IDENTIFICADA E

120 DE LA LEY GENERAL DE

NUMERO Y VIGENCIA DEL PASAPORTE,
115 Y

INFORMACION CONFIDENCIAL DE PERSONA FiSICA
IDENTIFICABLE, CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR SU ESFERA JURIDICA. LO ANTERIOR

SE TESTA NUMERO DE ACTA, IDENTIFICADOR ELECTRONICO Y FECHA DE EXPEDICION
DE CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS

TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA (LGTAIP).

DEL ACTA DE NACIMIENTO; ASIMISMO,

CONSIDERARSE

Gobierno de <
22 . INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
exlco @ SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

I.7. PARA EFECTOS FISCALES LAS AUTORIDADES HACENDARIAS LE HAN ASIGNADO AL INSTITUTO MEXICANO
DEL SEGURO SOCIAL EL REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES NUMERO IMS421231145 CON
DOMICILIO FISCAL ESTABLECIDO EN AVENIDA REFORMA 476, COLONIA JUAREZ, ALCALDIA CUAUHTEMOC,
C.P. 06600, EN LA CIUDAD DE MEXICO.
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1.8. SENALA COMO DOMICILIO PARA TODOS FINES Y EFECTOS LEGALES DE ESTE CONTRATO, EL  UBICADO EN
LA CALLE ZARAGOZA N° 62, COLONIA CENTRO, C.P. 28000, EN LA CIUDAD DE COLIMA, COLIMA.

“EL PROVEEDOR"” DECLARA:

IL1 ES UNA PERSONA FISICA, QUE ACREDITA SU PERSONALIDAD PARA LA FIRMA DE ESTE CONTRATO,
MEDIANTE COPIA CERTIFICADA DE SU ACTA DE NACIMIENTO, CON NUMERO DE ACTA JJjj E
IDENTIFICADOR ELECTRONICO , EXPEDIDA POR LA DIRECCION GENERAL DEL
REGISTRO CIVIL A LOS ASI COMO CON IDENTIFICACION
OFICIAL CONSISTENTE EN PASAPORTE EXPEDIDO POR LA SECRETARIA DE RELACIONES EXTERIORES, CON
NUMERO DE PASAPORTE , CON VIGENCIA AL DiA CON NOMBRE RICARDO
MANUEL QUEZADA AGUILAR, CON ACTIVIDADES EMPRESARIALES DEDICADA AL COMERCIO AL POR MAYOR
DE MOBILIARIO, EQUIPO INSTRUMENTAL MEDICO Y DE LABORATORIO, CON CAPACIDAD Y
PERSONALIDAD, PARA COMPROMETERSE Y OBLIGARSE EN LOS TERMINOS Y CONDICIONES DEL PRESENTE
CONTRATO, MANIFESTANDO QUE SE ENCUENTRA EN PLENO EJERCICIO DE SUS DERECHOS, SIN QUE EXISTA
ALGUNA RESOLUCION QUE DISMINUYA O LIMITE SUS FACULTADES.
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II.3. MANIFIESTA NO TENER REGISTRO PATRONAL ANTE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL YA QUE
NO CUENTA CON TRABAJADORES A SU CARGO. Y DE ACUERDO CON LO QUE SE OBSERVA DE LA “OPINION
DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL" DE FECHA 14
ABRIL DE 2025, EN LA QUE SE INFORMA LO SIGUIENTE “EN LOS CONTROLES ELECTRONICOS DEL INSTITUTO
MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, NO SE LOCALIZO NINGUN REGISTRO PATRONAL ASOCIADO A SU RFC, POR LO
QUE NO SE PUEDE EMITIR UNA OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL. POR LO ANTERIOR, SE EMITE OPINION SIN OPINION”
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II.4. BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, MANIFIESTA ESTAR AL CORRIENTE EN LOS PAGOS QUE SE  DERIVAN
DE SUS OBLIGACIONES FISCALES, EN ESPECIFICO DE LAS PREVISTAS EN EL ARTICULO 32-D DEL CODIGO
FISCAL FEDERAL VIGENTE, ASI COMO DE SUS OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE SEGURIDAD
SOCIAL, ANTE EL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE LA VIVIENDA PARA LOS TRABAJADORES Y EL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL; LO QUE ACREDITA CON LAS OPINIONES DE CUMPLIMIENTO
DE OBLIGACIONES FISCALES EN SENTIDO POSITIVO Y EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL SIN OPINION POR
NO CONTAR CON REGISTRO PATRONAL ASOCIADO A SU RF, EMITIDAS POR EL SAT E IMSS
RESPECTIVAMENTE, ASI COMO CON LA CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE
APORTACIONES PATRONALES Y ENTERO DE DESCUENTOS, SIN ANTECEDENTES YA QUE NO SE ENCONTRO
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SE TESTA DOMICILIO FISCAL, TELEFONO Y CORREO ELECTRONICO, POR CONSIDERARSE

INFORMACION CONFIDENCIAL DE PERSONA FiSICA IDENTIFICADA E IDENTIFICABLE, CUYA
DIFUSION PUEDE AFECTAR SU ESFERA JURIDICA. LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LOS

ARTICULOS 115 Y 120 DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA

INFORMACION PUBLICA (LGTAIP).

Gcblerno de <
E INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAT SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

REGISTRO PATRONAL ASOCIADO A SU RFC, EMITIDA POR EL INFONAVIT, LAS CUALES SE ENCUENTRAN
VIGENTES Y OBRAN EN EL EXPEDIENTE RESPECTIVO.

AS[ MISMO DECLARA QUE EN CASO DE INCUMPLIMIENTO EN SUS OBLIGACIONES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL, SOLICITA SE APLIQUEN LOS RECURSOS DERIVADOS DEL CONTRATO CONTRA LOS
ADEUDOS QUE, EN SU CASO, TUVIERA A FAVOR DEL INSTITUTO.

 50] 3 POPIIIGDIA
D31pyan uoisinai 07

II.5. BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, MANIFIESTA QUE NO DESEMPENA EMPLEO, CARGO O COMISION EN EL
SERVICIO PUBLICO, NI SE ENCUENTRAN INHABILITADOS PARA ELLO, O EN SU CASO QUE, A PESAR DE
DESEMPENARLO, CON LA FORMALIZACION DEL PRESENTE CONTRATO NO SE ACTUALIZA UN CONFLICTO
DE INTERES, EN TERMINOS DEL ARTICULO 49, FRACCION IX DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES
ADMINISTRATIVAS LO CUAL SE CONSTATO POR EL ORGANO INTERNO DE CONTROL EN “EL INSTITUTO",
EN CONCORDANCIA CON LOS ARTICULOS 50, FRACCION II DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO,Y 88, FRACCION I DE SU REGLAMENTO; ASf COMO
QUE “EL PROVEEDOR” NO SE ENCUENTRA EN ALGUNO DE LOS SUPUESTOS DEL ARTICULO 50 Y
PENULTIMO Y ANTEPENULTIMO PARRAFOS DEL ARTICULO 60 DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.

I1.6. MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE DISPONE DE LA ORGANIZACION, EXPERIENCIA,
ELEMENTOS TECNICOS, HUMANOS Y ECONOMICOS NECESARIOS, ASI COMO CON LA CAPACIDAD
SUFICIENTE PARA SATISFACER DE MANERA EFICIENTE Y ADECUADA LAS NECESIDADES DE “EL INSTITUTO".
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I1.7. QUE PARA LOS FINES Y EFECTOS LEGALES DE ESTE CONTRATO, SENALA COMO DOMICILIO EL UBICADO EN
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TELEFONO , CORREO ELECTRONICO , PARA LOS EFECTOS DE
NOTIFICACIONES DERIVADAS DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, DE CONFORMIDAD CON EL
ARTICULO 286-M DE LA LEY DEL SEGURO SOCIAL.
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IIL.- “LAS PARTES"” DECLARAN QUE:

III.1  “LAS PARTES” MANIFIESTAN QUE ES SU VOLUNTAD CELEBRAR EL PRESENTE CONTRATO Y SUJETARSE A SUS
TERMINOS Y CONDICIONES, PARA LO CUAL SE RECONOCEN AMPLIAMENTE LAS FACULTADES Y
CAPACIDADES NECESARIAS, MISMAS QUE NO LES HAN SIDO REVOCADAS O LIMITADAS EN FORMA
ALGUNA, POR LO QUE DE COMUN ACUERDO SE OBLIGAN DE CONFORMIDAD CON LAS SIGUIENTES:

CLAUSULAS:

PRIMERA.- OBJETO DEL CONTRATO.- “EL PROVEEDOR” ACEPTA Y SE OBLIGA A PROPORCIONAR A “EL
INSTITUTO” LA ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA
UNIDADES MEDICAS DEL OOAD REGIONAL COLIMA, EN LOS TERMINOS Y CONDICIONES
ESTABLECIDOS EN EL PROCEDIMIENTO DE INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-35-2025, ESTE CONTRATO Y SUS
ANEXOS QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DEL MISMO:

5 ? 2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
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REGIONAL COLIMA
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SEGUNDA.-

TERCERA.-

CUARTA.-

ANEXO 1 (UNO) “REQUERIMIENTO ASIGNADO”

ANEXO 2 (DOS) “ANEXO TECNICO”

ANEXO 3 (TRES) “FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO”
ANEXO 4 (CUATRO) “DESIGNACION DE ADMINISTRADOR DEL CONTRATO"

IMPORTE DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO” PAGARA A “EL PROVEEDOR” COMO
CONTRAPRESTACION POR LOS BIENES OBJETO DE ESTE CONTRATO, LA CANTIDAD DE
$1, 627,241.00 (UN MILLON SEISCIENTOS VEINTISIETE MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y UN PESOS
00/100 M. N.) MAS IMPUESTOS QUE ASCIENDE A $260,358.56 (DOSCIENTOS SESENTA MIL
TRESCIENTOS CINCUENTA 'Y OCHO PESOS 56/100 M. N.) DE I. V. A., QUE HACE UN TOTAL CON
IMPUESTOS DE $1, 887,599.56 (UN MILLON OCHOCIENTOS OCHENTA Y SIETE MIL QUINIENTOS
NOVENTA'Y NUEVE PESOS 56/100 M. N.).

EL PRECIO UNITARIO ES CONSIDERADO FIJO Y EN MONEDA NACIONAL, HASTA QUE CONCLUYA
LA RELACION CONTRACTUAL QUE SE FORMALIZA, INCLUYENDO TODOS LOS CONCEPTOS Y
COSTOS INVOLUCRADOS EN LA ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES
MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD REGIONAL COLIMA, POR LO QUE “EL
PROVEEDOR” NO PODRA AGREGAR NINGUN COSTO EXTRA Y LOS PRECIOS SERAN INALTERABLES
DURANTE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATO.

ANTICIPO.- PARA EL PRESENTE CONTRATO “EL INSTITUTO” NO OTORGARA ANTICIPO A “EL
PROVEEDOR".

FORMAY LUGAR DE PAGO.-

“EL INSTITUTO” EFECTUARA EL PAGO A TRAVES DE TRANSFERENCIA ELECTRONICA EN PESOS DE
LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, A MES VENCIDO O PORCENTAJE DE AVANCE, CONFORME A
LOS BIENES EFECTIVAMENTE ENTREGADOS Y A ENTERA SATISFACCION DEL ADMINISTRADOR DEL
CONTRATO.

EL PAGO SE DEBERA REALIZAR EN UN PLAZO MAXIMO DE 20 (VEINTE) DIAS NATURALES
SIGUIENTES, CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA EN QUE SEA ENTREGADO Y ACEPTADO EL
COMPROBANTE FISCAL DIGITAL POR INTERNET (CFDI) O FACTURA ELECTRONICA A “EL
INSTITUTO", CON LA APROBACION (FIRMA) DEL ADMINISTRADOR DEL PRESENTE CONTRATO.

EL COMPUTO DEL PLAZO PARA REALIZAR EL PAGO SE CONTABILIZARA A PARTIR DEL DIA HABIL
SIGUIENTE DE LA ACEPTACION DEL CFDI O FACTURA ELECTRONICA, Y ESTA REUNA LOS
REQUISITOS FISCALES QUE ESTABLECE LA LEGISLACION EN LA MATERIA, EL DESGLOSE DE LOS
BIENES ENTREGADOS, LOS PRECIOS UNITARIOS, SE VERIFIQUE SU AUTENTICIDAD, NO EXISTAN
ACLARACIONES AL IMPORTE Y VAYA ACOMPANADA CON LA DOCUMENTACION SOPORTE DE LA
ENTREGA DE LOS BIENES FACTURADOS.
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INFORMACION CONFIDENCIAL DE

SE TESTA DATOS BANCARIOS CONSISTENTES EN CUENTA BANCARIA, CLABE E
PERSONA FIiSICA IDENTIFICADA E IDENTIFICABLE, CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR SU
ESFERA JURIDICA. LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS 115 Y 120 DE

INSTITUCION BANCARIA, POR CONSIDERARSE

Gobierno de

México

[
‘4 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL
E SEGURIDAD ¥ SOLIDARIIAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
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OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA (LGTAIP).

DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 90 DEL REGLAMENTO DE LA “LAASSP”, EN CASO DE QUE EL
CFDI O FACTURA ELECTRONICA ENTREGADO PRESENTE ERRORES, EL ADMINISTRADOR DEL
PRESENTE CONTRATO O QUIEN ESTE DESIGNE POR ESCRITO, DENTRO DE LOS 3 (TRES) DIAS
HABILES SIGUIENTES DE SU RECEPCION, INDICARA A “EL PROVEEDOR” LAS DEFICIENCIAS QUE
DEBERA CORREGIR; POR LO QUE, EL PROCEDIMIENTO DE PAGO REINICIARA EN EL MOMENTO EN
QUE “EL PROVEEDOR"” PRESENTE EL CFDI Y/O DOCUMENTOS SOPORTE CORREGIDOS Y SEAN
ACEPTADOS.

EL TIEMPO QUE “EL PROVEEDOR” UTILICE PARA LA CORRECCION DEL CFDI Y/O
DOCUMENTACION SOPORTE ENTREGADA, NO SE COMPUTARA PARA EFECTOS DE PAGO, DE
ACUERDO CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 51 DE LA “LAASSP”.

EL CFDI O FACTURA ELECTRONICA SE DEBERA PRESENTAR DESGLOSANDO EL IMPUESTO CUANDO
APLIQUE.

“EL PROVEEDOR” MANIFIESTA SU CONFORMIDAD QUE, HASTA EN TANTO NO SE CUMPLA CON LA
VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION DE LOS BIENES, NO SE TENDRAN COMO RECIBIDOS
O ACEPTADOS POR EL ADMINISTRADOR DEL PRESENTE CONTRATO.

PARA EFECTOS DE TRAMITE DE PAGO, “EL PROVEEDOR” DEBERA SER TITULAR DE UNA CUENTA
BANCARIA, EN LA QUE SE EFECTUARA LA TRANSFERENCIA ELECTRONICA DE PAGO, RESPECTO DE
LA CUAL DEBERA PROPORCIONAR TODA LA INFORMACION Y DOCUMENTACION QUE LE SEA
REQUERIDA POR “EL INSTITUTO"”, PARA EFECTOS DEL PAGO.

“EL PROVEEDOR” ACEPTA QUE EL INSTITUTO LE EFECTUE EL PAGO A TRAVES DE TRANSFERENCIA
ELECTRONICA, PARA TAL EFECTO PROPORCIONA LA

A NOMBRE DE RICARDO MANUEL
QUEZADA AGUILAR, EL PAGO SE DEPOSITARA EN LA FECHA PROGRAMADA DE PAGO, SI LA
CUENTA BANCARIA DEL PROVEEDOR ESTA CONTRATADA CON BANAMEX, HSBC, BANORTE,
SANTANDER O SCOTIABANK.

“EL PROVEEDOR” DEBERA PRESENTAR LA INFORMACION Y DOCUMENTACION QUE *“EL
INSTITUTO” LE SOLICITE PARA EL TRAMITE DE PAGO, ATENDIENDO A LAS DISPOSICIONES
LEGALES E INTERNAS DE “EL INSTITUTO".

EL PAGO DE LOS BIENES ENTREGADOS QUEDARA CONDICIONADO AL PAGO QUE “EL
PROVEEDOR” DEBA EFECTUAR POR CONCEPTO DE PENAS CONVENCIONALES.

EL CFDI O FACTURA ELECTRONICA DEBERA SER PRESENTADA EN LA DELEGACION REGIONAL
COLIMA, DEPARTAMENTO DE PRESUPUESTO, CONTABILIDAD Y EROGACIONES CON DOMICILIO:
CALLE ZARAGOZA NUMERO 62, COL. CENTRO, C.P. 28000, COLIMA, COL.

La MUJer
Indigena
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QUINTA.-

SEXTA.-

SEPTIMA.-

PARA EL CASO DE QUE SE PRESENTEN PAGOS EN EXCESO, SE ESTARA A LO DISPUESTO POR EL
ARTICULO 51, PARRAFO TERCERO, DE LA “LAASSP”.

“EL PROVEEDOR” DURANTE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATO, QUEDA OBLIGADO A
ENTREGAR A “EL INSTITUTO” JUNTO CON EL CFDI RESPECTIVO, LA “OPINION DEL
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL” VIGENTE Y
POSITIVA, LA CUAL PUEDE SER CONSULTADA A TRAVES DE LA PAGINA ELECTRONICA
http://www.imss.gob.mx/tramites/cumplimiento-obligaciones, EN LOS TERMINOS REQUERIDOS
POR “EL INSTITUTO. ASIMISMO, A PRESENTAR “LA CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EMITIDA
POR EL INFONAVIT”; Y, “LA OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES”
EMITIDA POR EL SAT, AMBAS POSITIVAS Y VIGENTES.

EN TERMINOS DEL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION, ASI COMO DE LOS
ACUERDOS  ACDO.SA1.HCT.101214/281.P.DIR Y  ACDO.SA1.HCT.250315/62.P.D) vy
ACDO.SA1.HCT.260220/64.P.DIR, PUBLICADOS EN EL DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION EL
27 DE FEBRERO DE 2015, 03 DE ABRIL DE 2015 Y EL 30 DE MARZO DE 2020, RESPECTIVAMENTE.

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

LA ENTREGA DE LOS BIENES SERA CONFORME A LOS PLAZOS, CONDICIONES Y ENTREGABLES
ESTABLECIDOS POR “EL INSTITUTO” EN EL ANEXO 1 (UNO) Y 2 (DOS).

LA ENTREGA DE LOS BIENES SE REALIZARA EN LOS DOMICILIOS SENALADOS EN EL ANEXO 2
(DOS), Y EN LAS FECHAS ESTABLECIDAS EN EL MISMO.

EN LOS CASOS QUE DERIVADO DE LA VERIFICACION SE DETECTEN DEFECTOS O DISCREPANCIAS
EN LA ENTREGA DE LOS BIENES O INCUMPLIMIENTO EN LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS, SE
NOTIFICARA POR CORREOQ ELECTRONICO Y/O ESCRITO Y “EL PROVEEDOR” REPONER O CORREGIR
LOS BIENES, CONTADOS SIN COSTO ADICIONAL PARA “EL INSTITUTO".

VIGENCIA.- “LAS PARTES” CONVIENEN QUE EL CONTRATO COMPRENDERA UNA VIGENCIA A
PARTIR DEL DfA 24 DE ABRIL DE 2025 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2025, SIN PERJUICIO DE SU
POSIBLE TERMINACION ANTICIPADA, EN LOS TERMINOS DE LO ESTABLECIDO EN SU
CLAUSULADO.

MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

“LAS PARTES” ESTAN DE ACUERDO QUE “EL INSTITUTO” POR RAZONES FUNDADAS Y EXPLICITAS
PODRA AMPLIAR EL MONTO O EN LA CANTIDAD DE LOS BIENES, DE CONFORMIDAD CON EL
ARTICULO 52 DE LA “LAASSP”, SIEMPRE Y CUANDO LAS MODIFICACIONES NO REBASEN EN SU
CONJUNTO EL 20% (VEINTE POR CIENTO) DE LOS ESTABLECIDOS ORIGINALMENTE, EL PRECIO
UNITARIO SEA IGUAL AL ORIGINALMENTE PACTADO Y EL CONTRATO ESTE VIGENTE. LA
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OCTAVA.-

MODIFICACION SE FORMALIZARA MEDIANTE LA CELEBRACION DE UN CONVENIO
MODIFICATORIO.

“EL INSTITUTO", PODRA AMPLIAR LA VIGENCIA DEL PRESENTE INSTRUMENTO, SIEMPRE Y
CUANDO, NO IMPLIQUE INCREMENTO DEL MONTO CONTRATADO O DE LA CANTIDAD DE BIENES,
SIENDO NECESARIO QUE SE OBTENGA EL PREVIO CONSENTIMIENTO DE “EL PROVEEDOR”.

DE PRESENTARSE CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR, O POR CAUSAS ATRIBUIBLES A “EL
INSTITUTO”, SE PODRA MODIFICAR EL PLAZO DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO,
DEBIENDO ACREDITAR DICHOS SUPUESTOS CON LAS CONSTANCIAS RESPECTIVAS. LA
MODIFICACION DEL PLAZO POR CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR PODRA SER SOLICITADA POR
CUALQUIERA DE “LAS PARTES".

EN LOS SUPUESTOS PREVISTOS EN LOS DOS PARRAFOS ANTERIORES, NO PROCEDERA LA
APLICACION DE PENAS CONVENCIONALES POR ATRASO.

CUALQUIER MODIFICACION AL PRESENTE CONTRATO DEBERA FORMALIZARSE POR ESCRITO, Y
DEBERA SUSCRIBIRSE POR EL SERVIDOR PUBLICO DE “EL INSTITUTO” QUE LO HAYA HECHO, O
QUIEN LO SUSTITUYA O ESTE FACULTADO PARA ELLO, PARA LO CUAL “EL PROVEEDOR”
REALIZARA EL AJUSTE RESPECTIVO DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO, EN TERMINOS DEL
ARTICULO 91, ULTIMO PARRAFO DEL REGLAMENTO DE LA LAASSP, SALVO QUE POR DISPOSICION
LEGAL SE ENCUENTRE EXCEPTUADO DE PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.

“EL INSTITUTO" SE ABSTENDRA DE HACER MODIFICACIONES QUE SE REFIERAN A PRECIOS,
ANTICIPOS, PAGOS PROGRESIVOS, ESPECIFICACIONES Y, EN GENERAL, CUALQUIER CAMBIO QUE
IMPLIQUE OTORGAR CONDICIONES MAS VENTAJOSAS A UN PROVEEDOR COMPARADAS CON LAS
ESTABLECIDAS ORIGINALMENTE.

GARANTIA DE LOS BIENES.-

“EL PROVEEDOR"” SE OBLIGA CON “EL INSTITUTO"”, A ENTREGAR AL INICIO DEL SUMINISTRO DE
LOS BIENES, LA SIGUIENTE GARANTIA:

GARANTIA DE LOS INSUMOS, EQUIPOS O ACCESORIOS POR UN TERMINO NO MENOR A 12
MESES CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION, VICIOS OCULTOS O CUALQUIER DANO QUE
PRESENTEN.

MISMA QUE SERA EXIGIBLE POR EL INSTITUTO A PARTIR DE LA ENTREGA DE LOS BIENES A
ENTERA SATISFACCION DE “EL INSTITUTO” Y HASTA EL CUMPLIMIENTO DEL PERIODO
CORRESPONDIENTE, LA CUAL DEBERA EXPEDIRSE POR EL REPRESENTANTE LEGAL DE “EL
PROVEEDOR” POR ESCRITO, DE MANERA CLARA Y PRECISA EXPRESANDO, POR LO MENOS, SU
ALCANCE, DURACION, CONDICIONES, MECANISMOS PARA HACERLAS EFECTIVAS, DOMICILIO
PARA RECLAMACIONES Y ESTABLECIMIENTOS O TALLERES DE SERVICIO, NUMERO DE TELEFONO,
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INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

NOVENA.-

CORREO ELECTRONICO Y TODOS LOS DATOS NECESARIOS QUE AGILICEN EL CONTACTO,
PUDIENDO SER MEDIANTE LA POLIZA DE GARANTIA, EN TERMINOS DE LOS ARTICULOS 77 Y 78
DE LA LEY FEDERAL DE PROTECCION AL CONSUMIDOR. LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON EL
ANEXO 2 (DOS) DEL PRESENTE CONTRATO.

GARANTIA(S) CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.-

CONFORME A LOS ARTICULOS 48, FRACCION II, 49, FRACCION I Y II DE LA “LAASSP”; 85,
FRACCION III, 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 COMPARNIA AFIANZADORA
MEXICANA AUTORIZADA POR LA COMISION NACIONAL DE SEGUROS Y DE FIANZAS, A FAVOR DE
“EL INSTITUTO” POR UN IMPORTE EQUIVALENTE 10% (DIEZ POR CIENTO) DEL MONTO TOTAL
DEL CONTRATO, SIN CONSIDERAR EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO (IVA). CONFORME AL
ANEXO NUMERO 3 (TRES) DEL PRESENTE CONTRATO.

DICHA FIANZA DEBERA SER ENTREGADA A “EL INSTITUTO”, A MAS TARDAR DENTRO DE LOS 10
DfAS NATURALES POSTERIORES A LA FIRMA DEL PRESENTE CONTRATO.

SI LAS DISPOSICIONES JURIDICAS APLICABLES LO PERMITEN, LA ENTREGA DE LA GARANTIA DE
CUMPLIMIENTO SE PODRA REALIZAR DE MANERA ELECTRONICA.

EN CASO DE QUE “EL PROVEEDOR” INCUMPLA CON LA ENTREGA DE LA GARANTIA EN EL PLAZO
ESTABLECIDO, “EL INSTITUTO” PODRA RESCINDIR EL CONTRATO Y DARA VISTA AL ORGANO
INTERNO DE CONTROL PARA QUE PROCEDA EN EL AMBITO DE SUS FACULTADES.

LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE NINGUNA MANERA SERA CONSIDERADA COMO UNA
LIMITACION DE LA RESPONSABILIDAD DE “EL PROVEEDOR”, DERIVADA DE SUS OBLIGACIONES Y
GARANTIAS ESTIPULADAS EN EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, Y DE NINGUNA MANERA
IMPEDIRA QUE “EL INSTITUTO” RECLAME LA INDEMNIZACION O EL REEMBOLSO POR
CUALQUIER INCUMPLIMIENTO QUE PUEDA EXCEDER EL VALOR DE LA GARANTIA DE
CUMPLIMIENTO.

EN CASO DE INCREMENTO AL MONTO DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO O
MODIFICACION AL PLAZO, “EL PROVEEDOR" SE OBLIGA A ENTREGAR A “EL INSTITUTO” DENTRO
DE LOS 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 ESTIPULACION 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

2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
Ao de
g La MUJer

Indigena

D S0/ 3p POPIIGDIA
211N uoIsINaI D7

1> spuiap o A

anb soy
10> ] 3p $2UOPIPUO? A SOUILLIR) ‘OURIIP204d uoPDIIfsn D] 21q0s 10bznfaud uis o

auinbas s0a1p soj sawapas0Id

23u10.23U0> 0/ DOIU
79 L 000/§ZUZ/JU/fo/7OJ

0/ D12UaP320.1d D] 21q0S DZIID3. 35 1U ‘21UBIPUOCIS2LI0I OPDIIW 3P UOBBIISINUI D] 2P OPDYNS?.

ap [pnup fap ‘g A | soyund ‘L g/ [psawinu [a ua ojsandsip of b ojuaiwidwind ua ‘Do) [puoibay YOO P 3P SOIPLIN[ SOIIAIAS ap DINIDf3[ Df ap JbjN1N} DUOSIAd Df Jod SOPDSIAGI UCIaNS OJUBWNIOP duasaid [ap sodipLn] s03adsD SO

OAILTNSNOD OLNINVLI¥YdIa
SODIARNI SOIDIAYIS 3d TYNOIDYDI13A VaNLv43l
VINITOD TYNOID3Y VAVYLINIONODSIa

VALLYHLSININAY NOIDVY3dO 3d ONVOHO

SSI
5



Goblerno de

-
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

DECIMA.-

DECIMA
PRIMERA.-

MONTO TOTAL POR EROGAR EN EL EJERCICIO FISCAL DE QUE SE TRATE, Y DEBERA SER RENOVADA
POR “EL PROVEEDOR" CADA EJERCICIO FISCAL POR EL MONTO QUE SE EJERCERA EN EL MISMO,
LA CUAL DEBERA PRESENTARSE A “EL INSTITUTO"” A MAS TARDAR DENTRO DE LOS PRIMEROS
DIEZ DiAS NATURALES DEL EJERCICIO FISCAL QUE CORRESPONDA.

UNA VEZ CUMPLIDAS LAS OBLIGACIONES A SATISFACCION, EL SERVIDOR PUBLICO FACULTADO
POR “EL INSTITUTO" PROCEDERA INMEDIATAMENTE A EXTENDER LA CONSTANCIA DE
CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES Y DARA INICIO A LOS TRAMITES PARA
LA CANCELACION DE LA GARANTIA CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, LO QUE COMUNICARA A
“EL PROVEEDOR".

CUANDO LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS, SE REALICE EN UN PLAZO MENOR A DIEZ DIAS
NATURALES, “EL PROVEEDOR” QUEDARA EXCEPTUADA DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO, DE
CONFORMIDAD EN EL ARTICULO 48 ULTIMO PARRAFO DE LA "LAASSP".

OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR.
“EL PROVEEDOR”, SE OBLIGA A:

a) ENTREGAR LOS BIENES EN LAS FECHAS O PLAZOS Y LUGARES ESTABLECIDOS CONFORME A
LO PACTADO EN EL PRESENTE CONTRATO Y ANEXOS RESPECTIVOS.

b) CUMPLIR CON LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS Y DE CALIDAD Y DEMAS CONDICIONES
ESTABLECIDAS EN EL PRESENTE CONTRATO Y SUS RESPECTIVOS ANEXOS.

c) REALIZAR LOS TRAMITES DE IMPORTACION Y CUBRIR LOS IMPUESTOS Y DERECHOS QUE SE
GENEREN, CUANDO SE TRATE DE BIENES DE PROCEDENCIA EXTRANJERA.

d) ASUMIR LA RESPONSABILIDAD DE CUALQUIER DANO QUE LLEGUE A OCASIONAR A “EL
INSTITUTO” O A TERCEROS CON MOTIVO DE LA EJECUCION Y CUMPLIMIENTO DEL
PRESENTE CONTRATO.

e) PROPORCIONAR LA INFORMACION QUE LE SEA REQUERIDA POR LA SECRETARIA DE LA
FUNCION PUBLICA Y EL ORGANO INTERNO DE CONTROL, DE CONFORMIDAD CON EL
ARTICULO 107 DEL REGLAMENTO DE LA “LAASSP”.

OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO".

“EL INSTITUTO"”, SE OBLIGA A:

a) OTORGAR LAS FACILIDADES NECESARIAS, A EFECTO DE QUE “EL PROVEEDOR" LLEVE A
CABO EN LOS TERMINOS CONVENIDOS, EL SUMINISTRO DE BIENES OBJETO DEL CONTRATO.

b) REALIZAR EL PAGO CORRESPONDIENTE EN TIEMPO Y FORMA.
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

DECIMA
SEGUNDA.-

DECIMA
TERCERA.-

c) EXTENDER A “EL PROVEEDOR”, POR CONDUCTO DEL SERVIDOR PUBLICO FACULTADO, LA
CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES INMEDIATAMENTE
QUE SE CUMPLAN ESTAS A SATISFACCION EXPRESA DE DICHO SERVIDOR PUBLICO PARA QUE
SE DE TRAMITE A LA CANCELACION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL PRESENTE
CONTRATO.

ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION DE LOS BIENES.-

“EL INSTITUTO” DESIGNA COMO ADMINISTRADOR DEL PRESENTE CONTRATO A ING. EDUARDO
AGUILAR RENTERIA, INGENIERO BIOMEDICO DELEGACIONAL, QUIEN DARA SEGUIMIENTO Y
VERIFICARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS DERECHOS Y OBLIGACIONES ESTABLECIDOS EN ESTE
INSTRUMENTO.

LOS BIENES SE TENDRAN POR RECIBIDOS PREVIA REVISION DEL ADMINISTRADOR DEL PRESENTE
CONTRATO, LA CUAL CONSISTIRA EN LA VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS
ESPECIFICACIONES ESTABLECIDAS Y EN SU CASO EN LOS ANEXOS RESPECTIVOS, ASf COMO LAS
CONTENIDAS EN LA PROPUESTA TECNICA.

“EL INSTITUTO”, A TRAVES DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, RECHAZARA LOS BIENES QUE
NO CUMPLAN LAS ESPECIFICACIONES ESTABLECIDAS EN ESTE CONTRATO Y EN SUS ANEXOS,
OBLIGANDOSE “EL PROVEEDOR” EN ESTE SUPUESTO, A ENTREGARLOS NUEVAMENTE BAJO SU
RESPONSABILIDAD Y SIN COSTO ADICIONAL PARA “EL INSTITUTO”, SIN PERJUICIO DE LA
APLICACION DE LAS PENAS CONVENCIONALES O DEDUCCIONES AL COBRO CORRESPONDIENTES.

“EL INSTITUTO", A TRAVES DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, PODRA ACEPTAR LOS BIENES
QUE INCUMPLAN DE MANERA PARCIAL O DEFICIENTE LAS ESPECIFICACIONES ESTABLECIDAS EN
ESTE CONTRATO Y EN LOS ANEXOS RESPECTIVOS, SIN PERJUICIO DE LA APLICACION DE LAS
DEDUCCIONES AL PAGO QUE PROCEDAN, Y REPOSICION DE LOS BIENES, CUANDO LA
NATURALEZA PROPIA DE ESTOS LO PERMITA.

DEDUCCIONES.-

“EL INSTITUTO"” 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 CALCULARAN POR UN 1%
(UNO POR CIENTO) SOBRE EL MONTO DE LOS BIENES 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.
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INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

DECIMA
CUARTA.-

DE NO EXISTIR PAGOS PENDIENTES, SE REQUERIRA A “EL PROVEEDOR” QUE REALICE EL PAGO DE
LA DEDUCTIVA A TRAVES 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 ECONOMICAS SE APLICARAN SOBRE LA CANTIDAD INDICADA SIN INCLUIR
IMPUESTOS.

EL CALCULO DE LAS DEDUCCIONES CORRESPONDIENTES LAS REALIZARA EL ADMINISTRADOR DEL
CONTRATO DE “EL INSTITUTO", CUYA NOTIFICACION SE REALIZARA POR ESCRITO O VIA CORREO
ELECTRONICO.

PENAS CONVENCIONALES.- EN CASO QUE “EL PROVEEDOR” INCURRA EN ATRASO EN EL
CUMPLIMIENTO CONFORME A LO PACTADO PARA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS, OBJETO
DEL PRESENTE CONTRATO, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL ANEXO 2 (DOS) “TERMINOS Y
CONDICIONES”, PARTE INTEGRAL DEL PRESENTE CONTRATO, “EL INSTITUTO” POR CONDUCTO
DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO APLICARA LA PENA CONVENCIONAL EQUIVALENTE AL 1%
(UNO POR CIENTO), POR CADA DIiA NATURAL DE ATRASO, SOBRE EL VALOR TOTAL DE LO
INCUMPLIDO, DE CONFORMIDAD CON ESTE INSTRUMENTO LEGAL Y SUS RESPECTIVOS ANEXOS.

EN CASO QUE “EL PROVEEDOR” INCURRA EN ATRASO EN EL CUMPLIMIENTO CONFORME A LO
PACTADO PARA LA ENTREGA DE LOS BIENES, OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, CONFORME A LO
ESTABLECIDO EN EL ANEXO 1 (UNO) PARTE INTEGRAL DEL PRESENTE CONTRATO, “EL INSTITUTO”
POR CONDUCTO DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO APLICARA LA PENA CONVENCIONAL
CORRESPONDIENTE SOBRE EL VALOR TOTAL DE LO INCUMPLIDO SIN INCLUIR EL IVA, DE
CONFORMIDAD CON EL ANEXO 2 (DOS) DEL PRESENTE CONTRATO.

EL ADMINISTRADOR DETERMINARA EL CALCULO DE LA PENA CONVENCIONAL, CUYA
NOTIFICACION SE REALIZARA POR ESCRITO O VIA CORREO ELECTRONICO, POR EL ATRASO EN EL
CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION DE QUE SE TRATE DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN LOS
TERMINOS Y CONDIONES DEL PRESENTE CONTRATO.

EL PAGO DE LOS BIENES QUEDARA CONDICIONADO, PROPORCIONALMENTE, AL PAGO QUE “EL
PROVEEDOR"” DEBA EFECTUAR POR CONCEPTO DE PENAS CONVENCIONALES POR ATRASO; EN EL
SUPUESTO QUE EL CONTRATO SEA RESCINDIDO EN TERMINOS DE LO PREVISTO EN LA CLAUSULA
VIGESIMA TERCERA DE RESCISION, NO PROCEDERA EL COBRO DE DICHAS PENAS NI LA
CONTABILIZACION DE LAS MISMAS AL HACER EFECTIVA LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO.
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DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

DECIMA
QUINTA.-

DECIMA
SEXTA.-

DECIMA
SEPTIMA.-

DECIMA
OCTAVA.-

EL PAGO DE LA PENA PODRA EFECTUARSE A TRAVES DEL ESQUEMA ESCINCO PAGO ELECTRONICO
DE DERECHOS, PRODUCTOS Y APROVECHAMIENTOS (DPA'S), A FAVOR DE LA TESORERIA DE LA
FEDERACION, O LA ENTIDAD; O BIEN, A TRAVES DE UN COMPROBANTE DE EGRESO (CFDI DE
EGRESO) CONOCIDO COMUNMENTE COMO NOTA DE CREDITO, EN EL MOMENTO EN EL QUE EMITA
EL COMPROBANTE DE INGRESO (FACTURA O CFDI DE INGRESO) POR CONCEPTO DE LOS BIENES, EN
TERMINOS DE LAS DISPOSICIONES JURIDICAS APLICABLES.

EL IMPORTE DE LA PENA CONVENCIONAL, NO PODRA EXCEDER EL EQUIVALENTE AL MONTO
TOTAL DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, Y EN EL CASO DE NO HABERSE
REQUERIDO ESTA GARANTIA, NO DEBERA EXCEDER DEL 20% (VEINTE POR CIENTO) DEL MONTO
TOTAL DEL CONTRATO.

CUANDO “EL PROVEEDOR" QUEDE EXCEPTUADO DE LA PRESENTACION DE LA GARANTIA DE
CUMPLIMIENTO, EN LOS SUPUESTOS PREVISTO EN LA “LAASSP”, EL MONTO MAXIMO DE LAS
PENAS CONVENCIONALES POR ATRASO QUE SE PUEDE APLICAR, SERA DEL 20% (VEINTE POR
CIENTO) DEL MONTO DE LOS BIENES ADQUIRIDOS 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.

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.

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL.- PARA LA ADQUISICION DE LOS BIENES MATERIA DEL
PRESENTE CONTRATO, NO SE REQUIERE QUE “EL PROVEEDOR” CONTRATE UNA POLIZA DE
SEGURO POR RESPONSABILIDAD CIVIL.

