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CONTRATO (ABIERTO) PARA LA PRESTACION DEL “SERVICIO INTEGRAL DE HEMODIALISIS INTRAMUROS” CON
CARACTER INTERNACIONAL ABIERTA QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL POR CONDUCTO
DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EN LO SUCESIVO “EL INSTITUTO”, REPRESENTADA POR LA C.
DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA, EN SU CARACTER DE TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION
ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO, Y POR LA OTRA, “REACTIVOS Y QUIMICOS, S.A. DE
C.V.”, EN LO SUCESIVO “EL PROVEEDOR”, REPRESENTADA POR EL C. LUIS CARLOS OCHOA TREVINO, EN SU
CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL, A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”,
AL TENOR DE LAS DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

DECLARACIONES:

[SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC DEL SERVIDOR PUBLICO, POR CONSIDERARSE
INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 115,

1 “EL INSTITUTO” declara que: [0 FRIVERQ DELALGTAR

11 Es un “Organismo Publico Descentralizado” de la Administracién Publica Federal, de conformidad con los articulos 4y 5, de la
ley del seguro social, cuya competencia y atribuciones se sefialan en el articulo 251 fraccién IV y V de la ley del seguro social.

1.2 Conforme a lo dispuesto en los articulos 2 fraccion IV, inciso A), 144 fraccion XXIIl y 155 fraccion Xl del Reglamento Interior del
Instituto Mexicano del Seguro Social vigente, y acredita su personalidad mediante el testimonio de la escritura publica nimero 31,023 de
fecha 03 de diciembre de 2024, otorgada ante la fe del, Licenciado Eduardo Francisco Garcia Villegas Sanchez Cordero de la Notaria
NUmero Doscientos Cuarenta y Ocho de la Ciudad de México, actuando como asociado el Licenciado Daniel Garcia Cérdova, Titular de
la Notaria numero Veintidds de la Ciudad De Mexico, e inscrita en el Registro Publico de Organismos Descentralizados bajo el folio nimero
97-7-10122024-192742, de fecha 10 de diciembre del afio 2024; manifiesta bajo protesta de decir verdad que las facultades que le fueron
conferidas no le han sido revocadas, modificadas, ni restringidas en forma alguna en cumplimiento a los articulos 24 y 25 fraccién IV, de la
Ley Federal de las Entidades Paraestatales, la C. Dra. Maria De Lourdes Diaz Espinosa, con R.F.C. I, acredita su
personalidad en su caracter de Titular del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero, es la servidora
publica que cuenta con facultades legales para celebrar el presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento en su cargo o
funciones, sin que por ello, sea necesario celebrar un convenio modificatorio; asi mismo se manifiesta que solo firmara Unica y
exclusivamente como representante legal del Instituto Mexicano del Seguro Social sin mayores alcances que acreditar su representacion y
no tiene la calidad de administrar el instrumento juridico que se suscribe.

1.3 De conformidad con el articulo 2 fraccién IV del Reglamento de la Ley De Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios Del Sector
Publico, “LAASSP”, asi como lo establecido en las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social aprobadas por el H. Consejo Técnico mediante acuerdo
ACDO.SA2.HCT.260923/271.P.DA del 06 de octubre del 2023, en sus numerales 4.17, 4.24.6, 4.30.1, 4.30.3, 5.3.15 inciso b), 5.4.12,
5.5.1.4,5.5.3, 5.5.3.5, 5.5.8., 5.6.1 y 5.6.2,, suscribe el presente instrumento el C. Dr. Angel Gémez Carbajal, en su caracter de Titular de
la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas, del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero del
Instituto, con R.F.C “IIEEEEEEN". designado para dar seguimiento y verificar el cumplimiento de las obligaciones que deriven del
objeto del presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento, bastando para tales efectos un comunicado por escrito y
firmado por el servidor publico facultado para ello, informando a “EL PROVEEDOR?” para los efectos del presente contrato, documento que
se agrega al presente contrato como Anexo 5 (cinco).

1.4 De conformidad con lo dispuesto en el articulo 2° fraccion | del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamiento y Servicios
del Sector Publico “RLAASSP”, asi como lo establecido en las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social aprobadas por el H. Consejo Técnico mediante acuerdo
ACDO.SA2.HCT.260923/271.P.DA del 06 de octubre del 2023, con fundamento en sus numerales 4.13, 4.31 y 5.3.8 inciso b)., suscribe el
presente instrumento el C. Ing. Egdy Julian Gomez, en su caracter de Titular de la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento,
del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero del Instituto, con R.F.C. NN, facultado
para celebrar el presente contrato como Area Contratante.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 1
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g
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1.5 La adjudicacién del presente contrato se realizd mediante el procedimiento de Adjudicacion Directa de caracter Internacional