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 SENALADAS EN LOS ANEXOS DEL PRESENTE CONTRATO.

IMPUESTOS Y DERECHOS.- LOS IMPUESTOS, DERECHOS Y GASTOS QUE PROCEDAN CON MOTIVO
DE LA ADQUISICION DE LOS BIENES, OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, SERAN PAGADOS POR
“EL PROVEEDOR"”, MISMOS QUE NO SERAN REPERCUTIDOS A “EL INSTITUTO".

“EL INSTITUTO"” SOLO CUBRIRA, CUANDO APLIQUE, LO CORRESPONDIENTE AL IMPUESTO AL
VALOR AGREGADO (IVA), EN LOS TERMINOS DE LA NORMATIVIDAD APLICABLE Y DE
CONFORMIDAD CON LAS DISPOSICIONES FISCALES VIGENTES.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
exlco E SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

DECIMA
NOVENA.-

VIGESIMA.-

VIGESIMA
PRIMERA.-

PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.- “EL PROVEEDOR” NO PODRA
CEDER TOTAL O PARCIALMENTE LOS DERECHOS Y OBLIGACIONES DERIVADOS DEL PRESENTE
CONTRATO, A FAVOR DE CUALQUIER OTRA PERSONA FISICA O MORAL, CON EXCEPCION DE LOS
DERECHOS DE COBRO, EN CUYO CASO SE DEBERA CONTAR CON LA CONFORMIDAD PREVIA Y POR
ESCRITO DE “EL INSTITUTO".

DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS.-

“EL PROVEEDOR” SERA RESPONSABLE EN CASO DE INFRINGIR PATENTES, MARCAS O VIOLE
OTROS REGISTROS DE DERECHOS DE PROPIEDAD INDUSTRIAL A NIVEL NACIONAL E
INTERNACIONAL, CON MOTIVO DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL PRESENTE
CONTRATO, POR LO QUE, SE OBLIGA A RESPONDER PERSONAL E ILIMITADAMENTE DE LOS
DANOS Y PERJUICIOS QUE PUDIERA CAUSAR A “EL INSTITUTO” O A TERCEROS.

DE PRESENTARSE ALGUNA RECLAMACION EN CONTRA DE “EL INSTITUTO”, POR CUALQUIERA DE
LAS CAUSAS ANTES MENCIONADAS, “EL PROVEEDOR”, SE OBLIGA A SALVAGUARDAR LOS
DERECHOS E INTERESES DE “EL INSTITUTO"” DE CUALQUIER CONTROVERSIA, LIBERANDOLA DE
TODA RESPONSABILIDAD DE CARACTER CIVIL, PENAL, MERCANTIL, FISCAL O DE CUALQUIER OTRA
INDOLE, SACANDOLA EN PAZ Y A SALVO.

EN CASO DE QUE “EL INSTITUTO”TUVIESE QUE EROGAR RECURSOS POR CUALQUIERA DE ESTOS
CONCEPTOS, “EL PROVEEDOR” SE OBLIGA A REEMBOLSAR DE MANERA INMEDIATA LOS
RECURSOS EROGADOS POR AQUELLA.

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 LEYES GENERAL Y
FEDERAL, RESPECTIVAMENTE, DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, LEY
GENERAL DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES EN POSESION DE SUJETOS OBLIGADOS, Y
DEMAS LEGISLACION APLICABLE.

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.
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2 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
exlco E SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

VIGESIMA

SEGUNDA.-

VIGESIMA
TERCERA.-

L
|

;5

ASIMISMO “EL PROVEEDOR" DEBERA OBSERVAR LO ESTABLECIDO EN EL ANEXO APLICABLE A LA
CONFIDENCIALIDAD DE LA INFORMACION DEL PRESENTE CONTRATO.

TERMINACION ANTICIPADA.- “EL INSTITUTO” CUANDO CONCURRAN RAZONES DE INTERES
GENERAL, O BIEN, CUANDO POR CAUSAS JUSTIFICADAS SE EXTINGA LA NECESIDAD DE
SUMINISTRAR LOS BIENES ORIGINALMENTE CONTRATADOS Y SE DEMUESTRE QUE DE
CONTINUAR CON EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES PACTADAS, SE OCASIONARIA ALGUN
DANO O PERJUICIO A LA “EL INSTITUTO”, O SE DETERMINE LA NULIDAD TOTAL O PARCIAL DE
LOS ACTOS QUE DIERON ORIGEN AL PRESENTE CONTRATO, CON MOTIVO DE LA RESOLUCION DE
UNA INCONFORMIDAD O INTERVENCION DE OFICIO, EMITIDA POR LA SECRETARIA DE LA
FUNCION PUBLICA, PODRA DAR POR TERMINADO ANTICIPADAMENTE EL PRESENTE CONTRATO
SIN RESPONSABILIDAD ALGUNA PARA “EL INSTITUTO”, ELLO CON INDEPENDENCIA DE LO
ESTABLECIDO EN LA CLAUSULA QUE ANTECEDE.

CUANDO “EL INSTITUTO” DETERMINE DAR POR TERMINADO ANTICIPADAMENTE EL CONTRATO,
LO NOTIFICARA AL “EL PROVEEDOR" HASTA CON 30 (TREINTA) DIAS NATURALES ANTERIORES AL
HECHO, DEBIENDO SUSTENTARLO EN UN DICTAMEN FUNDADO Y MOTIVADO, EN EL QUE SE
PRECISARAN LAS RAZONES O CAUSAS QUE DIERON ORIGEN A LA MISMA Y PAGARA A “EL
PROVEEDOR” LA PARTE PROPORCIONAL DE LOS BIENES SUMINISTRADOS, ASf COMO LOS
GASTOS NO RECUPERABLES EN QUE HAYA INCURRIDO, PREVIA SOLICITUD POR ESCRITO,
SIEMPRE QUE ESTOS SEAN RAZONABLES, ESTEN DEBIDAMENTE COMPROBADOS Y SE
RELACIONEN DIRECTAMENTE CON EL PRESENTE CONTRATO, LIMITANDOSE SEGUN
CORRESPONDA A LOS CONCEPTOS ESTABLECIDOS EN LA FRACCION I, DEL ARTICULO 102 DEL
REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR
PUBLICO.

RESCISION. “EL INSTITUTO” PODRA INICIAR EN CUALQUIER MOMENTO EL PROCEDIMIENTO DE
RESCISION, CUANDO “EL PROVEEDOR” INCURRA EN ALGUNA DE LAS SIGUIENTES CAUSALES:

A) CONTRAVENIR LOS TERMINOS PACTADOS PARA EL SUMINISTRO DE LOS BIENES
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 PREVIAY POR ESCRITO DE “EL INSTITUTO";

D) SUSPENDER TOTAL O PARCIALMENTE Y SIN CAUSA JUSTIFICADA EL SUMINISTRO OBJETO DEL
PRESENTE CONTRATO;

E) OMITIR SUMINISTRAR LOS BIENES EN TIEMPO Y FORMA CONFORME A LO ESTABLECIDO EN
EL PRESENTE CONTRATO Y SUS RESPECTIVOS ANEXOS;

Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

F) NO PROPORCIONAR A LOS ORGANOS DE FISCALIZACION, LA INFORMACION QUE LE SEA
REQUERIDA CON MOTIVO DE LAS AUDITORIAS, VISITAS E INSPECCIONES QUE REALICEN;

G) SER DECLARADO EN CONCURSO MERCANTIL, O POR CUALQUIER OTRA CAUSA DISTINTA O
ANALOGA QUE AFECTE SU PATRIMONIO;

H) EN CASO DE QUE COMPRUEBE LA FALSEDAD DE ALGUNA MANIFESTACION, INFORMACION O
DOCUMENTACION PROPORCIONADA PARA EFECTO DEL PRESENTE CONTRATO;

[) NO ENTREGAR DENTRO DE LOS 10 (DIEZ) DIAS NATURALES SIGUIENTES A LA FECHA DE FIRMA
DEL PRESENTE CONTRATO, LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL MISMO;

J) CUANDO LA SUMA DE LAS PENAS CONVENCIONALES EXCEDA EL MONTO TOTAL DE LA &
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO;

K) CUANDO LA SUMA DE LAS DEDUCCIONES AL PAGO, EXCEDAN EL LIMITE MAXIMO
ESTABLECIDO PARA LAS DEDUCCIONES;

L) DIVULGAR, TRANSFERIR O UTILIZAR LA INFORMACION QUE CONOZCA EN EL DESARROLLO
DEL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, SIN CONTAR CON LA
AUTORIZACION DE “EL INSTITUTO" EN LOS TERMINOS DE LO DISPUESTO EN LA CLAUSULA
VIGESIMA PRIMERA DE CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES DEL
PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO;

M) IMPEDIR EL DESEMPENO NORMAL DE LABORES DE “EL INSTITUTO";

N) CAMBIAR SU NACIONALIDAD POR OTRA E INVOCAR LA PROTECCION DE SU GOBIERNO
CONTRA RECLAMACIONES Y ORDENES DE “EL INSTITUTO"”, CUANDO SEA EXTRANJERO, Y

0) INCUMPLIR CUALQUIER OBLIGACION DISTINTA DE LAS ANTERIORES Y DERIVADAS DEL
PRESENTE CONTRATO.
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PARA EL CASO DE OPTAR POR LA RESCISION DEL CONTRATO, “EL INSTITUTO” COMUNICARA POR
ESCRITO A “EL PROVEEDOR” EL INCUMPLIMIENTO EN QUE HAYA INCURRIDO, PARA QUE EN UN
TERMINO DE 5 (CINCO) DIAS HABILES CONTADOS A PARTIR DE LA NOTIFICACION, EXPONGA LO
QUE A SU DERECHO CONVENGA Y APORTE EN SU CASO LAS PRUEBAS QUE ESTIME PERTINENTES.
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TRANSCURRIDO DICHO TERMINO “EL INSTITUTO", EN UN PLAZO DE 15 (QUINCE) DiAS HABILES
SIGUIENTES, TOMANDO EN CONSIDERACION LOS ARGUMENTOS Y PRUEBAS QUE HUBIERE
HECHO VALER “EL PROVEEDOR”, DETERMINARA DE MANERA FUNDADA Y MOTIVADA DAR O NO
POR RESCINDIDO EL CONTRATO, Y COMUNICARA A “EL PROVEEDOR" DICHA DETERMINACION
DENTRO DEL CITADO PLAZO.

CUANDO SE RESCINDA EL CONTRATO, SE FORMULARA EL FINIQUITO CORRESPONDIENTE, A
EFECTO DE HACER CONSTAR LOS PAGOS QUE DEBA EFECTUAR “EL INSTITUTO” POR CONCEPTO
DEL CONTRATO HASTA EL MOMENTO DE RESCISION, O LOS QUE RESULTEN A CARGO DE “EL
PROVEEDOR".

INICIADO UN PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION “EL INSTITUTO” PODRA SUSPENDER EL
TRAMITE DEL PROCEDIMIENTO DE RESCISION.
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JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

VIGESIMA
CUARTA.-

SI PREVIAMENTE A LA DETERMINACION DE DAR POR RESCINDIDO EL CONTRATO SE ENTREGARAN
LOS BIENES, EL PROCEDIMIENTO INICIADO QUEDARA SIN EFECTO, PREVIA ACEPTACION Y
VERIFICACION DE “EL INSTITUTO” DE QUE CONTINUA VIGENTE LA NECESIDAD DE LOS BIENES
APLICANDO, EN SU CASO, LAS PENAS CONVENCIONALES CORRESPONDIENTES.

“EL INSTITUTO” PODRA DETERMINAR NO DAR POR RESCINDIDO EL CONTRATO, CUANDO
DURANTE EL PROCEDIMIENTO ADVIERTA QUE LA RESCISION DEL MISMO PUDIERA OCASIONAR
ALGUN DANO O AFECTACION A LAS FUNCIONES QUE TIENE ENCOMENDADAS. EN ESTE
SUPUESTO, “EL INSTITUTO” ELABORARA UN DICTAMEN EN EL CUAL JUSTIFIQUE QUE LOS
IMPACTOS ECONOMICOS O DE OPERACION QUE SE OCASIONARIAN CON LA RESCISION DEL
CONTRATO RESULTARIAN MAS INCONVENIENTES.

DE NO RESCINDIRSE EL CONTRATO, “EL INSTITUTO” ESTABLECERA CON “EL PROVEEDOR” OTRO
PLAZO QUE LE PERMITA SUBSANAR EL INCUMPLIMIENTO QUE HUBIERE MOTIVADO EL INICIO
DEL PROCEDIMIENTO, APLICANDO LAS SANCIONES CORRESPONDIENTES. EL CONVENIO
MODIFICATORIO QUE AL EFECTO SE CELEBRE DEBERA ATENDER A LAS CONDICIONES PREVISTAS
POR LOS DOS ULTIMOS PARRAFOS DEL ARTICULO 52 DE LA “LAASSP”.

NO OBSTANTE, DE QUE SE HUBIERE FIRMADO EL CONVENIO MODIFICATORIO A QUE SE REFIERE
EL PARRAFO ANTERIOR, SI SE PRESENTA DE NUEVA CUENTA EL INCUMPLIMIENTO, “EL
INSTITUTO" QUEDARA EXPRESAMENTE FACULTADA PARA OPTAR POR EXIGIR EL CUMPLIMIENTO
DEL CONTRATO, O RESCINDIRLO, APLICANDO LAS SANCIONES QUE PROCEDAN.

SI SE LLEVARA A CABO LA RESCISION DEL CONTRATO, Y EN EL CASO DE QUE A “EL PROVEEDOR"”
SE LE HUBIERAN ENTREGADO PAGOS PROGRESIVOS, ESTE DEBERA DE REINTEGRARLOS MAS LOS
INTERESES CORRESPONDIENTES, CONFORME A LO INDICADO EN EL ARTICULO 51, PARRAFO
CUARTO, DE LA “LAASSP".

LOS INTERESES SE CALCULARAN SOBRE EL MONTO DE LOS PAGOS PROGRESIVOS EFECTUADOS Y
SE COMPUTARAN POR DIAS NATURALES DESDE LA FECHA DE SU ENTREGA HASTA LA FECHA EN
QUE SE PONGAN EFECTIVAMENTE LAS CANTIDADES A DISPOSICION DE “EL INSTITUTO".

RELACION Y EXCLUSION LABORAL.-

“EL PROVEEDOR” RECONOCE Y ACEPTA SER EL UNICO PATRON DE TODOS Y CADA UNO DE LOS
TRABAJADORES QUE INTERVIENEN EN LA ADQUISICION Y SUMINISTRO DE LOS BIENES, POR LO
QUE, DESLINDA DE TODA RESPONSABILIDAD A “EL INSTITUTO” RESPECTO DE CUALQUIER
RECLAMO QUE EN SU CASO PUEDAN EFECTUAR SUS TRABAJADORES, SEA DE INDOLE LABORAL,
FISCAL O DE SEGURIDAD SOCIAL Y EN NINGUN CASO SE LE PODRA CONSIDERAR PATRON
SUSTITUTO, PATRON SOLIDARIO, BENEFICIARIO O INTERMEDIARIO.
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JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

VIGESIMA
QUINTA.-

VIGESIMA
SEXTA.-

VIGESIMA
SEPTIMA.-

“EL PROVEEDOR” ASUME EN FORMA TOTAL Y EXCLUSIVA LAS OBLIGACIONES PROPIAS DE
PATRON RESPECTO DE CUALQUIER RELACION LABORAL, QUE EL MISMO CONTRAIGA CON EL
PERSONAL QUE LABORE BAJO SUS ORDENES O INTERVENGA O CONTRATE PARA LA ATENCION DE
LOS ASUNTOS ENCOMENDADOS POR “EL INSTITUTO”, ASI COMO EN LA EJECUCION DEL OBJETO
DEL PRESENTE CONTRATO.

PARA CUALQUIER CASO NO PREVISTO, “EL PROVEEDOR” EXIME EXPRESAMENTE A “EL
INSTITUTO” DE CUALQUIER RESPONSABILIDAD LABORAL, CIVIL O PENAL O DE CUALQUIER OTRA
ESPECIE QUE EN SU CASO PUDIERA LLEGAR A GENERARSE, RELACIONADO CON EL PRESENTE
CONTRATO.

PARA EL CASO QUE, CON POSTERIORIDAD A LA CONCLUSION DEL PRESENTE CONTRATO, “EL
INSTITUTO” RECIBA UNA DEMANDA LABORAL POR PARTE DE LOS TRABAJADORES DE “EL
PROVEEDOR”, EN LA QUE SE DEMANDE LA SOLIDARIDAD Y/O SUSTITUCION PATRONAL A “EL
INSTITUTO”, “EL PROVEEDOR” QUEDA OBLIGADO A DAR CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN
LA PRESENTE CLAUSULA.

DISCREPANCIAS.- “LAS PARTES” CONVIENEN QUE, EN CASO DE DISCREPANCIA ENTRE LA
CONVOCATORIA A LA LICITACION PUBLICA, LA INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS,
O LA SOLICITUD DE COTIZACION Y EL MODELO DE CONTRATO, PREVALECERA LO ESTABLECIDO
EN LA CONVOCATORIA, INVITACION O SOLICITUD RESPECTIVA, DE CONFORMIDAD CON EL
ARTICULO 81, FRACCION IV DEL REGLAMENTO DE LA “LAASSP".

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
77,78 Y 79 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO,
Y 126 AL 136 DE SU REGLAMENTO.

DOMICILIOS - “LAS PARTES” SENALAN COMO SUS DOMICILIOS LEGALES PARA TODOS LOS
EFECTOS A QUE HAYA LUGAR Y QUE SE RELACIONAN EN EL PRESENTE CONTRATO, LOS QUE SE
INDICAN EN EL APARTADO DE DECLARACIONES, POR LO QUE CUALQUIER NOTIFICACION
JUDICIAL O EXTRAJUDICIAL, EMPLAZAMIENTO, REQUERIMIENTO O DILIGENCIA QUE EN DICHOS
DOMICILIOS SE PRACTIQUE, SERA ENTERAMENTE VALIDA, AL TENOR DE LO DISPUESTO EN EL
TITULO TERCERO DEL CODIGO CIVIL FEDERAL.

2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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INFORMACION

POR CONSIDERARSE

Goblerno de <
@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-
35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA

NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

VIGESIMA
OCTAVA.- LEGISLACION APLICABLE.-

“LAS PARTES” SE OBLIGAN A SUJETARSE ESTRICTAMENTE PARA EL SUMINISTRO DE BIENES
OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO A TODAS Y CADA UNA DE LAS CLAUSULAS QUE LO INTEGRAN,
SUS ANEXOS QUE FORMAN PARTE INTEGRAL DEL MISMO, A LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, SU REGLAMENTO; AL CODIGO CIVIL
FEDERAL; A LA LEY FEDERAL DE PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO; AL CODIGO FEDERAL DE
PROCEDIMIENTOS CIVILES; A LA LEY FEDERAL DE PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD
HACENDARIA'Y SU REGLAMENTO

:0ljof ja oloq o.15162.

“5021U23) S0122dSD SO] ap POPIJIGDIA

VIGESIMA

NOVENA.- JURISDICCION.- LAS PARTES” CONVIENEN QUE, PARA LA INTERPRETACION Y CUMPLIMIENTO DE
ESTE CONTRATO, AS[ COMO PARA LO NO PREVISTO EN EL MISMO, SE SOMETERAN A LA
JURISDICCION Y COMPETENCIA DE LOS TRIBUNALES FEDERALES EN LA CIUDAD DE COLIMA,
COLIMA, RENUNCIANDO EXPRESAMENTE AL FUERO QUE PUDIERA CORRESPONDERLES EN RAZON
DE SU DOMICILIO ACTUAL O FUTURO.

1> spuiap o A

anb soj

“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 LA CIUDAD DE
VILLA DE ALVAREZ, COLIMA, EL DiA 24 DE ABRIL DE 2025.

POR:
“EL INSTITUTO"”

OAILTNSNOD OLNINVLI¥YdIa

SODIARNI SOIDIAYIS 3d TYNOIDYDI13A VaNLv43l

NOMBRE CARGO

2UDID10> 0/ DIURY ‘sAWaAINba SDRID SD] $PIAPa20Id

79 L 000/§ZUZ/JU/fo/7OJ

SSI
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TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION
DRA. FATIMA BORREGO PEREZ ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
REGIONAL COLIMA.

AISIUIWPD POPIUN D 3P PNIIDIOS D ‘0AI}NSUO) 0JUBWDLIDGE
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ING. EDUARDO AGUILAR RENTERIA INGENIERO BIOMEDICO DELEGACIONAL

ojund ‘L °g*/ [pJaWwNU (2 ud 03sands),

masuo3 uz “owsiu jap 2jqosuod;

®
an
()

LIC. LUIS GODINEZ CRUZ ENCARGADO DE LA COORDINACION DE
ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
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35 01351634
ap [pnuby jop

AFECTAR SU ESFERA JURIDICA. LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS 115 Y 120 DE LA

CONFIDENCIAL DE SERVIDOR PUBLICO IDENTIFICADO E IDENTIFICABLE, CUYA DIFUSION PUEDE
LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA (LGTAIP).

SE TESTA REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES,
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA

NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

POR:
“EL PROVEEDOR"

NOMBRE R.F.C.

C. RICARDO MANUEL QUEZADA AGUILAR QUAR980306165

; 2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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SE TESTA CADENA ORIGINAL DE LA FIRMA ELECTRONICA DEL INSTRUMENTO Contrato: 050GYR012N03525-077-00

LEGAL, POR CONSIDERARSE INFORMACION CONFIDENCIAL IDENTIFICADA E
IDENTIFICABLE, CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR SU ESFERA JURIDICA. LO
ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS 115 Y 120 DE LA LEY
GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA
(LGTAIP).

Numero de Serie:
Fecha de Firma: 23/04/2025 08:25
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Certificado:

(dIVL97) vOI19Nd NOIOVINHOANI V1V

Firma:

KBk aw+uX3KMb pFAXXLz pQuwd AHGY uEPVWEnRaKb CPOR6 Ned UA7x pw7c LRI 0 TOQRHTLNQTDTI QUNI Y6Pyj CEgn3s QOWALt u/ GuLNGHV441 b91YsuC15WHOFX/ 2e51 33Ft CbNuCKBi SzuZcdvj 6JaB3+u/ DChYvRR20
1 HYL45RRxf BOONVIt Hvat KbhVI abowd TTeCi ki HIC5vxPF+4nwQSDLb1G AYKJIZi hwkeA2DCc DUX+b0akx/ ai +aH4Lt ch6r T1t h6X7KI 8nBy YNJa8Mwk2d3i wAQSool QHPDZH8pNnTr sLDRRZTaY58FDEQY1Xt HW
BSI OnJ8j ZI CKwx 80OKe OSSw==

Firmante: LUIS GODINEZ CRUZ Numero de Serie:
REC Fecha de Firma: 23/04/2025 08:26
Certificado:

OS300V A VIONIHVASNYYL 3A TVHINIO AT V130 021 A Gl SOTNJILYY SOTNOO AvdINGOANOD

Firma:

bAoWCoXGDxsHaW ppYDF6uesc2/ vOsBe5l qQuyi r Ly/ t/ gcSkDDr | 7yB2FK/ gQeTBRY]j Ssbf 22Y] MMGVFnHg1j j V4z7PP4T6j UDegl ep/ 7sZhh8z QxTdPZ1pf 5xbhRbgLgUf h7W SZo1JR00TOl goBSXTUws 5901
r sVX9M)1w4AnBGHFIUUY QALKE] r 9/ UhVCpRr ¢/ HSKSEY!I +E3kx VMXPPRP7 X5e GKCBt 4GPy f nBus Xal r 1RI MAKSHH5nEDDI dAc5WCKHSel KTsr 1b25DpVUNRE / 8] b64h+6VCHAbI shhxvKt mAt HvFOgPgcK2z X/ hA+
KKJI3X42Nz KSWPRwj Nvs SI A==

Firmante: FATIMA BORREGO PEREZ Nimero de Serie:
RFECHII Fecha de Firma: 24/04/2025 13:26
Certificado:

Firma:

SE TESTA REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES, POR CONSIDERARSE
INFORMACION CONFIDENCIAL DE SERVIDOR PUBLICO IDENTIFICADO E
IDENTIFICABLE, CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR SU ESFERA JURIDICA. LO
ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS 115 Y 120 DE LA LEY GENERAL
DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA (LGTAIP).
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Contrato: 050GYR012N03525-077-00

i XWZRDt | 0a/ | uvwl 0qMPPX9eVMZ CO9f | 06k HECAT mj YNUOLby uwGz | W66 1v+y ZKvVr i CADIAQKBVY Yi qT36KTHzgpwGlj f KKYr KL43waq2S7X/ F47p1Zi noz5TDf uYai kj QLI BxAWel qX08I sf dj SUHI 30xf 2SnD
sv3S9l zE/ Oyyi f MVELC8HaCNr Wig1cOBIJKF3YK9THZ10RI wZt OnwpEdr Di G niNmBr vORK7Y8ef r 8p79i / 70UnE2HZdOH UsF6aQILnFi aHdHc Y7oxPgGuql R ERu6va+ESTW eHZog+CvaeG5uqMESUNUYVWAWG2
BGs| F8uJJPyUt FN1t E8d8Q==

Firmante: RICARDO MANUEL QUEZADA AGUILAR Numero de Serie:

RFC: QUAR980306165 Fecha de Firma: 24/04/2025 18:33

Certificado:

e —————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
e ————————————————————————————————————————————————————————————
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o —————————————E——E—E—EEE—E——EE—E—EhEhEEEhEhEhEhEhEhEhE—E—————————
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e —————————————————————————————————————————————————————————————————————
o ———————————— |
___________________________________________________|]

Firma:

eUBq1g/ 5PLEpu317QLOVEQTMA2EL 71f eMN2ZEr Adj i ZLj sSAJUUygl 3s7i OvRHBLUOAFZH2V Xc IAYEDPZNXzv Ul np2f gUseT7Jy6Tg5hBKG8j Jrmy3nzSdoni 3pDTQ Hy ESxZz\WQYy ZdL SB+x| Rz Vi Wk GYPSCNVG
yy68QuBY7Ji n7f cNOr oK757a3aSt t eOTTYl y50TY3N+aVWKDnhM+-FwL8i OPpKni 2RI 0i nCA3bhnxsf oUngMSOTNbXgpf AgVevxj nR47/ O+ZSHNz XhGsa4B4r phr SW NskkLM#+2j hUar BBSWUFVAhdi kOZNuRd4UC
OHqYOHoTaJ PONGhvnZYy0g==

SE TESTA NUMERO DE SERIE Y CERTIFICADO DE LA FIRMA ELECTRONICA
DE PROVEEDOR, POR CONSIDERARSE INFORMACION CONFIDENCIAL DE
PERSONA FiSICA IDENTIFICADA E IDENTIFICABLE, CUYA DIFUSION PUEDE
AFECTAR SU ESFERA JURIDICA. LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LOS
ARTICULOS 115 Y 120 DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO
A LA INFORMACION PUBLICA (LGTAIP).
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

ANEXO 1 (UNO)
“REQUERIMIENTO ASIGNADO”

PROVEEDOR: RICARDO MANUEL QUEZADA AGUILAR

REN | GP | GE | ES | DI | VA DESCRIPCION CAN | NOMBRE [ NUMERO | MARCA PAIS NOMBRE | PRECIO | IMPORTE
G. (¢} N P F R T. DEL DE DE DEL UNITAR
REQ. | TITULAR | REGISTR ORIG | FABRICAN 10
DEL (0] EN TE
REGISTR | SANITAR
(¢} 10
SANITAR
10
1 379 | 296 | 001 | 00 | 0O DOSIFICADOR MIXTO 135 NO NO TALLER | MEXIC | NAZARIO | $1,750.0 | $236,250.0
9 PARA TOMA DE APLICA APLICA ES DE (¢} RUIZ 0 0
CONECTOR TIPO IMSS, ORIENT GARCIA
PARA TOMA CON E

CONECTOR RAPIDODISS
ARAMED Y ROSCABLE
CON MANOMETRO PARA
OXIGENO PERMITE LA
CONEXION A EQUIPOSDE
VENTILACION Y/O
ANESTESIA EN QUE SE
REQUIEREN PRESION DE
3.5 A 4.5 KG/ICM2 YAL
MISMO TIEMPO USARLO
PARA OXIGENOTERAPIA
DONDE SE REQUIERE UN
FLUJO DE OXIGENOEN
LTS/MIN., PRESION DE
TRABAJO: 4-6 KG/CM2,
CUERPO FABRICADO EN
LATON CUBIERTOCON
NIQUEL >40 Y ACABADO
EN CROMO CON
VOLANTES DE ALUMINIO
ANODIZADOGRIS.,CONEX
IONES DE SALIDA
AMERICANA 9/16 18 CON
ADAPTADOR EUROPEO R
3/8 BSP,PRESION DE
PRUEBA > 8 KG/CM2
(NITROGENO, PRUEBA
DE FUGA), CON
MANOMETRO 0-
14KG/CM2 Y FLUJO > 500
LT/MIN (AIRE SECO).
PRESENTACION: PIEZA.
NUMERO DECATALOGO:
902350. PARA SU USO EN
EL EQUIPO:
FLUJOMETRO DE PARED.
CLAVE:531.423.0052.
MARCA: VARIAS.
MODELO: VARIOS.
MARCAS COMPATIBLES:

TIPO IMSS.
2 379 | 288 | 015 | 00 | O1 DISPOSITIVO METALICO 231 NO NO TALLER | MEXIC | NAZARIO | $895.00 | $206,745.0
9 PARA LA DOSIFICACION APLICA APLICA ES DE (¢] RUIZ 0
DE OXIGENO EN LITROS ORIENT GARCIA
POR MINUTO A E

LOSPACIENTES VIA
NASAL 0-15 LPM CON
ESCALA, ENTRADA

2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

ANEXO 1 (UNO)
“REQUERIMIENTO ASIGNADO”

REN | GP | GE | ES | DI | VA DESCRIPCION CAN | NOMBRE [ NUMERO | MARCA PAIS NOMBRE | PRECIO | IMPORTE
G. (0] N B F R T. DEL DE DE DEL UNITAR
REQ. | TITULAR | REGISTR ORIG | FABRICAN 10
DEL (¢} EN TE
REGISTR | SANITAR
(0] 10
SANITAR
10

POSTERIOR TIPO
PURITAN DE1/8.
PRESENTACION: PIEZA..
NUMERO DE CATALOGO:
INFRA 40055/FM-15U0-F2.
PARA SUUSO EN EL
EQUIPO MEDICO: CLAVE
531.423.0052
FLUJOMETRO DE PARED.
MARCA:INFRA/PURITAN.
MODELO: 401358/0-
PBINFRC-U-OXY.

3 379 | 365 | 001 | 00 | OO LUJOMETRO DOBLE 34 NO NO TALLER | MEXIC | NAZARIO | $1,750.0 | $59,500.00
5 PARA OXIGENO, PARA APLICA APLICA ES DE o RUIZ 0
USO MEDICO, CON ORIENT GARCIA
ESCALA DE 0-15 E

LTS/MIN.CUERPO
FABRICADO EN BARRA
DE LATON CUBIERTO
CON NIQUEL>40 Y
ACABADO EN CROMO -
CUBIERTA Y TUBO
CONICO INYECTADOS EN
POLICARBONATO DE
ALTO IMPACTO,
VOLANTEERGONOMICO
EN ALUMINIO
ANODIZADO EN GRIS,
ENCHUFE RAPIDO Y
ROSCABLE TIPO
SSIDCONEXION DE
SALIDA PARA
HUMIDIFICADOR TIPO
AMERICANO CON ROSCA
9/16 18 YADAPTADOR
EUROPEO R 3/8 BSP,
PRESION DE TRABAJO 4-
6 KG/CM2
PRESENTACION:
PIEZANUMERO DE
CATALOGO: 902347.
PARA SU USO EN EL
EQUIPO: FLUJOMETRO
DE PARED.CLAVE:
531.423.0052. MARCA:
VARIAS. MODELO:
VARIOS. MARCAS
COMPATIBLES:

TIPOIMSS.

4 379 | 895 | 001 | 00 | OO TROMBA DE SUCCION 367 NO NO TALLER | MEXIC | NAZARIO | $1,390.0 | $510,130.0
4 PARA ADITAMENTO PARA APLICA APLICA ES DE o RUIZ 0 0
OBTENER VACIO A ORIENT GARCIA

TRAVES DE E
PRESIONPOSITIVA QUE
PERMITA LA
2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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Gobierno de

México

[
‘4 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL
@- SEGURIDAD ¥ SOLIDARIIAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025

ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR012N03525-077-00

REGIONAL COLIMA

CONTRATO SAIL
D255006

ANEXO 1 (UNO)
“REQUERIMIENTO ASIGNADO”

REN

DESCRIPCION

CAN
T.

REQ.

NOMBRE
DEL
TITULAR
DEL
REGISTR

(0]
SANITAR
10

NUMERO
DE
REGISTR

(¢}
SANITAR
10

MARCA

PAIS
DE
ORIG
EN

NOMBRE
DEL
FABRICAN
TE

PRECIO
UNITAR
10

IMPORTE

EXTRACCION DE
LIQUIDOS EN PACIENTES,
SE INTERCOMUNICACON

MANGUERA
TRANSPARENTE, A LOS
FRASCOS DE VIDRIO DE

1LT.,2LTS. Y
GALON.PRESENTACION:
PIEZA. NUMERO DE
CATALOGO: 902322.
PARA SU USO EN EL
EQUIPO:FLUJOMETRO DE
PARED. CLAVE:
531.423.0052. MARCA:
VARIAS. MODELO:
VARIOS.
MARCASCOMPATIBLES:
ARAMED.

379

895

002

00

00

TROMBA DE SUCCION
CONEXION TIPO IMSS
CON MANOMETRO,
PRESION DE TRABAJO:
4KG/CM2, FABRICADA EN
LATON CUBIERTO CON
NIQUEL > 40, ACABADO
EN CROMO, VOLANTEDE
ALUMINIO ANODIZADO
GRIS CON SILENCIADOR
DE ALGODON, CONEXION
DE SALIDA VACIOPARA
MANGUERA 5/16
TRANSPARENTE SEMI-
RIGIDA, PRESION DE
PRUEBA>8
KG/CM2(NITROGENO,
PRUEBA DE FUGA),
PRESION DE PRUEBA
PARA DETERMINAR
VACIO : 4 KG/ICM2DE
SALIDA, SUCCION
MAXIMA 48 CM HG,
VALVULA DE SEGURIDAD
(EVITA QUE SE TAPE
LAMANGUERA DE
SUCCION) CON
MANOMETRO 0-14
KG/CM2 CONEXION
DIRECTA A LA VALVULA
DEPARED DE AIRE.
PRESENTACION: PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO:
902349. PARA SU USO
ENEL EQUIPO:
FLUJOMETRO DE PARED.
CLAVE: 531.423.0052.

329

NO
APLICA

NO
APLICA

TALLER
ES DE
ORIENT
E

MEXIC

NAZARIO
RUIZ
GARCIA

$1,309.0
0

$430,661.0
0

3382

La MUJer

Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx

Indigena

‘5021U22) S012adSD SO] 3P POPIJIGDIA

11> spuiap soj A

anb

-23uDI0.U0D 0/A DIIUP) S22u2AINbA1 SDRID SO S21UBPa20.d 0
0/A p1pUapParoid bf 21G0s DzIIDa4 3S U ‘2UAIPUOASI.LI0I OPDIIAW AP UOIIDBIISIAUI DJ 3P OPDINSAI [P IU ‘UOIIDINIIUOI D] 3P SUOIIPUOI A SOUIWLIR) ‘0JuaIwWIPad0.d ‘uoPDIfIIsN] b 31qos 4pbznlaid us onafa as paIpLnl ugIsIAaL DT

79 L OUU/SZOZ/)G//S/HOJ

o1jof 1o ofoq 151621

PDPIUN D] 3P PNIIDIOS D ‘0AINNSUOD 0JUAWDLIDAAQ [3p 0[N3} DUOSIAd D Jod DPDZIDa] UQISIAZI D] Ua SDQG U0 'SOJIPLIN[ SOIIAIAS ap DIMIDJ3[ Df 3p UQDZIUDBIO

u3 “owsiu [ap

a5 pa1sibal as
ap jpnupyy [ap ‘g A | soaund ‘L€ [piawnu ja ua 03sandsip of b oUW U3 ‘Do) (pU0IBaY QYOO D] 2P SOIPLIN[ S0IINIAS ap DiNbfaf b ap 4pjN3N PUsIad b 10d SOPDSIAGL U0IINS 0JUIWNIOP JUasald [ap S02Iplin| s01adsD SOT

OALLTNSNOD OLN3IWV1¥Yd3a
SODIARNI SOIDIAYIS 3 TYNOIDYO313A YaNLv43l

SSWI

YINIT0D TYNOIDIY YAVYINIINOISIA
VALLYYLSININAY NOIDYY¥3IdO 30 ONVOIO

&Q‘r



Goblerno de <
@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

ANEXO 1 (UNO)
“REQUERIMIENTO ASIGNADO”

REN | GP [ GE | ES | DI | VA DESCRIPCION CAN | NOMBRE | NUMERO | MARCA PAIS NOMBRE | PRECIO | IMPORTE
G. (0] N P = R T DEL DE DE DEL UNITAR
REQ. | TITULAR | REGISTR ORIG | FABRICAN 10
DEL o EN TE
REGISTR | SANITAR
(0] 10
SANITAR
10

MARCA: VARIAS.
MODELO:VARIOS.
MARCAS COMPATIBLES:

TIPO IMSS.
6 526 | 730 | 002 | 00 | 01 REGULADOR PARA 9 NO NO TALLER | MEXIC | NAZARIO | $1,835.0 | $16,515.00
7 TANQUE. APLICA APLICA ES DE o RUIZ 0
PRESENTACION: PZA. ORIENT GARCIA
NUMERO DE CATALOGO: E

E1835-15GE. PARASU
USO EN EL EQUIPO
MEDICO: CLAVE
531.191.0391 03 01
CARRO ROJO CON
EQUIPOCOMPLETO PARA
REANIMACION CON
DESFIBRILADOR
MONITOR MARCAPASO.
MARCA:
MEDICAL.MODELO:
REGULADOR OXIGENO
MEDICINAL TIPO
DIAFRAGMA CGA540 0-

15LPM
7 379 | 375 | 044 | 00 | 01 | FRASCO HUMIDIFICADOR | 364 NO NO TALLER | MEXIC | NAZARIO | $460.00 | $167,440.0
3 DE PLASTICO APLICA APLICA ES DE (¢] RUIZ 0
REHUSABLE CON ORIENT GARCIA
CONEXION CGA. E

PRESENTACION:PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO:
COD: 4680/MOD: D-301.
PARA SU USO EN EL
EQUIPOMEDICO: CLAVE
531.423.0052
FLUJOMETRO DE PARED.
MARCA: INFRA/PURITAN.
MODELO:40057/FM-03UO-
4772/PF-111-51.

suB $1,627,241

TOTAL .00
VA $260,6358.5
$1,887,599

TOTAL 56

IMPORTE DEL CONTRATO.- $1, 627,241.00 (UN MILLON SEISCIENTOS VEINTISIETE MIL DOSCIENTOS CUARENTA
Y UN PESOS 00/100 M. N.) MAS IVA.