Abierta, nimero AA-50-GYR-050GYR001-I-54-2026, al amparo de lo establecido en los articulos 134 de la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos, y en cumplimiento a lo previsto en los articulos 1 fraccion lll, 5, 28, 33 parrafo primero, 35 fraccion lll, 36,
37, 39 fraccion lll inciso c), 45, 47 segundo parrafo, 48 fraccion Il, 49, 53 segundo parrafo, 55 primer parrafo, 66, 67, 68, 69, 70, 71,
75,76, 77, 78, 89 y 90 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como los articulos 2, 83, 93, 94,
99 segundo parrafo, 103, 105, 126, 129, 130, 133, 141, 145, 153 y 158 de su Reglamento, y demas relativos como los articulos 8 y 10 de
la Ley Federal de Austeridad Republicana y otras disposiciones aplicables en la materia, en términos del Acta de Asignacion de fecha
15 de mayo del 2026, suscrita por el Encargado del Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios, documento
que se integran en el Anexo 2 (Dos) del presente contrato.

1.6 “EL INSTITUTO” cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante el Certificado de Disponibilidad Presupuestal
Previo de la cuenta FINAT nimero 51331014 con folio nimero 0000019926-2026 de fecha 27 de abril de 2025 emitido por la
Coordinacion de Control del Abasto Del Instituto, que se agrega al presente contrato en el Anexo 3 (Tres).

.7 Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145.

1.8  Tiene establecido su domicilio en Avenida Cuauhtémoc Numero 95 Colonia Centro, Cédigo Postal 39300, Acapulco de Juarez,
Guerrero, mismo que sefiala para los fines y efectos legales del presente contrato.

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

I1  Es una persona moral legalmente constituida mediante escritura publica nimero 21,041, de fecha 04 de Junio de 1979,, pasada ante
la fe del Licenciado José G. Guzman M., Notario Pdblico en ejercicio, Titular de Notaria Pblica Nimero 28, del Municipio de Monterrey,
Capital del Estado de Nuevo Ledn, denominada “REACTIVOS Y QUIMICOS, S.A”, mediante la escritura 3,103 de fecha 27 de febrero de
1988, ante la fe del Licenciado Fernando Trevifio Lozano, Notario Publico en Ejercicio, Titular de la Notaria Piblica Nimero 55, en la
Ciudad de Monterrey, Capital del Estado de Nuevo Ledn, se protocolizo el Acta de Asamblea General Extraordinaria donde se acord6
transformar la sociedad de Capital Fijo a Capital Variable, para quedar denominada como “REACTIVOS Y QUIMICOS, S.A. DE C.V.”,
mediante escritura pablica nimero 2,071 de fecha 09 de julio del 2021, ante la fe del Licenciado José Trinidad Franco Salinas, Notario
Publico Titular de la Notaria Publica nimero 97, con ejercicio en el Primer Distrito Registral en el Estado de Nuevo Leon, en la Ciudad de
Monterrey, se protocolizo el Acta de Asamblea General Extraordinaria, para aumentar las actividades sociales de la empresa, entre otras
actividades, Prestacion de servicios médico integrales especializados de hemodidlisis, laboratorio, banco de sangre, imagenologia, cirugia
de minima invasion, hemodinamia, cirugia cardiovascular, etc.; inscrita la primera en el registro publico de la propiedad y del comercio, de la
misma entidad bajo el nimero 460, folio 173, volumen 229, libro 3, segundo auxiliar escrituras de sociedad mercantiles seccién de comercio,
de fecha de registro 19 de julio de 1979; la segunda registrada bajo el numero 1169, volumen 189-24 Libro No. 4 Tercer Auxiliar Actos y
Contratos Diversos, Seccion de Comercio, de fecha 24 de marzo de 1988; y la tercera inscrita en el Registro Publico de Comercio en
Monterrey con el folio mercantil electronico con nimero 15005, con fecha de ingreso 21 de julio del 2021.

.2 El C. Luis Carlos Ochoa Trevifio, en su caracter de Representante Legal, cuenta con facultades suficientes para suscribir el
presente contrato y obligar a su representada como lo acredita con la escritura publica nimero 19,869, de fecha 04 de junio del 2013,
pasada ante la fe del Licenciado José Luis Trevifio Manrique, Notario Publico Titular de la Notaria Publica numero 97, con ejercicio en el
Primer Distrito Registral y domicilio en la Ciudad de Monterrey, Capital del Estado de Nuevo Leon, inscrita en el Registro Publico de la
Propiedad y del Comercio de Monterrey, Nuevo Ledn, en el Folio Mercantil Electronico Namero 15005*9 de fecha 07 de junio del 2013;
mismo que bajo protesta de decir verdad manifiesta que no le han sido limitado ni revocado en forma alguna.