IMPORTE DE LA GARANTIA.- $162,724.10 (CIENTO SESENTA Y DOS MIL SETECIENTOS VEINTICUATRO PESOS
10/100 M .N.)

2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
Ao de
g La Mujer

Indigena

‘5021U22) S012adSD SO] 3P POPIJIGDIA

11> spuiap soj A

anb

0/A p1pUapParoid bf 21G0s DzIIDa4 3S U ‘2UAIPUOASI.LI0I OPDIIAW AP UOIIDBIISIAUI DJ 3P OPDINSAI [P IU ‘UOIIDINIIUOI D] 3P SUOIIPUOI A SOUIWLIR) ‘0JuaIwWIPad0.d ‘uoPDIfIIsN] b 31qos 4pbznlaid us onafa as paIpLnl ugIsIAaL DT

-2JUDID.2U03 0/ DIP) ‘SAWRINbBI SDAID 5D SABP2I0IT

79 L OUU/SZOZ/)G//S/HOJ

o1jof 1o ofoq 151621

PDPIUN D] 3P PNIIDIOS D ‘0AINNSUOD 0JUAWDLIDAAQ [3p 0[N3} DUOSIAd D Jod DPDZIDa] UQISIAZI D] Ua SDQG U0 'SOJIPLIN[ SOIIAIAS ap DIMIDJ3[ Df 3p UQDZIUDBIO

u3 “owsiu [ap

a5 pa1sibal as
ap jpnupyy [ap ‘g A | soaund ‘L€ [piawnu ja ua 03sandsip of b oUW U3 ‘Do) (pU0IBaY QYOO D] 2P SOIPLIN[ S0IINIAS ap DiNbfaf b ap 4pjN3N PUsIad b 10d SOPDSIAGL U0IINS 0JUIWNIOP JUasald [ap S02Iplin| s01adsD SOT

OALLTNSNOD OLN3IWV1¥Yd3a
SODIARNI SOIDIAYIS 3 TYNOIDYO313A YaNLv43l

SSWI

YINIT0D TYNOIDIY YAVYINIINOISIA
VALLYYLSININAY NOIDYY¥3IdO 30 ONVOIO

&Q‘r



Gobierno de <
22 . INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
exlco @ SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

ANEXO 1 (UNO)
“REQUERIMIENTO ASIGNADO”

LOS PRECIOS UNITARIOS OFERTADOS PERMANECERAN FIJOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO.

IMPORTE
PORCENTAJE DE MONTO DE LA
° MAXIMO SIN VIGENCIA DEL CONTRATO
N°DE CONTRATO GARANTIA IVA GARANTIA
DEL 24 DE ABRIL AL 31 DE
050GYR012N03525-077-00 10% . .
() $1,627,241.00 | $162,724.10 DICIEMBRE DE 2025

LOS BIENES ADQUIRIDOS DERIVADO DEL PRESENTE PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION PODRAN ENTREGARSE A
PARTIR DEL DIA NATURAL SIGUIENTE AL DE LA PRESENTE COMUNICACION DE FALLO, LO ANTERIOR CON
FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 84 QUINTO PARRAFO DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.

-~ Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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Goblerno de <
@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD

REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAI:
050GYR012N03525-077-00 D255006

ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”
ANEXO TECNICO

LA ENTREGA A ENTERA SATISFACCION DEL INSTITUTO COMPRENDE QUE LOS INSUMOS EN LOS QUE
PARTICIPE CADA PROVEEDOR DEBERAN GARANTIZAR LA CORRECTA FUNCIONALIDAD Y COMPATIBILIDAD CON LOS
EQUIPOS MEDICOS CON LOS QUE CUENTA CADA UNIDAD MEDICA Y/O SUS TOMAS A MURO DE GASES
MEDICINALES, Y DE NO SER ASf, DEBERAN OTORGAR SIN COSTO PARA EL INSTITUTO EL CAMBIO DEL INSUMO PARA
EL OPTIMO FUNCIONAMIENTO EN CADA UNIDAD MEDICA.

o DEBERA PRESENTAR CARTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE LOS EQUIPOS O INSUMOS SERAN
NUEVOS, DE RECIENTE FABRICACION Y EN NINGUN CASO REMANUFACTURADOS NI USADOS.

o CARTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DONDE ASEGURE LA COMPATIBILIDAD DEL INSUMO Y SU
CORRECTA FUNCION Y EN CASO DE NO SER ASf, SE COMPROMETE A CAMBIAR DICHO INSUMO POR UNO
COMPATIBLE SIN COSTO EXTRA PARA EL INSTITUTO.

CON LA FINALIDAD DE DAR CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 31 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, REFERENTE AL CUMPLIMIENTO DE LAS
NORMAS OFICIALES MEXICANAS Y NORMAS MEXICANAS PARA LA CONTRATACION DE INSUMOS DE EQUIPO
MEDICO, ME PERMITO INFORMAR QUE LAS NORMAS CUYO CUMPLIMIENTO SE EXIGE A LOS LICITANTES, DE
CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LA LEY FEDERAL SOBRE METROLOGIA Y NORMALIZACION PARA CUBRIR
LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS EN ANEXO TECNICO, ES LA SIGUIENTE:

« NOM-137-SSA1-2008 ETIQUETADO DE DISPOSITIVOS MEDICOS.

CON EL OBJETIVO DE QUE EL SUMINISTRO DE INSUMOS, SE REALICEN EN OPTIMAS CONDICIONES DE CALIDAD Y
OPORTUNIDAD, LLEVARA A CABO LA ENTREGA DE ESTOS EN EL MOMENTO, CANTIDAD Y EN EL DOMICILIO MISMO
DE LA UNIDAD MEDICA.

LUGAR DE ENTREGA DE LOS INSUMOS:

TABLA 1
UNIDAD MEDICA DIRECCION
HGZ NO. 1, VILLA DE ) )
ALVAREZ AVENIDA LAPISLAZULI NO. 250 COLONIA EL HAYA, CP 28984 VILLA DE ALVAREZ, COLIMA
HG10, MANZANILLO | AVENIDA PASEO DE LAS GARZAS NO. 29 COLONIA SOLEARES, CP 28869 MANZANILLO,
COLIMA
HGSMF NO. 4, )
TECOMAN H. COLEGIO MILITAR NO. 1 COLONIA CENTRO, CP 28030 TECOMAN, COLIMA
UME NO. 19 AVENIDA JAVIER MINA NO. 301 COLONIA COLIMA CENTRO C.P. 28000
COLIMA MUNICIPIO DE COLIMA, COLIMA.
UME NO. 2 CALLE CALLE9  NO.S/N COLONIA MANZANILLO CENTRO C.P. 28200

MANZANILLO MUNICIPIO DE MANZANILLO, COLIMA.

2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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Goblerno de <
@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

TERMINOS Y CONDICIONES
a) VIGENCIA DE LA CONTRATACION Y EJERCICIO PRESUPUESTAL AL QUE CORRESPONDA.

CON RELACION A LA SOLICITUD DE LA CONTRATACION DE LA ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE
GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA, ESTA TENDRA UNA VIGENCIA DEL CONTRATO A PARTIR DE LA FECHA DE
FORMALIZACION Y HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2025 INCLUYENDO EL ANO DE GARANTIA DE LOS INSUMOS, EN
LOS TERMINOS DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 46 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y
SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y 84 DEL RLAASSP.

PARA EFECTOS DE ADQUIRIR LOS BIENES OBJETO DE ESTE PROCEDIMIENTO, SOLAMENTE SE CONTEMPLA UNA SOLA
FUENTE DE ABASTO, BAJO EL ESQUEMA DE ORDENES DE REPOSICION.

b) PLAZO DE ENTREGA DEL BIEN, ARRENDAMIENTO O SERVICIO, INDICANDO EN SU CASO, EL
CALENDARIO CON PROGRAMAY CONDICIONES DE ENTREGAS QUE CORRESPONDA.

LOS INSUMOS, MATERIALES, ACCESORIOS, PRODUCTOS Y/O REFACCIONES SERAN SOLICITADOS POR EL
SUBDIRECTOR ADMINISTRATIVO DE LOS HOSPITALES Y EL ADMINISTRADOR DE LAS DISTINTAS UNIDADES MEDICAS,
SIENDO ESTAS SOLICITUDES REALIZADAS PERSONALMENTE POR EL ANTES MENCIONADO AL AREA
CORRESPONDIENTE DE CONTROL DE ABASTO DE LA COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO POR
MEDIO DE CORREO ELECTRONICO INSTITUCIONAL O POR MEDIO DE SOLICITUD TELEFONICA, PARA QUE SEAN
GENERADAS LAS ORDENES DE REPOSICION.

EL LICITANTE DEBERA DE PONER A DISPOSICION LOS INSUMOS TODOS LOS DiAS DEL ANO, TENIENDO UN PLAZO
DE 20 DIAS NATURALES PARA LA ENTREGA EN CADA UNIDAD MEDICA A PARTIR DE LA NOTIFICACION DE LA
ORDEN DE REPOSICION, DE ACUERDO A LO SENALADO EN LA TABLA 1 DEL ANEXO TECNICO, DEBIENDO DE AVISAR
LA ENTREGA MINIMO CON 48 HRS ANTES AL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, AL ADMINISTRADOR O DIRECTOR DE
LA UNIDAD MEDICA O AL AREA REQUIRENTE.

TODOS LOS GASTOS PARA MANTENER ASEGURADOS LOS BIENES Y ABSORBER TODOS LOS RIESGOS, HASTA LA
RECEPCION DE LOS MISMOS, ASI COMO LA INSTALACION Y CAPACITACION, DEBERAN SER CUBIERTOS POR EL
PROVEEDOR.
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

TODO INSUMO DEBERA CUMPLIR CON LAS CONDICIONES DE CALIDAD CORRESPONDIENTE A LO SOLICITADO EN EL
ANEXO TECNICO Y A LAS MUESTRAS PRESENTADAS, RESERVANDOSE EL INSTITUTO EL DERECHO DE RECHAZAR EN
TODO MOMENTO AQUEL MATERIAL Y/O REFACCION QUE NO CUMPLA CON LO ANTES MENCIONADO O CUENTE
CON ANTECEDENTES DE MALA CALIDAD, DEFECTOS O VICIOS OCULTOS, MALA COMPATIBILIDAD O QUE SE DANEN
ANTES DE SU VIDA UTIL.

SERA RESPONSABILIDAD DEL PROVEEDOR LA REALIZACION DE MANIOBRAS DE CARGA Y DESCARGA EN EL LUGAR DE
ENTREGA DE LOS INSUMOS DE EQUIPO MEDICOS, POR LO QUE CUALQUIER INCIDENTE DERIVADO DE ESTA ACCION,
SERA ATENDIDA POR EL PROVEEDOR EN EL MOMENTO QUE SUCEDA

DURANTE LA RECEPCION, LOS BIENES ESTARAN SUJETOS A UNA VERIFICACION VISUAL ALEATORIA, CON OBJETO DE
REVISAR QUE SE ENTREGUEN CONFORME A LO SOLICITADO DESCRIPCION DEL ANEXO 1 (UNO) DEL PRESENTE
CONTRATO, AS{ COMO CON LAS CONDICIONES REQUERIDAS EN LA CONVOCATORIA, CONSIDERANDO CANTIDAD Y
EMPAQUE EN BUENAS CONDICIONES.

LOS BIENES DEBERAN ENTREGARSE CON ETIQUETA QUE CONTENGA: DESCRIPCION DEL PRODUCTO, RAZON SOCIAL,
DIRECCION Y TELEFONO O FAX DEL PROVEEDOR. PARA PRESENTACION COMERCIAL AGREGAR A PROPIEDAD DEL
IMSS “NO NEGOCIABLE" Y EL NUMERO DE CLAVE.

LUGAR

LOS INSUMOS DEBERAN DE SER ENTREGADOS A LOS 20 DIAS NATURALES EN CADA UNIDAD MEDICA, DE
ACUERDO A LO SENALADO EN LA TABLA 1 DEL ANEXO TECNICO, DEBIENDO DE AVISAR LA ENTREGA MINIMO CON 48
HRS ANTES AL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, AL ADMINISTRADOR O DIRECTOR DE LA UNIDAD MEDICA O AL
AREA REQUIRENTE, EN HORARIO DE 8:00 A 14:00 HRS, DE LUNES A VIERNES.

Distribucién

HGZ HGSMF HGZ |UMF|UMF [TOTALES

No. 1 No. 4 No.10 2 19
379.296.0019.00.00 [Dosficiador mixto prara toma de oxigeno, 4 120 11 135

equipo

379.288.0159.00.01 (Dosificador de oxigeno 0-15 It pacientes 200 20 11 | 14 231
379.365.0015.00.00 [Flujometro doble para oxigeno 11 12 11 34
379.895.0014.00.00 [Tromba de succion para vacio 200 36 120 11 367
379.895.0022.00.01 |Tromba de succion con manometro 180 18 120 11 329
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

HGZ | HGSMF | HGZ |UMF|UMF |TOTALES
No. 1 No. 4 No.10 | 2 19

526.730.0027.00.01 [REGULADOR PARA TANQUE. 0 9 9
PRESENTACION: PZA. NUMERO DE
CATALOGO: E1835-15GE. PARASU USO EN
EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.191.0391 03
01 CARRO ROJO CON EQUIPOCOMPLETO
PARA REANIMACION CON DESFIBRILADOR
MONITOR MARCAPASO. MARCA:
MEDICAL.MODELO. Regulador oxigeno
medicinal tipo diafragma cga540 0-15LPM

379.375.0443.00.01 [Frasco Humidificador De Plastico Reusable 200 22 120 22 | 14 364
Con Conexién Cga. Presentacion: Pieza.

c) CRITERIO DE EVALUACION DE PROPOSICIONES.

CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 36 Y 36 BIS, FRACCION II, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP) Y SEGUNDO PARRAFO DEL ARTICULO 51 DE SU
REGLAMENTO, TODA VEZ QUE NO SE REQUIERE VINCULAR LAS CONDICIONES QUE DEBERAN CUMPLIR LOS
PROVEEDORES CON LAS CARACTERISTICAS Y ESPECIFICACIONES DE LOS BIENES A ADQUIRIR O A ARRENDAR O DE
LOS SERVICIOS A CONTRATAR PORQUE ESTOS SE ENCUENTRAN ESTANDARIZADOS EN EL MERCADO Y EL FACTOR
PREPONDERANTE QUE CONSIDERA PARA LA ADJUDICACION DEL CONTRATO ES EL PRECIO MAS BAJO, POR LO QUE
SE PROCEDERA A EVALUAR TECNICAMENTE BAJO EL METODO BINARIO, TOMANDO EN CONSIDERACION LA
DESCRIPCION DE LOS BIENES EN EL ANEXO TECNICO Y LOS TERMINOS Y CONDICIONES. 4.24.1, INCISO Q)
POBALINES.

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

COMO PARTE DE SU PROPUESTA TECNICA LOS LICITANTES DEBERAN PRESENTAR LA MARCA MODELO DE LOS
INSUMOS, ASf COMO NUMERO DE REFERENCIA ASf COMO CONSIDERAR LO SIGUIENTE:

LOS PROVEEDORES PARTICIPANTES DEBERAN ACOMPARNAR A SU PROPOSICION TECNICA DE LOS DOCUMENTOS
SIGUIENTES:

l. COPIA DEL REGISTRO SANITARIO VIGENTE EXPEDIDO POR LA COFEPRIS, CONFORME A LO ESTABLECIDO
EN EL ARTICULO 376 DE LA LEY GENERAL DE SALUD (VIGENCIA DE 5 ANOS), DEBIDAMENTE IDENTIFICADO POR EL
NUMERO DE PARTIDA Y CLAVE PROPUESTA, EN EL QUE SE DEBERA IDENTIFICAR:

. NUMERO DE REGISTRO, PRORROGA O MODIFICACION.
. TITULAR DEL REGISTRO.
. NOMBRE Y DOMICILIO DEL FABRICANTE.
a@ 2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”
. INDICACIONES DE USO Y/O DESCRIPCION.
. MODELO(S) OFERTADO(S).
. FECHA DE EMISION Y DE VENCIMIENTO.
. NOMBRE, FIRMA AUTOGRAFA Y CARGO DEL SERVIDOR PUBLICO QUE LA EMITE.

EN CASO DE QUE EL REGISTRO SANITARIO NO SE ENCUENTRE DENTRO DEL PERIODO DE VIGENCIA DE 5 ANOS,
CONFORME AL ARTICULO 376 DE LA LEY GENERAL DE SALUD, EL PROVEEDOR DEBERA PRESENTAR:

a) COPIA SIMPLE DEL REGISTRO SANITARIO SOMETIDO A PRORROGA.

b) COPIA SIMPLE DEL ACUSE DE RECIBO DEL TRAMITE DE PRORROGA DEL REGISTRO SANITARIO,
PRESENTADO ANTE LA COFEPRIS.

Q) CARTA EN HOJA MEMBRETADA Y FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL DEL TITULAR DEL REGISTRO

SANITARIO EN DONDE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, MANIFIESTE QUE EL TRAMITE DE PRORROGA DEL
REGISTRO SANITARIO, DEL CUAL PRESENTA COPIA, FUE SOMETIDO EN TIEMPO Y FORMA, Y QUE EL ACUSE DE
RECIBO PRESENTADO CORRESPONDE AL PRODUCTO SOMETIDO AL TRAMITE DE PRORROGA.

d) PARA EL CASO DE QUE LOS REGISTROS SANITARIOS SE ENCUENTREN BAJO PROCESO DE
RENOVACION, SE REQUIERE ESCRITO MEDIANTE EL CUAL SE HUBIESE SOLICITADO LA RENOVACION DEL REGISTRO
CORRESPONDIENTE.

e)

DEBERAN PRESENTAR LOS DIFERENTES REGISTROS SANITARIOS DE LAS CLAVES OFERTADAS.

PARA LOS CASOS DE AQUELLOS BIENES EN LOS QUE EL PROVEEDOR ADVIERTA QUE NO REQUIEREN DE REGISTRO
SANITARIO, DEBERA PRESENTAR LA NOTIFICACION OFICIAL, EXPEDIDA POR LA SSA, CON FIRMA AUTOGRAFA Y
CARGO DEL SERVIDOR PUBLICO QUE LA EMITE, QUE LO EXIMA DEL MISMO O EL DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION
DONDE EXCLUYE DICHO INSUMO PERFECTAMENTE REFERENCIADO EL NUMERO DE INSUMO Y EL CUAL DEBERA DE
CORRESPONDER A LO SOLICITADO POR LA CONVOCANTE.

. EN EL CASO DE SER FABRICANTE O DISTRIBUIDOR SE DEBERA PRESENTAR LO SIGUIENTE:
. CARTA DE APOYO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, POR PARTE DEL FABRICANTE, DISTRIBUIDOR

PRIMARIO, O MAYORISTA, PARA ESTOS ULTIMOS DOS, DEBERA DE SER DEL TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO DEL
INSUMO PROPUESTO, DEBIDAMENTE FIRMADO EN HOJA MEMBRETADA, INCLUYENDO NUMERO DE CALVE
OFERTADA, VERIFICANDO POR PARTE DEL INSTITUTO, CADA UNO DE LOS INSUMOS EN QUE PARTICIPE, ASI COMO
COPIA DE LOS DOCUMENTOS SOLICITADOS EN EL PUNTO IV DEL INCISO D DE LA PRESENTE SOLICITUD, EN CASO DE
FABRICANTE ADECUAR EL ESCRITO DONDE INDIQUE QUE ES EL FABRICANTE DE LOS EQUIPOS O INSUMOS
DEBIDAMENTE FIRMADO EN HOJA MEMBRETADA, INCLUYENDO NUMERO DE CALVE OFERTADA, VERIFICANDO POR
PARTE DEL INSTITUTO, CADA UNO DE LOS INSUMOS EN QUE PARTICIPE, AS[ COMO COPIA DE LOS DOCUMENTOS
SOLICITADOS EN EL PUNTO IV DEL INCISO D DE LA PRESENTE SOLICITUD.
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

. PARA AQUELLOS BIENES OFERTADOS, DE ORIGEN NACIONAL, LOS PROVEEDORES DEBERAN ADJUNTAR
ADICIONALMENTE, A SU PROPUESTA TECNICA, LA DOCUMENTACION EN LOS TERMINOS SIGUIENTES:

1. PARA AQUELLOS BIENES REQUIRENTES DE REGISTRO SANITARIO, COPIA SIMPLE DEL CERTIFICADO DE
BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION, VIGENTE, EMITIDO POR LA COFEPRIS, ASf COMO COPIA DE ALGUNO DE LOS
SIGUIENTES CERTIFICADOS ISO 9001, ISO 13485, CE, A NOMBRE DEL FABRICANTE DE LOS BIENES Y/O SU
REPRESENTANTE LEGAL, EN EL QUE SE DEBERA IDENTIFICAR:

. NUMERO DE OFICIO DE CERTIFICACION.

. FECHA DE EMISION.

. NOMBRE DE LA EMPRESA QUE SE CERTIFICA Y/O REPRESENTANTE LEGAL.

. ALCANCE O CLASIFICACION.

. VIGENCIA Y/O FECHA DE VENCIMIENTO.

. NOMBRE Y FIRMA DE LA PERSONA QUE EMITE EL CERTIFICADO.

2. PARA EL CASO DE AQUELLOS BIENES IDENTIFICADOS COMO SI REQUIRENTES DE REGISTRO SANITARIO Y

EL PROVEEDOR ADVIERTA QUE NO REQUIEREN DE CERTIFICADO DE BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION, DEBERA
PRESENTAR LA NOTIFICACION OFICIAL, EXPEDIDA POR LA SSA, CON FIRMA AUTOGRAFA Y CARGO DEL SERVIDOR
PUBLICO QUE LA EMITE, QUE LO EXIMA DEL MISMO.

V. PARA AQUELLOS BIENES OFERTADOS, DE ORIGEN INTERNACIONAL, LOS PROVEEDORES DEBERAN
ADJUNTAR ADICIONALMENTE, A SU PROPUESTA TECNICA, LA DOCUMENTACION EN LOS TERMINOS SIGUIENTES:
a. CARTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, FIRMADO POR EL REPRESENTANTE LEGAL, EN EL QUE SE

INDIQUE DE MANERA ENUNCIATIVA MAS NO LIMITATIVA QUE LA IMPORTACION DE LOS BIENES SE REALIZARA AL
AMPARO DE LA LEGISLACION ADUANERA.

V.

L LICITANTE DEBERA ACOMPANAR SU PROPOSICION TECNICA, EN COPIA SIMPLE, LA DOCUMENTACION QUE A
CONTINUACION SE SENALA:

. AVISO DE FUNCIONAMIENTO

. AVISO DE RESPONSABLE SANITARIO.

PARA CUALQUIERA DE LOS CASOS INDICADOS, LA DOCUMENTACION QUE ACREDITE LO SOLICITADO, DEBERA SER
COMPLETA Y, EN CASO DE ESTAR EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL DEBERA PRESENTAR LA TRADUCCION SIMPLE
AL ESPANOL, EN EL ENTENDIDO DE QUE LA TRADUCCION PODRA CONTENER UNICAMENTE LAS PAGINAS,
SECCIONES Y/O PARRAFOS QUE SOPORTEN SUS PROPOSICIONES. ASIMISMO, LA DOCUMENTACION PRESENTADA,
DEBERA ESTAR VIGENTES EN EL ACTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPOSICIONES.
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Goblerno de <
@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

EL LICITANTE DEBERA PRESENTAR ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD EN EL QUE MANIFIESTE QUE LOS
CONSUMIBLES O ACCESORIOS QUE DERIVEN EN REQUERIMIENTO SERAN NUEVOS Y EN NINGUN CASO USADO,
RECONSTRUIDOS O REMANUFACTURADOS Y NO EXISTE IMPEDIMENTO O RESTRICCION PARA SU USO.

EN CUALQUIER CASO, EL INSTITUTO SE RESERVA EL DERECHO DE VERIFICAR EN CUALQUIER TIEMPO DURANTE EL
PROCEDIMIENTO Y POSTERIOR A SU ADJUDICACION, CUALQUIER DOCUMENTACION PRESENTADA, CON LA
INTENCION DE CORROBORAR LA VERACIDAD DE LA INFORMACION PROPORCIONADA POR EL PROVEEDOR.

LOS LICITANTES ABSORBERAN TODAS LAS RESPONSABILIDADES INHERENTES EN CASO DE ACCIDENTE O RIESGO DE
TRABAJO DE ALGUNO DE SUS EMPLEADOS, INDEPENDIENTEMENTE DEL LUGAR EN DONDE OCURRA.

e) DOCUMENTACION TECNICA SER: FOLLETOS, CATALOGOS, FOTOGRAFIAS, MANUALES ENTRE OTROS,
EN CASO DE QUE SE REQUIERAN PARA COMPROBAR SUS ESPECIFICACIONES.

PARA CORROBORAR LAS ESPECIFICACIONES, EL OFERENTE DEBERA PRESENTAR EN FORMA DIGITAL LOS
CATALOGOS, MANUALES, FOTOGRAFIAS, ANEXOS TECNICOS Y DEMAS DOCUMENTOS DE MANERA LEGIBLE, DE
AUTORIA DEL FABRICANTE, REFERENCIANDO CADA PARTIDA Y/O SUB PARTIDA PARA DEMOSTRAR EL
CUMPLIMIENTO CON LAS ESPECIFICACIONES INDICADAS EN EL REQUERIMIENTO, TAL DOCUMENTACION DEBERA
SER COMPLETAY, EN CASO DE ESTAR EN IDIOMA DIFERENTE AL ESPANOL DEBERA PROPORCIONAR LA TRADUCCION
SIMPLE AL ESPANOL, SIN QUE ALTERE, MODIFIQUE O DISTORSIONE EL CONTENIDO Y/O ALCANCE DEL DOCUMENTO
TRADUCIDO, EN EL ENTENDIDO DE QUE LA TRADUCCION PODRA CONTENER UNICAMENTE LAS PAGINAS,
SECCIONES Y/O PARRAFOS QUE SOPORTEN SUS PROPOSICIONES.

MUESTRAS:
NO APLICA.

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

NO APLICA

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

NO APLICA
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SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

&

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

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

PENAS CONVENCIONALES
DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 53 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
SECTOR PUBLICO, 95, 96 DE SU REGLAMENTO, “EL INSTITUTO"” A TRAVES DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO,
APLICARA PENAS CONVENCIONALES A “EL PROVEEDOR”, POR CADA DIA NATURAL DE ATRASO EN EL CUMPLIMIENTO

DE LAS OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR, SEGUN CORRESPONDA, DE ACUERDO CON LO SIGUIENTE:

CONCEPTO PARA RESPONSABLE DE CALCULO Y
APLICACION DE LA PENA UNIDAD DE MEDIDA PENALIZACION RES:LOI'\INS(?:;EPEIEMRIE;?,;TAR NOTIFICACION DE LAS
CONVENCIONAL. PENAS CONVENCIONALES
POR EL ATRASO, POR
CAUSAS ATRIBUIBLES AL :
PROVEEDOR, EN LA POR CADA DIA POREL EQ}JIVALENTE AL FUNCIONARIO PUBLICO
NATURAL DE ATRASO A 1% POR DIA DE ATRASO
ENTREGA DE LOS BIENES A ASIGNADO COMO
ENTERA SATISFACCION DEL PARTIR DE LA F,ECHA DE SOBRE EL IMPORTE DE ADMINISTRADOR DE ADMINISTRADOR DEL
INSTITUTO EN LOS PLAZOS ENTREGA MAXIMA LA PARTIDA CONTRATO CONTRATO
PREVISTOS DE LOS ESTIPULADA EL PRESENTE ADJUDICADA, HASTA
PRESENTES TERMINOS Y DOCUMENTO. LLEGAR AL 10% SIN IVA.
CONDICIONES
POR EL ATRASO, POR POR CADA DiA POR EL EQUIVALENTE AL ADMINISTRADOR DE FUNCIONARIO PUBLICO
CAUSAS ATRIBUIBLES AL NATURAL DE ATRASO A 1% POR DIA DE ATRASO CONTRATO PREVIA ASIGNADO COMO
PROVEEDOR, EN LA PARTIR DE LA FECHA DE SOBRE EL IMPORTE DEL NOTIFICACION POR PARTE ADMINISTRADOR DEL
REPOSICION DEL BIEN(ES) ENTREGA MAXIMA BIEN A REPONER, HASTA DEL AREA USUARIA DE LA CONTRATO.
DENTRO DEL PLAZO ESTIPULADA EL PRESENTE LLEGAR AL 10% SIN IVA. UNIDAD MEDICA
SENALADO EN EL DOCUMENTO. CORRESPONDIENTE.
APARTADO DE PLAZO Y
CONDICIONES DE CANJE O
DEVOLUCION DEL BIEN, DE
LOS PRESENTES TERMINOS
Y CONDICIONES

EL PROVEEDOR CUBRIRA LOS GASTOS ADICIONALES QUE UTILICE EL INSTITUTO CUANDO POR CAUSA ATRIBUIBLE A
AQUEL, ESTE RECURRA A CONTRATACIONES EXTRAORDINARIAS PARA SUPLIR LAS CARENCIAS DEL BIEN O SERVICIO
INCUMPLIDO, EMITIENDOSE LA NOTA DE CREDITO CORRESPONDIENTE PARA SER CARGADA AL SISTEMA DE
CONTROL CORRESPONDIENTE. LO ANTERIOR INDEPENDIENTEMENTE DE LAS SANCIONES QUE PUDIERAN HACERSE
EFECTIVAS POR EL RETRASO EN LA ENTREGA DE LAS MISMAS. PARA CUANTIFICAR LOS DANOS O GASTOS
ADICIONALES BASTARA LA OPERACION MATEMATICA RESULTANTE DE LA DIFERENCIA DEL PRECIO CONTRATO AL
PRECIO DEL MERCADO QUE SE ADQUIERA EN ESE MOMENTO, SUMANDOSE LOS GASTOS ADICIONALES COMO EL
FLETE O TRANSPORTACION QUE APLIQUE.

“EL PROVEEDOR" A SU VEZ, AUTORIZA A “EL INSTITUTO"” A DESCONTAR LAS CANTIDADES QUE RESULTEN DE APLICAR
LA PENA CONVENCIONAL, SOBRE LOS PAGOS QUE DEBERA CUBRIR A “EL PROVEEDOR?”.
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SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

&

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

CONFORME A LO PREVISTO EN EL ULTIMO PARRAFO DEL ARTICULO 96, DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, EN NINGUN CASO SE ACEPTARA LA
ESTIPULACION DE PENAS CONVENCIONALES A CARGO DE “EL INSTITUTO".

DEDUCTIVAS
CONCEPTO PARA RESPONSABLE DE CALCULO Y
APLICACION DE LA UNIDAD DE MEDIDA DEDUCTIVA RES:S;\"\IS?:“';IEPEIEMRI:PN?ROTAR NOTIFICACION DE LAS PENAS
DEDUCTIVA. CONVENCIONALES
POR NO ENTREGAR
LA CANTIDAD TOTAL
DE LA ORDEN DE
SUMINISTRO O
REPOSICION, POR CADA DIA POR EL EQUIVALENTE AL .
ATRIBUIBLE AL NATURAL DE ATRASO A 1% POR DIA DE ATRASO FU ’Egmgf CP(;JS(L)ICO
PROVEEDOR, A PARTIR DE LA FECHA DE SOBRE EL IMPORTE DE LA ADMINISTRADOR DE ADMINISTRADOR DEL
ENTERA ENTREGA MAXIMA CANTIDAD NO CONTRATO CONTRATO
SATISFACCION DEL ESTIPULADA EL PRESENTE ENTREGADA, HASTA
INSTITUTO EN LOS DOCUMENTO. LLEGAR AL 10% SIN IVA.
PLAZOS PREVISTOS
DE LOS PRESENTES
TERMINOS Y
CONDICIONES
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.

EL PROVEEDOR, DURANTE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DEL BIEN Y SU CORRECTO FUNCIONAMIENTO, SE
COMPROMETE A RESPONDER ANTE LA PRESENTACION EN LOS BIENES RECIBIDOS A ENTERA SATISFACCION DEL
INSTITUTO, POR DEFECTOS O VICIOS OCULTOS EN EL BIEN(S) DE QUE SE TRATE, A TRAVES DEL SIGUIENTE
MECANISMO:

EL INSTITUTO, POR CONDUCTO DEL DEPARTAMENTO DE SUMINISTRO Y CONTROL DEL ABASTO DE CADA UNIDAD,
SOLICITARA DIRECTAMENTE AL PROVEEDOR, DENTRO DE LOS 3 DIAS HABILES SIGUIENTES AL MOMENTO EN QUE
SE HAYA PERCATADO DEL VICIO OCULTO O PROBLEMA DE CALIDAD, EL CANJE DE LOS BIENES QUE PRESENTEN
PROBLEMAS DE CALIDAD O VICIOS OCULTOS.

CUANDO SE PRESENTE ALGUNO DE LOS SUPUESTOS SENALADOS (DEFECTOS A SIMPLE VISTA O DE FABRICACION,
ESPECIFICACIONES DISTINTAS A LAS ESTABLECIDAS EN EL CONTRATO O CALIDAD INFERIOR A LA PROPUESTA,
VICIOS OCULTOS O BIEN, CUANDO EL AREA USUARIA MANIFIESTE ALGUNA QUEJA EN EL SENTIDO DE QUE EL USO
DEL BIEN PUEDE AFECTAR LA CALIDAD DEL SERVICIO), EL PROVEEDOR DEBERA REPARAR LOS BIENES, CUANDO ASi
PROCEDA, EN UN PLAZO MAXIMO DE 10 (DIEZ) DIAS HABILES O BIEN, REALIZAR EL CANJE, A ENTERA SATISFACCION
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exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

DEL INSTITUTO, CONTANDO A PARTIR DE LA FECHA DE NOTIFICACION POR PARTE DEL INSTITUTO. LO ANTERIOR
OBSERVANDO LOS PLAZOS Y PROCEDIMIENTOS ESTABLECIDOS EN EL INCISO “J) GARANTIAS DE ANTICIPOS,
CUMPLIMIENTO, DEFECTOS O VICIOS OCULTOS DE BIENES, CALIDAD DE SERVICIOS Y DE OPERACION Y
FUNCIONAMIENTO, QUE EN SU CASO APLIQUEN, DE LOS PRESENTES TERMINOS Y CONDICIONES.

EL PROVEEDOR DEBERA ADEMAS VERIFICAR SI OTROS LOTES DE ESTOS BIENES PREVIAMENTE YA ENTREGADOS
PRESENTAN EL DEFECTO DE CALIDAD INICIALMENTE DETECTADO, DE SER ASI SOLICITARA AL DEPARTAMENTO DE
SUMINISTRO Y CONTROL DEL ABASTO SU DEVOLUCION PARA SU REPOSICION POR LOTES YA CORREGIDOS,
NOTIFICANDO DE ESTO A LA CCILE.

EL PROVEEDOR DEBERA REPONER LOS BIENES SUJETOS A CANJE, EN UN PLAZO QUE NO EXCEDERA DE DIEZ DIAS
HABILES, CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE SU NOTIFICACION.

NO OBSTANTE, PARA LOS EFECTOS DEL PARRAFO ANTERIOR, PARA AQUELLOS BIENES CON PROBLEMAS DE CALIDAD
O VICIOS OCULTOS, Y QUE, EN OPINION DE LA CCILE, REPRESENTEN UN RIESGO PARA LA SALUD, ESTA MISMA
PROCEDERA A NOTIFICAR A LA COFEPRIS, INFORMANDO DE IGUAL FORMA A LAS AREAS ADQUIRENTES, PARA LOS
EFECTOS PROCEDENTES.

*TODOS LOS GASTOS QUE SE GENEREN POR MOTIVO DEL CANJE CORRERAN POR CUENTA DEL PROVEEDOR PREVIA
SU NOTIFICACION, SIN RESPONSABILIDAD ALGUNA PARA EL INSTITUTO.

j) LAS GARANTIAS DE ANTICIPOS Y CUMPLIMIENTO DEBERAN DE APEGARSE AL NUMERAL 4.30.1,
PENULTIMO PARRAFO DE ESTAS POBALINES, ASf COMO LA CALIDAD DE SERVICIOS Y DE OPERACION Y
FUNCIONAMIENTO, QUE EN SU CASO APLIQUEN, LAS CUALES DEBEN INDICAR, SEGUN SEA EL CASO:

EL LICITANTE GANADOR, PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE TODAS Y CADA UNA DE LAS OBLIGACIONES
ESTIPULADAS EN EL CONTRATO ADJUDICADO, DEBERA PRESENTAR FIANZA EXPEDIDA POR AFIANZADORA
DEBIDAMENTE CONSTITUIDA EN TERMINOS DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS, POR UN
IMPORTE EQUIVALENTE AL 10% (DIEZ POR CIENTO) DEL MONTO MAXIMO DEL CONTRATO, A EROGAR EN EL
EJERCICIO FISCAL DE QUE SE TRATE Y DEBERA SER RENOVADA CADA EJERCICIO POR EL MONTO A EROGAR EN EL
MISMO, SIN CONSIDERAR EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO, A FAVOR DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO
SOCIAL.

ESTA GARANTIA DEBERA PRESENTARSE A MAS TARDAR, DENTRO DE LOS DIEZ DIAS NATURALES SIGUIENTES A LA
FECHA DE FIRMA DEL CONTRATO, EN TERMINOS DEL ARTICULO 48 DE LA LEY.

LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO A LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO UNICAMENTE PODRA SER LIBERADA
MEDIANTE AUTORIZACION QUE SEA EMITIDA POR ESCRITO, POR PARTE DEL INSTITUTO, SIEMPRE Y CUANDO EL
PROVEEDOR HAYA CUMPLIDO A SATISFACCION DE ESTE CON TODAS LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, PARA LO
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35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

CUAL DEBERA PRESENTAR MEDIANTE ESCRITO LA SOLICITUD DE LIBERACION DE LA FIANZA ANTE EL ORGANO DE
OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA.

PLAZO PARA NOTIFICAR AL PROVEEDOR:

LAS ORDENES DE REPOSICION TENDRAN UN PERIODO DE VIGENCIA DE 20 DIAS NATURALES, POSTERIORES A SU
EMISION, DICHA VIGENCIA CONSIDERA 20 DIAS PARA LA ENTREGA OPORTUNA Y UN MAXIMO DE 10 DIAS
NATURALES DE ATRASO CON SANCION, LAS QUE DEBERAN CONTENER LA INFORMACION SENALADA EN EL ANEXO
NUMERO 1 (UNO), EL CUAL FORMA PARTE DE LAS PRESENTES BASES, CUMPLIDO EL 10% DE SANCION SE PODRA
RESCINDIR EL CONTRATO RESPECTIVO A ENTERA SATISFACCION DEL INSTITUTO.