1.3 Relne las condiciones técnicas, juridicas y econdmicas, y cuenta con la organizacion y elementos necesarios para su cumplimiento.
I.4 Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes RQU790604JS1.

1.5 Acredita el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en términos de lo dispuesto en el articulo 32-D del Codigo Fiscal de la
Federacion vigente, incluyendo las de aportaciones patronales y entero de descuentos, ante el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda
para los Trabajadores y las de seguridad social ante el Instituto Mexicano del Seguro Social, conforme a las opiniones de cumplimiento de
obligaciones fiscales emitidas por el SAT, INFONAVIT e IMSS, respectivamente.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 2
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g
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1.6 Bajo protesta de decir verdad, manifiesta que ni él ni ninguno de los socios o accionistas desempefian un empleo, cargo o comision en
el servicio publico, ni se encuentran inhabilitados para ello, 0 en su caso que, a pesar de desempefiarlo, con la formalizacion del presente
contrato no se actualiza un conflicto de interés, en términos del articulo 49, fraccion IX de la Ley General de Responsabilidades
Administrativas lo cual se constaté por el Organo Interno De Control en “EL INSTITUTO”, en concordancia con los articulos 71, fraccion Il
de la “LAASSP” y 133, fraccion | de su reglamento; asi como que “EL PROVEEDOR” no se encuentra en alguno de los supuestos del
articulo 71y pendltimo y antepenultimo parrafos del articulo 90 de la “LAASSP”.

I.7 Conforme a lo previsto en los articulos 87 de la Ley De Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 107 de su
reglamento, “EL PROVEEDOR” en caso de auditorias, visitas o inspecciones que practique la Secretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno y
el Organo Interno de Control en “EL INSTITUTO”, debera proporcionar la informacién que en su momento se requiera, relativa al presente
contrato.

1.8 Tiene establecido su domicilio en Calle Fray Luis de Granada, niimero exterior. 818, niumero interior A, colonia Jardin Espaiiol,
C.P. 64820, Municipio Monterrey, entidad federativa Nuevo Leodn, teléfono 81 81 28 02 00 correo electronico
requimsa@reactivos.com.mx; mismo que sefiala para los fines y efectos legales del presente contrato.

lll. De “LAS PARTES”:

A Que es su voluntad celebrar el presente contrato y sujetarse a sus términos y condiciones, por lo que de comun acuerdo se
obligan de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS:

PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.- “EL PROVEEDOR” acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO” para la prestacién del
“Servicio Integral de Hemodidlisis Intramuros” en los términos y condiciones establecidos en la convocatoria de la Adjudicacion
Directa, este contrato y sus anexos que forman parte integrante del mismo.

Los Anexos que forman parte integrante del presente contrato, se enumeran y describen a continuacion:

ANEXO 1 (UNO) “Anexo Técnico, Términos y Condiciones, Anexos T y Lugar y Calendario de la Prestacion del Servicio”
ANEXO 2 (DOS) “Acta de Asignacion, Propuesta Econémica de “El Proveedor”

ANEXO 3 (TRES) “Certificado de Disponibilidad Presupuestal Previo”

ANEXO 4 (CUATRO) “Formato de Péliza de Fianza de Cumplimiento de Contrato”

ANEXO 5 (CINCO) “Documento de Designacion del Administrador del Contrato”

SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO” pagara a “EL PROVEEDOR” como contraprestacion por los servicios objeto de
este contrato, la cantidad minima de $457,732.00 (Cuatrocientos cincuenta y siete mil setecientos treinta y dos pesos 00/100 M.N.)
mas impuestos que asciende a $73,237.12 (Sesenta y tres mil doscientos treinta y siete pesos 12/100 M.N.), que hace un total de
$530,969.12 (Quinientos treinta mil novecientos sesenta y nueve pesos 12/100 M.N.), y un monto maximo de $1,144,330.00 (Un millon
ciento cuarenta y cuatro mil trescientos treinta pesos 00/100 M.N), mas impuestos que asciende a $183,092.80 (Ciento ochenta y tres
mil noventa y dos pesos 80/100 M.N), que hace un total de $1,327,422.80 (Un millon trescientos veintisiete mil cuatrocientos
veintidos pesos 80/100 M.N) de conformidad con el (los) precio(s) unitario(s) que se indican en el Anexo 2 (dos) del presente contrato.

El(los) precio(s) unitario(s) es (son) considerado(s) fijo(s) y en moneda nacional hasta que concluya la relacién contractual que se
formaliza, incluyendo todos los conceptos y costos involucrados en la prestacion del servicio de Servicio Integral de Hemodialisis
Intramuros por lo que “EL PROVEEDOR” no podra agregar ningln costo extra y el (los) precio(s) sera(n) inalterable(s) durante la vigencia
del presente contrato.