EL INSTITUTO, POR CONDUCTO DEL DEPARTAMENTO DE SUMINISTRO Y CONTROL DEL ABASTO DE CADA UNIDAD,
SOLICITARA DIRECTAMENTE AL PROVEEDOR, DENTRO DE LOS 3 DIAS HABILES SIGUIENTES AL MOMENTO EN QUE SE
HAYA PERCATADO DEL VICIO OCULTO O PROBLEMA DE CALIDAD, EL CANJE DE LOS BIENES QUE PRESENTEN
PROBLEMAS DE CALIDAD O VICIOS OCULTOS Y EL PROVEEDOR TENDRA 10 DIAS HABILES PARA REALIZAR EL CAMBIO
A ENTERA SATISFACCION DEL INSTITUTO.

EL PROVEEDOR DEBERA ADEMAS VERIFICAR SI OTROS LOTES DE ESTOS BIENES PREVIAMENTE YA ENTREGADOS
PRESENTAN EL DEFECTO DE CALIDAD INICIALMENTE DETECTADO, DE SER ASI SOLICITARA AL DEPARTAMENTO DE
SUMINISTRO Y CONTROL DEL ABASTO SU DEVOLUCION PARA SU REPOSICION POR LOTES YA CORREGIDOS,
NOTIFICANDO DE ESTO A LA COORDINACION DE CALIDAD DE INSUMOS Y LABORATORIOS ESPECIALIZADOS (CCILE).

EL PROVEEDOR DEBERA REPONER LOS BIENES SUJETOS A CANJE, EN UN PLAZO QUE NO EXCEDERA DE DIEZ DiAS
HABILES, CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE SU NOTIFICACION.

EL PROVEEDOR SE OBLIGA A RESPONDER POR SU CUENTA Y RIESGO DE LOS DANOS Y/O PERJUICIOS QUE POR
INOBSERVANCIA O NEGLIGENCIA DE SU PARTE, LLEGUE A CAUSAR AL INSTITUTO Y/O A TERCEROS.

NO OBSTANTE PARA LOS EFECTOS DEL PARRAFO ANTERIOR, PARA AQUELLOS BIENES CON PROBLEMAS DE CALIDAD
O VICIOS OCULTOS, Y QUE EN OPINION DE LA CCILE, REPRESENTEN UN RIESGO PARA LA SALUD, ESTA MISMA
PROCEDERA A NOTIFICAR A LA COMISION FEDERAL PARA LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS
(COFEPRIS), INFORMANDO DE IGUAL FORMA A LAS AREAS ADQUIRENTES, PARA LOS EFECTOS PROCEDENTES.

TODOS LOS GASTOS QUE SE GENEREN CON MOTIVO DEL CANJE, CORRERAN POR CUENTA DEL PROVEEDOR, PREVIA
NOTIFICACION DEL IMSS.

2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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Goblerno de <
@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

LA EXISTENCIA DE CONSUMIBLES Y REFACCIONES, EN SU CASO:
NO APLICA

PLAZO Y CONDICIONES DE CANJE O DEVOLUCION DEL BIEN:
EN CASO QUE SE DETECTE DANO, O ALGUN VICIO OCULTO, EN EL QUE EL PROVEEDOR DEBA DE REALIZAR EL
CAMBIO DEL INSUMO, ESTE DEBERA DE REALIZAR EL CANJE EN UN TERMINO QUE NO SUPERE 10 DfAS HABILES DEL
DfA SIGUIENTE AL QUE LE FUE INFORMADO, SI BIEN NO ENTREGA EN TIEMPO, SERA ACREEDOR A LA SANCION POR
ENTREGA TARDIA DEL INSUMO, QUE CORRESPONDE AL 1% POR DIA DE ATRASO, HASTA LLEGAR AL 10%.

CADUCIDAD DE LOS BIENES:

EL LICITANTE ADJUDICADO QUE REQUIERA PROPORCIONAR BIENES DE CONSUMO DURANTE EL ACTO DE ENTREGA
RECEPCION DE BIENES, EN LOS QUE SE INDIQUE UNA FECHA DE CADUCIDAD, DE ESTERILIDAD O DE USO, EL
PERIODO SENALADO NO PODRA SER MENOR A 12 (DOCE) MESES, NO OBSTANTE EL LICITANTE ADJUDICADO PODRA
ENTREGAR BIENES CON UNA CADUCIDAD MINIMA HASTA DE 9 (NUEVE) MESES, SIEMPRE Y CUANDO ENTREGUEN
UNA CARTA COMPROMISO, EN LA CUAL SE OBLIGUEN A CANJEAR, DENTRO DE UN PLAZO DE 72 HORAS, CONTADOS
A PARTIR DEL DIA SIGUIENTE A QUE SEA NOTIFICADO EL CANJE, SIN COSTO ALGUNO PARA EL INSTITUTO,
AQUELLOS BIENES QUE NO SEAN CONSUMIDOS DENTRO DE SU VIDA UTIL. SE PODRA CONSIDERAR UNA
CADUCIDAD MENOR A LA ANTERIORMENTE SENALADA CUANDO SE ACREDITE QUE LOS BIENES TIENEN UNA VIDA
UTIL MENOR A PARTIR DE LA FECHA DE FABRICACION.

CENTROS DE SERVICIO (DOMICILIOS Y HORARIOS) Y REPORTE TECNICO:

EL PROVEEDOR DEBERA ENTREGAR CONJUNTAMENTE CON LOS BIENES, ESCRITO EN FORMATO LIBRE, EN PAPEL
MEMBRETADO, FIRMADO POR EL REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA O PROVEEDOR, EN LA QUE SE INDIQUEN
LOS CENTROS DE SERVICIO, LA DESCRIPCION DE LA CAPACIDAD DE SERVICIO LOCAL Y REGIONAL, NUMERO DE LOS
TECNICOS Y NIVEL DE RESOLUCION (CAPACIDAD), SU BASE DE LOCALIZACION, EL TIEMPO APROXIMADO DE
RESPUESTA PARA REPARACIONES DE EMERGENCIA (DENTRO Y FUERA DE HORARIO REGULAR), INDICANDO EL
NUMERO TELEFONICO Y CORREO ELECTRONICO OFICIAL DE LA EMPRESA PARA LA COMUNICACION DE SOLICITUD
DE REPARACION.

PERIODO DE GARANTIA:

EL PROVEEDOR DEBERA DE GARANTIZAR LOS INSUMOS, EQUIPOS O ACCESORIOS POR UN TERMINO NO MENOR A
12 MESES, CONTADOS A PARTIR DE LA ENTREGA DE LOS MISMOS A ENTERA SATISFACCION DEL INSTITUTO.

TIEMPOS MAXIMOS DE REPARACION O ATENCION DE FALLAS:

NO APLICA
5 2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

GARANTIA DE MANO DE OBRA Y/O PARTES:
NO APLICA

MANTENIMIENTOS CORRECTIVOS Y/O PREVENTIVOS:

a. MANTENIMIENTO PREVENTIVO
NO REQUIERE

b. MANTENIMIENTO CORRECTIVO
NO REQUIERE

EN SU CASO, SI SE REQUIERE CAPACITACION, SOLICITAR PROGRAMA PARA LA MISMA:
NO REQUIERE

PORCENTAJE A REQUERIR POR CONCEPTO DE GARANTIA DE CUMPLIMIENTO EN LOS TERMINOS DEL
LINEAMIENTO 5.5.5 DE ESTAS POBALINES:

“EL PROVEEDOR” PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE TODAS Y CADA UNA DE LAS OBLIGACIONES
ESTIPULADAS EN EL PRESENTE INSTRUMENTO LEGAL, DEBERA PRESENTAR DENTRO DEL PLAZO DE DIEZ NATURALES
CONTADOS A PARTIR DE LA FIRMA DEL CONTRATO, GARANTIA DE CUMPLIMIENTO EXPEDIDA POR AFIANZADORA
DEBIDAMENTE CONSTITUIDA EN TERMINOS DE LA LEY FEDERAL DE INSTITUCIONES DE FIANZAS, POR UN IMPORTE
EQUIVALENTE AL 10% (DIEZ POR CIENTO) DEL MONTO TOTAL DEL CONTRATO, SIN CONSIDERAR EL IMPUESTO AL
VALOR AGREGADO, A FAVOR DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.

“EL PROVEEDOR” QUEDA OBLIGADO A ENTREGAR A “EL INSTITUTO" LA POLIZA DE FIANZA, EN LA COORDINACION DE
ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO UBICADA EN CALLE ZARAGOZA NO. 199 COLONIA ALTAVILLA, C.P. 28987 EN LA
CIUDAD DE VILLA DE ALVAREZ, COLIMA.

LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO SERA DIVISIBLE CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 39 FRACCION
II, INCISO I), NUMERAL 5 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
SECTOR PUBLICO.

LA POLIZA DE GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO SERA DEVUELTA A “EL PROVEEDOR” UNA VEZ QUE “EL
INSTITUTO” LE OTORGUE AUTORIZACION POR ESCRITO, PARA QUE ESTE PUEDA SOLICITAR A LA AFIANZADORA
CORRESPONDIENTE LA CANCELACION DE LA FIANZA, AUTORIZACION QUE SE ENTREGARA A “EL PROVEEDOR” EN
FORMA INMEDIATA, SIEMPRE QUE DEMUESTRE HABER CUMPLIDO CON LA TOTALIDAD DE LAS OBLIGACIONES
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

ADQUIRIDAS POR VIRTUD DEL PRESENTE CONTRATO, PARA LO CUAL DEBERA PRESENTAR MEDIANTE ESCRITO LA
SOLICITUD DE LIBERACION DE LA FIANZA EN LA COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO UBICADA
EN CALLE ZARAGOZA NO. 199 COLONIA ALTAVILLA, C.P. 28987 EN LA CIUDAD DE VILLA DE ALVAREZ, COLIMA,
MISMA QUE LLEVARA A CABO EL PROCEDIMIENTO PARA SU LIBERACION Y ENTREGA.

EN CASO DE CONSIDERARSE COMO UN REQUISITO A PRESENTAR POR LA PROVEEDURIA, POR LO QUE HACE A LA
GARANTIA POR DEFECTOS O VICIOS OCULTOS, SE DEBERA SENALAR EL PORCENTAJE O MONTO A AFIANZAR.
NO APLICA

DEBERA INCLUIRSE EL MODELO DE POLIZA DE FIANZA QUE CORRESPONDA AL CASO EN CONCRETO, LOS
CUALES PUEDEN SER DE ANTICIPO, DE CUMPLIMIENTO Y/O DE VICIOS OCULTOS; LO ANTERIOR DE
CONFORMIDAD CON LOS FORMATOS ESTABLECIDOS EN LAS “DISPOSICIONES DE CARACTER GENERAL POR LAS
QUE SE APRUEBAN LOS MODELOS DE POLIZAS DE FIANZAS CONSTITUIDAS COMO GARANTIA EN LAS
CONTRATACIONES PUBLICAS REALIZADAS AL AMPARO DE LA LEY DE POLITICAS, BASES Y ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y LA LEY DE OBRAS PUBLICAS Y SERVICIOS
RELACIONADOS CON LAS MISMAS”, EMITIDAS POR LA SHCP.

NO APLICA

k) PRECISAR LA FORMA DE PAGO PARA LO CUAL DEBERAN ESPECIFICAR EL TIPO DE MONEDA Y SI SE
REALIZARA EN UNA SOLA EXHIBICION O EN PAGOS PROGRESIVOS CONFORME A LAS ENTREGAS PROGRAMADAS
EN EL CONTRATO RESPECTIVO.

PARA EL TRAMITE DE PAGO “EL PROVEEDOR” DEBERA EXPEDIR SUS COMPROBANTES FISCALES DIGITALES EN EL
ESQUEMA DE FACTURACION ELECTRONICA, CON LAS ESPECIFICACIONES NORMADAS POR EL SISTEMA DE
ADMINISTRACION TRIBUTARIA (SAT), A NOMBRE DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, CON REGISTRO
FEDERAL DE CONTRIBUYENTES IMS421231145, DOMICILIO AVENIDA PASEO DE LA REFORMA NUM. 476, COLONIA
JUAREZ, C.P. 06600, DELEGACION CUAUHTEMOC, CIUDAD DE MEXICO.

EL PAGO SE REALIZARA EN PESOS MEXICANOS MEDIANTE TRANSFERENCIA ELECTRONICA DE FONDOS, EN UN PLAZO
NO MAYOR A 20 DIAS NATURALES POSTERIORES A LA ENTREGA EN LA UNIDAD POR PARTE DE LICITANTE
ADJUDICADO DE LOS SIGUIENTES DOCUMENTOS: ORIGINAL Y COPIA DE LA FACTURA QUE REUNA LOS REQUISITOS
FISCALES RESPECTIVOS, EN LA QUE SE INDIQUE LOS BIENES ADQUIRIDOS, NUMERO DE PROVEEDOR, NUMERO DE
CONTRATO, EN SU CASO, EL NUMERO DE LA REMISION QUE AMPARA LA ENTREGA DE LOS BIENES MUEBLES, ACTA
ADMINISTRATIVA CIRCUNSTANCIADA DE ENTREGA, RECEPCION, INSTALACION, PUESTA EN OPERACION Y
CAPACITACION DE BIENES DE INVERSION, NUMERO DE FIANZA Y DENOMINACION SOCIAL DE LA AFIANZADORA Y
CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y ENTERO DE AMORTIZACIONES
EXPEDIDA POR EL INFONAVIT VIGENTE Y POSITIVA, OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES
EXPEDIDA POR EL S.A.T. VIGENTE Y POSITIVA'Y CARTA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA
DE SEGURIDAD SOCIAL VIGENTES Y POSITIVAS, DOCUMENTOS QUE DEBERAN SER ENTREGADOS EN LA OFICINA DEL
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, PARA LOS TRAMITES CORRESPONDIENTES DE CODIFICACION Y FIRMAS DE
AUTORIZACION, UNA VEZ CONCLUIDO DICHO PROCESO SE LE INDICARA AL PROVEEDOR HACER LA ENTREGA DE LA
FACTURACION ANTE OFICINA DE TRAMITE DE EROGACIONES DEL CONJUNTO DELEGACIONAL PARA SU CONTRA
RECIBO, EL CUAL INDICARA LA FECHA DE PAGO, EN UN HORARIO COMPRENDIDO DE LAS 08:00 A LAS 13:00 HORAS,
EN EL DOMICILIO UBICADO EN ZARAGOZA NUMERO 62, COLONIA CENTRO, CODIGO POSTAL 28000 EN LA CIUDAD
DE COLIMA, COLIMA.

DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO, “EL PROVEEDOR” QUEDA OBLIGADO A ENTREGAR AL ADMINISTRADOR DEL
CONTRATO, LA CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y ENTERO DE
AMORTIZACIONES EXPEDIDA POR EL INFONAVIT VIGENTE Y POSITIVA, OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE
OBLIGACIONES FISCALES EXPEDIDA POR EL S.A.T. Y CARTA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN
MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL VIGENTES Y POSITIVAS.

LA CARTA DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL, DEBERA ESTAR
POSITIVA Y VIGENTE AL MOMENTO DE LA REVISION DE LA FACTURA EN LA OFICINA DE TRAMITE DE EROGACIONES.

“EL PROVEEDOR" ACEPTA QUE LA NO PRESENTACION DE LA CITADA CONSTANCIA IMSS, SAT E INFONAVIT, VIGENTES
Y POSITIVAS SERA MOTIVO DE QUE NO SE RECIBAN PARA TRAMITE DE PAGO LAS FACTURAS Y POR ENDE NO SEA
CUBIERTA LA CONTRAPRESTACION.

PARA AQUEL PROVEEDOR ADJUDICADO QUE NO SE ENCUENTRE DENTRO DEL CATALOGO INSTITUCIONAL, EL
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO TENDRA QUE SOLICITAR A TRAMITE AP AL CORREO SIGUIENTE:
TRAMITEO1.AP@IMSS.GOB.MX EL ALTA DEL PROVEEDOR ADJUNTANDO LOS SIGUIENTES DOCUMENTOS:

. ARCHIVO EXCEL CON SOLICITUD DE ALTA

. CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL (ACTUALIZADO)

. COMPROBANTE DE DOMICILIO NO MAYOR A DOS MESES DE ANTIGUEDAD (DEBE SER EL MISMO DEL RFC Y
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 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 A 2 MESES.

. 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 SERAN DEVUELTOS EN EL MOMENTO.

5 :a ? 2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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Goblerno de <
@ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO SERA QUIEN DARA LA AUTORIZACION PARA QUE LA JEFATURA DE FINANZAS
PROCEDA A SU PAGO.

“EL PROVEEDOR” SE OBLIGA A NO CANCELAR ANTA EL SAT LOS CFDI A FAVOR DEL IMSS PREVIAMENTE VALIDADOS
EN EL PORTAL DE SERVICIOS A PROVEEDORES, SALVO JUSTIFICACION Y COMUNICACION POR PARTE DEL MISMO AL
ADMINISTRADOR DEL CONTRATO PARA SU AUTORIZACION EXPRESA, DEBIENDO ESTE INFORMAR AL AREA DE
TRAMITE DE EROGACIONES DE DICHA JUSTIFICACION Y REPOSICION DEL CFDL

“EL PROVEEDOR” QUE CELEBRE CONTRATO DE CESION DE DERECHOS DE COBRO, DEBERA NOTIFICARLO POR
ESCRITO AL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, CON UN MINIMO DE 5 (CINCO) DfAS NATURALES ANTERIORES A LA
FECHA DE PAGO PROGRAMADA, ENTREGANDO LOS DOCUMENTOS:

ORIGINAL DEL CONTRATO DE CESION DE DERECHOS ANTE NOTARIO PUBLICO.

. OFICIO DEL PROVEEDOR AUTORIZANDO LA CESION.
. OFICIO DE AUTORIZACION DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO
. OFICIO DEL CESIONARIO SOLICITANDO LOS PAGOS.

EL PAGO DEL SERVICIO PRESTADO, QUEDARA CONDICIONADO PROPORCIONALMENTE AL PAGO QUE “EL
PROVEEDOR" DEBA EFECTUAR POR CONCEPTOS DE PENAS CONVENCIONALES POR ATRASO Y EN SU CASO LAS
DEDUCCIONES CORRESPONDIENTES DETERMINADAS POR EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO.

1) ESTABLECER LOS MECANISMOS DE COMPROBACION, SUPERVISION Y VERIFICACION DE LOS BIENES O
DE LOS SERVICIOS CONTRATADOS Y EFECTIVAMENTE ENTREGADOS O PRESTADOS, ASi COMO DEL
CUMPLIMIENTO DE LAS REQUISICIONES DE CADA ENTREGABLE.

DURANTE LA RECEPCION, LOS BIENES ESTARAN SUJETOS A UNA VERIFICACION VISUAL ALEATORIA, CON OBJETO DE
REVISAR QUE SE ENTREGUEN CONFORME CON LA CLAVE, DESCRIPCION Y ESPECIFICACIONES DEL CUADRO BASICO
DEL IMSS, ASf COMO A LA MUESTRA ENTREGADA Y LAS CONDICIONES DESCRITAS EN EL PRESENTE
REQUERIMIENTO, CONSIDERANDO LA DESCRIPCION DEL BIEN EN CUANTO A CAPACIDAD, MEDIDAS, TIPO DE
MATERIAL DE FABRICACION, DE IGUAL FORMA EN LAS CANTIDADES, EMPAQUES, Y ENVASES QUE SE ENCUENTREN
EN BUENAS CONDICIONES.

PARA EL CASO QUE CORRESPONDA, SERA CAUSAL DE LA NO RECEPCION DE LOS BIENES, SI ESTOS NO SON
ENTREGADOS CON LOS INSUMOS RELACIONADOS CON EL MISMO PARA SU USO Y/O CONSUMO. DE TAL FORMA
QUE DE PRESENTARSE ESTA SITUACION SERA CONSIDERADA COMO UN INCUMPLIMIENTO Y SE APLICARA LA
SANCION CORRESPONDIENTE.

2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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Gcblerno de <
E INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

exl‘ 0 SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAT SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 2 (DOS)
“ANEXO TECNICO”

CABE RESALTAR QUE MIENTRAS NO SE CUMPLA CON LAS CONDICIONES DE ENTREGA ESTABLECIDAS EN LA
PRESENTE LICITACION, EL INSTITUTO NO DARA POR RECIBIDOS Y ACEPTADOS LOS BIENES.

LOS ARTICULOS SE ENTREGARAN EN REMISION DE PEDIDO (FORMATO INSTITUCIONAL) EN ORIGINAL Y NUEVE
COPIAS.

LOS BIENES DEBERAN ENTREGARSE CON ETIQUETA QUE CONTENGA: DESCRIPCION DEL PRODUCTO, RAZON SOCIAL,
DIRECCION Y TELEFONO O FAX DEL PROVEEDOR. PARA PRESENTACION COMERCIAL AGREGAR A PROPIEDAD DEL
IMSS “NO NEGOCIABLE” Y EL NUMERO DE CLAVE.

m) EN CASO DE QUE SE SOLICITE EL OTORGAMIENTO DE ANTICIPO, DEBERA SENALARSE EL PORCENTAJE Y
FORMA DE AMORTIZACION DEL MISMO, EL CUAL DEBE AJUSTARSE A LAS DISPOSICIONES ESTABLECIDAS EN LOS
ARTICULOS 13, 45 FRACCIONES IX Y X DE LA LAASSP Y 81 FRACCION V DEL RLAASSP, Y EL NUMERAL 4.2.7 DEL
MAAGAASSP. 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 INFORMACION Y COMUNICACIONES,
ALINEADO A LA POLITICA GENERAL DE SEGURIDAD DE LA INFORMACION EN MATERIA DE TIC, CUANDO SE
CONSIDERE APLICABLE.

NO APLICA.

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

NO APLICA

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
PUBLICAS PARTICIPEN FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL IMSS, SE DEBERA CONTAR CON LOS DICTAMENES DE
PROTECCION CIVIL EMITIDOS POR LAS AUTORIDADES COMPETENTES EN LA MATERIA.

NO APLICA

La MUJer
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B i eXICO @ SEGURIDAD ¥ SOLIDARIBAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

ANEXO 3 (TRES)
“FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO”

FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO

AFIANZADORA:

DENOMINACION SOCIAL:

DOMICILIO: .
AUTORIZACION DEL GOBIERNO FEDERAL PARA OPERAR:
Y FECHA).

, EN LO SUCESIVO LA "AFIANZADORA"

(NUMERO DE OFICIO

BENEFICIARIA:

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EN LO SUCESIVO "LA BENEFICIARIA".

DOMICILIO: .

A “LA CONTRATANTE"Y A"LA BENEFICIARIA" SE LES PODRA ENVIAR LA FIANZA A LOS CORREOS
ELECTRONICOS (correo de la empresa) Y tania.leon@imss.gob.mx, edith.anguiano@imss.gob.mx

FIADO (S): (EN CASO DE PROPOSICION 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 POLIZA:

NUMERO: (NUMERO ASIGNADO POR LA "AFIANZADORA").

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 TERMINOS DE LA CLAUSULA PRIMERA DE LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA.
NATURALEZA DE LAS OBLIGACIONES: LA OBLIGACION GARANTIZADA SERA DIVISIBLE Y EN
CONSECUENCIA, SE PACTA QUE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO SE APLICARA DE
MANERA PROPORCIONAL AL MONTO DE LAS OBLIGACIONES INCUMPLIDAS.

DATOS DEL CONTRATO O PEDIDO, EN LO SUCESIVO EL "CONTRATO":
NUMERO ASIGNADO POR "LA CONTRATANTE":

OBJETO: )
MONTO DEL CONTRATO: (CON NUMERO Y LETRA, SIN EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO)

MONEDA:

FECHA DE SUSCRIPCION:

TIPO: BIENES/SERVICIOS.

OBLIGACION CONTRACTUAL PARA LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO: DIVISIBLE, CONFORME A LO
ESTIPULADO EN EL CONTRATO.

; 2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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B i MeXICO l@] SEGURIDAD ¥ SOLIDARIBAD SOCIAL

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

ANEXO 3 (TRES)
“FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO”

PROCEDIMIENTO AL QUE SE SUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA HACERLA EFECTIVA: EL
PREVISTO EN EL ARTICULO 279 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS.
COMPETENCIA Y JURISDICCION: PARA TODO LO RELACIONADO CON LA PRESENTE POLIZA, EL FIADO,
EL FIADOR Y CUALESQUIER OTRO OBLIGADO, ASf COMO "LA BENEFICIARIA", SE SOMETERAN A LA
JURISDICCION Y COMPETENCIA DE LOS TRIBUNALES FEDERALES DE COLIMA, COLIMA, RENUNCIANDO
AL FUERO QUE PUDIERA CORRESPONDERLE EN RAZON DE SU DOMICILIO O POR CUALQUIER OTRA
CAUSA.

LA PRESENTE FIANZA SE EXPIDE DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO POR LOS ARTICULOS 48,
FRACCION II Y ULTIMO PARRAFO, Y ARTICULO 49, FRACCION II, DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, Y 103 DE SU REGLAMENTO.

LA VALIDACION DE LA PRESENTE FIANZA SE PODRA REALIZAR EN LA DIRECCION
ELECTRONICA WWW.AMIG.ORG.MX

(NOMBRE DEL REPRESENTANTE DE LA AFIANZADORA),
REPRESENTANTE LEGAL DE LA “AFIANZADORA".

CLAUSULAS GENERALES A QUE SE SUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO EN MATERIA DE SERVICIOS.

PRIMERA.- OBLIGACION GARANTIZADA.

ESTA POLIZA DE FIANZA GARANTIZA EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESTIPULADAS EN
EL "CONTRATO" A QUE SE REFIERE ESTA POLIZA Y EN SUS CONVENIOS MODIFICATORIOS QUE SE HAYAN
REALIZADO O A LOS ANEXOS DEL MISMO, CUANDO NO REBASEN EL PORCENTAJE DE AMPLIACION
INDICADO EN LA CLAUSULA SIGUIENTE.

SEGUNDA.- MONTO AFIANZADO.

LA "AFIANZADORA", SE COMPROMETE A PAGAR A LA BENEFICIARIA, HASTA EL MONTO DE ESTA POLIZA,
QUE ES DE $ ( /100 MONEDA NACIONAL) (EL MONTO NO DEBERA
INCLUIR EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO) QUE REPRESENTA EL 10% (DIEZ POR CIENTO) DEL

(MONTO MAXIMO ESTABLECIDO PARA EL EJERCICIO FISCAL ___ QUE CORRESPONDA, O
EN SU CASO, DEL VALOR DEL “CONTRATO".

LA "AFIANZADORA" RECONOCE QUE EL MONTO GARANTIZADO POR LA FIANZA DE CUMPLIMIENTO
SE PUEDE MODIFICAR EN EL CASO DE QUE SE FORMALICE UNO O VARIOS CONVENIOS MODIFICATORIOS
DE AMPLIACION DEL MONTO DEL "CONTRATO" INDICADO EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA, SIEMPRE Y
CUANDO NO SE REBASE EL 20% (VEINTE POR CIENTO) DE DICHO MONTO. PREVIA NOTIFICACION DEL
FIADO Y CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS LEGALES, LA "AFIANZADORA" EMITIRA EL DOCUMENTO

" 2025 Zaragoza No. 199, Col. Alta Villa, CP. 28987, Villa de Alvarez, Colima. Tel: 312 31 14021, www.imss.gob.mx
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025

ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD

REGIONAL COLIMA

NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 3 (TRES)
“FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO”

MODIFICATORIO CORRESPONDIENTE O ENDOSO PARA EL SOLO EFECTO DE HACER CONSTAR LA
REFERIDA AMPLIACION, SIN QUE SE ENTIENDA QUE LA OBLIGACION SEA NOVADA.

EN EL SUPUESTO DE QUE EL PORCENTAJE DE AUMENTO AL "CONTRATO" EN MONTO FUERA SUPERIOR A
LOS INDICADOS, LA "AFIANZADORA" SE RESERVA EL DERECHO DE EMITIR LOS ENDOSOS
SUBSECUENTES, POR LA DIFERENCIA ENTRE AMBOS MONTOS SIN EMBARGO, PREVIA SOLICITUD DEL
FIADO, LA "AFIANZADORA" PODRA GARANTIZAR DICHA DIFERENCIA Y EMITIRA EL DOCUMENTO
MODIFICATORIO CORRESPONDIENTE.

LA "AFIANZADORA" 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.

TERCERA.- INDEMNIZACION POR MORA.

LA "AFIANZADORA", SE OBLIGA A PAGAR LA INDEMNIZACION POR MORA QUE EN SU CASO PROCEDA DE
CONFORMIDAD CON EL ART{CULO 283 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS.

CUARTA.- VIGENCIA.

LA FIANZA PERMANECERA VIGENTE HASTA QUE SE DE CUMPLIMIENTO A LA O LAS OBLIGACIONES QUE
GARANTICE EN LOS TERMINOS DEL "CONTRATO"Y CONTINUARA VIGENTE EN CASO DE QUE "LA
CONTRATANTE" OTORGUE PRORROGA O ESPERA AL CUMPLIMIENTO DEL "CONTRATO", EN LOS
TERMINOS DE LA SIGUIENTE CLAUSULA.

ASIMISMO, ESTA FIANZA PERMANECERA VIGENTE DURANTE LA SUBSTANCIACION DE TODOS LOS
RECURSOS LEGALES, ARBITRAJES O JUICIOS QUE SE INTERPONGAN CON ORIGEN EN LA OBLIGACION
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 EN RAZON DEL PLAZO ESTABLECIDO
PARA CUMPLIR LA O LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES.

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

EN CASO DE QUE SE PRORROGUE EL PLAZO ORIGINALMENTE SENALADO O CONCEDER ESPERAS O
CONVENIOS DE AMPLIACION DE PLAZO PARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO GARANTIZADO Y SUS
ANEXOS, EL FIADO DARA AVISO A LA "AFIANZADORA", LA CUAL DEBERA EMITIR LOS DOCUMENTOS
MODIFICATORIOS O ENDOSOS CORRESPONDIENTES.

LA "AFIANZADORA” ACEPTA EXPRESAMENTE GARANTIZAR LA OBLIGACION A QUE ESTA POLIZA
SE REFIERE, AUN EN EL CASO DE QUE SE OTORGUE PRORROGA, ESPERA O AMPLIACION AL FIADO POR
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL COLIMA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

ANEXO 3 (TRES)
“FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO”

PARTE DE LA"CONTRATANTE" PARA EL CUMPLIMIENTO TOTAL DE LAS OBLIGACIONES QUE SE
GARANTIZAN, POR LO QUE NO SE ACTUALIZA EL SUPUESTO DE EXTINCION DE FIANZA PREVISTO EN EL
ARTICULO 179 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS, SIN QUE SE ENTIENDA
NOVADA LA OBLIGACION.

SEXTA.- SUPUESTOS DE SUSPENSION.

“oyjof o ofog o1siBa1
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PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL "CONTRATO", CUANDO CONCURRAN LOS SUPUESTOS DE
SUSPENSION EN LOS TERMINOS DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
SECTOR PUBLICO, SU REGLAMENTO Y DEMAS DISPOSICIONES APLICABLES, "LA CONTRATANTE" DEBERA
EMITIR EL O LAS ACTAS CIRCUNSTANCIADAS Y, EN SU CASO, LAS CONSTANCIAS A QUE HAYA LUGAR. EN
ESTOS SUPUESTOS, A PETICION DEL FIADO, LA "AFIANZADORA"OTORGARA EL O LOS ENDOSOS
CONDUCENTES, CONFORME A LO ESTATUIDO EN EL ARTICULO 166 DE LA LEY DE INSTITUCIONES
DE SEGUROS Y DE FIANZAS, PARA LO CUAL BASTARA QUE EL FIADO EXHIBA A LA "AFIANZADORA"
DICHOS DOCUMENTOS EXPEDIDOS POR "LA CONTRATANTE".

0] 2105 10bznfo1d uls on1afa as D3PLN] UYISIAaL DT
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EL APLAZAMIENTO DERIVADO DE LA INTERPOSICION DE RECURSOS ADMINISTRATIVOS Y MEDIOS DE
DEFENSA LEGALES, NO MODIFICA O ALTERA EL PLAZO DE EJECUCION INICIALMENTE PACTADO, POR LO
QUE SUBSISTIRAN INALTERADOS LOS TERMINOS Y CONDICIONES ORIGINALMENTE PREVISTOS,
ENTENDIENDO QUE LOS ENDOSOS QUE EMITA LA "AFIANZADORA" POR CUALQUIERA DE LOS
SUPUESTOS REFERIDOS, FORMARAN PARTE EN SU CONJUNTO, SOLIDARIA E INSEPARABLE DE LA POLIZA
INICIAL.

SEPTIMA.- SUBJUDICIDAD.

OAILTNSNOD OLN3INVLYVdIa
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LA "AFIANZADORA" REALIZARA EL  PAGO DE LA CANTIDAD RECLAMADA, BAJO LOS
TERMINOS ESTIPULADOS EN ESTA POLIZA DE FIANZA, Y, EN SU CASO, LA INDEMNIZACION POR MORA
DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 283 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE
FIANZAS, AUN CUANDO LA OBLIGACION SE ENCUENTRE SUBJUDICE, EN VIRTUD DE PROCEDIMIENTO
ANTE AUTORIDAD JUDICIAL, ADMINISTRATIVA O TRIBUNAL ARBITRAL, SALVO QUE EL FIADO OBTENGA
LA SUSPENSION DE SU EJECUCION, ANTE DICHAS INSTANCIAS.
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LA "AFIANZADORA" DEBERA COMUNICAR A "LA BENEFICIARIA" DE LA GARANTIA, EL OTORGAMIENTO DE
LA SUSPENSION AL FIADO, ACOMPANANDOLE 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 NOVACION DE LAS
OBLIGACIONES ASUMIDAS POR LA "AFIANZADORA" POR LO QUE SUBSISTIRA SU RESPONSABILIDAD
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JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS

OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006

ANEXO 3 (TRES)
“FORMATO PARA FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO”

EXCLUSIVAMENTE EN LA MEDIDA Y CONDICIONES EN QUE LA ASUMIO EN LA PRESENTE POLIZA DE
FIANZA'Y EN SUS DOCUMENTOS MODIFICATORIOS.

NOVENA.- CANCELACION DE LA FIANZA.

LA "AFIANZADORA" QUEDARA  LIBERADA DE  SU OBLIGACION 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 CANCELACION DE LA FIANZA PARA LO CUAL DEBERA PRESENTAR A
LA "AFIANZADORA" LA CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO TOTAL DE LAS OBLIGACIONES
CONTRACTUALES. CUANDO EL FIADO SOLICITE DICHA CANCELACION DERIVADO DEL PAGO REALIZADO
POR SALDOS A SU CARGO O POR EL INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES, DEBERA PRESENTAR EL
RECIBO DE PAGO CORRESPONDIENTE.

ESTA FIANZA SE CANCELARA CUANDO HABIENDOSE CUMPLIDO LA TOTALIDAD DE LAS OBLIGACIONES
ESTIPULADAS EN EL "CONTRATO", "LA CONTRATANTE" HAYA CALIFICADO O REVISADO Y ACEPTADO LA
GARANTIA EXHIBIDA POR EL FIADO PARA RESPONDER POR LOS DEFECTOS, VICIOS OCULTOS DE LOS
BIENES ENTREGADOS Y POR EL CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS MISMOS O POR LA CALIDAD DE
LOS SERVICIOS PRESTADOS POR EL FIADO, RESPECTO DEL "CONTRATO" ESPECIFICADO EN LA CARATULA
DE LA PRESENTE POLIZA Y SUS RESPECTIVOS CONVENIOS MODIFICATORIOS.

DECIMA.- PROCEDIMIENTOS.
LA "AFIANZADORA" ACEPTA  EXPRESAMENTE SOMETERSE AL PROCEDIMIENTO PREVISTO EN
EL ARTICULO 279 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS PARA HACER EFECTIVA LA
FIANZA.

DECIMA PRIMERA.- RECLAMACION
"LA BENEFICIARIA" PODRA PRESENTAR LA 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 LA MISMA.

DECIMA SEGUNDA.- DISPOSICIONES APLICABLES.

SERA APLICABLE A ESTA POLIZA, 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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CUYA DIFUSION
PUEDE AFECTAR SU ESFERA JURIDICA. LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON

IDENTIFICABLE,

SE TESTA REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES Y CLAVE UNICA DE
IDENTIFICADO E

REGISTRO POBLACIONAL POR CONSIDERARSE INFORMACION CONFIDENCIAL

DE SERVIDOR PUBLICO
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JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS
OFICINA DE CONTRATOS.

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, PARA UNIDADES MEDICAS DEL OOAD
REGIONAL COLIMA
NUMERO DE CONTRATO: CONTRATO SAIL
050GYR012N03525-077-00 D255006
ANEXO 4 (CUATRO)

“DESIGNACION DE ADMINISTRADOR DEL CONTRATO"

Gobierno de | 9 .
A H | INSTITUTO MEXICANO DEL SEGLIRO SOCIAL
Meéxico | ) hemvrehmens!

888

£58

S
Organo de Op ién Admini i rada Of. N® 069001 200100/CBD/2025/036 S
Regional Colima. Colima, Colima, a 10 de marzo de 2025 5

|efatura de Servicios de Prestaciones Médicas

Lic. Luis Godinez Cruz
Enc. De la Coordinacian de Abastecimiento y Equipamiento
[PRESENTE.
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Asunto: Administrador del contrato.

En atencién a los numerales 4,17, 4.24.6, 5.3.15, de las POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN
MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS ¥ SERVICIOS DEL INSTITUTO MEXICANO DEL
SEGURO SOCIAL, en mi carécter de Area Requirente, por medio del presente designo a la persona
servidora publica que fungird como Administrador del Contrato, asi como de su auxiliar, en el
procedimients de ADQUISICION DE CONSUMIBLES PARA TOMAS DE GASES MEDICINALES, para
unidades médicas de este O0AD Regional Colima.

. “ug

DATOS DE ADMINISTRADOR DEL CONTRATO
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Evidencia del alta en el MFI) bajo
el rol de “Administrador de
contrato”:

Firma de Aceptacidn del Cargo ’ﬁ—/%?_ ‘
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LOS ARTICULOS 115 Y 120 DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO

. Nombre completo: Eduardo Aguilar Renterfa g
= Fd
o Cargo: Coordinador de Ingenierfa Biomédica 9 §

- g8

li: Area de adscripcién en el IMSS: Jefatura de Servicios de Prestaciones Medicas % %

9 Doroteo Lopez No. 442 § g

= Domicilio institucional: Colonia Magisterial CP 28030 5z

5 Colima, Colima § S

24

) Registro Federal de 2 a2

o Contribuyentes: | § é g

E Clave Unica de Registro de 8 5 é

= Poblacién: §° .

a

O Correo electrénico institucional: | Eduardo.aguilarr@imss.gob.mx ?\ °

2 Teléfono institucional: 3123146199 a

=
X
@]
[T
Z
<
—
<
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INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS ELECTRONICA NACIONAL NUMERO IA-50-GYR-050GYR012-N-

35-2025
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ANEXO 4 (CUATRO)

“DESIGNACION DE ADMINISTRADOR DEL CONTRATO"
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Sin mas por el momento me despido de usted,
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Alentamente
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Titular de la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas,
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