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

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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CUARTA. FORMA Y LUGAR DE PAGO.- “EL INSTITUTO” efectuara el pago a través de transferencia electronica en pesos de los Estados
Unidos Mexicanos, a mes vencido (otra temporalidad o calendario establecido) o porcentaje de avance (pagos progresivos), conforme a los
servicios efectivamente prestados y a entera satisfaccion del administrador del contrato y de acuerdo con lo establecido en el Anexo 1
(Uno). Que forma parte integrante de este contrato.

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

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

De conformidad con el articulo 135 del Reglamento de la “LAASSP”, en caso de que el CFDI o factura electronica entregado presente
errores, el Administrador del presente contrato o a quien éste designe por escrito, dentro de los 3 (tres) dias habiles siguientes de su
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 73 de la “LAASSP”.

El CFDI o factura electrénica debera ser presentada a través de la Plataforma.
El CFDI o factura electrénica se deberéa 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 la
prestacion de los servicios, no se tendran como recibidos o aceptados por el Administrador del presente contrato.

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

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

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

Para el tramite de pago “EL PROVEEDOR?” debera expedir sus CFDI en el esquema de facturacion electrénica, con las especificaciones
normadas en los articulos 29 y 29-a del CFF, asi como las que emita el Sistema de Administracion Tributaria (SAT) Organo Desconcentrado
de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a nombre del instituto mexicano del seguro social, con registro federal de contribuyentes
IMS421231145, domicilio avenida paseo de la reforma, numero 476, Colonia Juarez, Alcaldia Cuauhtémoc, codigo postal 06600, Ciudad de
México.

El administrador del contrato sera quien dara la autorizacion para que el Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones de la
Jefatura de Servicios de Finanzas, proceda a su pago de acuerdo a lo normado en el anexo cuentas contables “Procedimiento para la
Recepcion, Glosa y Aprobacion de Documentos para Tramite de Pago y Constitucion de Fondos Fijos”, mismos que se encuentran
publicados en la direccion: (INTRANET).

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 4
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g
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El pago se realizara mediante transferencia electronica de fondos, a través del esquema electronico interbancario que “EL INSTITUTO”
tiene en operacion, para tal efecto “EL PROVEEDOR?” se obliga a proporcionar en su oportunidad el nimero de cuenta, clave, banco y
sucursal a nombre del proveedor, a menos que el proveedor acredite en forma fehaciente la imposibilidad para ello.

“EL PROVEEDOR?” debera solicitar a “EL INSTITUTO” se efectle el pago de los servicios otorgados, a través del esquema electrénico
infrabancario que el IMSS tiene en operacién con las instituciones bancarias, para tal efecto debera presentar en el Departamento de
Tesoreria, sito en domicilio en avenida Cuauhtémoc namero 95, colonia centro, C.P 39300, Acapulco de Juarez, Guerrero, peticidn escrita
indicando: razén social, domicilio fiscal, numero telefonico y fax, nombre completo del apoderado legal con facultades de cobro y su firma,
numero de cuenta de cheques (numero de clave bancaria estandarizada), banco, sucursal, y plaza, asi como el nimero de proveedor
asignado por “EL INSTITUTO”.

En caso de que “EL PROVEEDOR” solicite el abono en una cuenta contratada en un banco diferente a los antes citados
(INTERBANCARIO), “EL INSTITUTO" realizara la instruccion de pago en la fecha de vencimiento del contra-recibo y su aplicacién se llevara
a cabo al dia habil siguiente, de acuerdo con el mecanismo establecido por CECOBAN.

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

En ningln caso, se deberd autorizar el pago de los servicios, si no se ha determinado, calculado y notificado al proveedor las penas
convencionales o deducciones pactadas en el contrato, asi como su registro y validacion en el sistema FINAT.

En caso de aplicar, de igual manera, el proveedor debera de entregar nota de crédito a favor del IMSS por el importe de la aplicacion de la
pena convencional por atraso o deficiencia del bien entregado.

El administrador del contrato llevara a cabo la valoracion de la procedencia del pago por concepto de gastos no recuperables conforme a lo
previsto en los articulos 147 y 148 del RLAASSP, en relacion con los articulos 51, 67, 78 y 80 segundo parrafo de la LAASSP, previa
solicitud por escrito acompafiada de los documentos siguientes:

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

o EICFDI que retna los requisitos de los articulos 29 y 29-a del CFF, 37 al 40 del RCFF, y en su caso la resolucion de la miscelanea
fiscal del ejercicio que corresponda.

o La solicitud la realizara al administrador del contrato para la determinacion de la procedencia del pago, y en su caso, elaborar el
finiquito y remitirlo para el pago respectivo a la jefatura de servicios de finanzas.

“EL PROVEEDOR” se obliga a no cancelar ante sistema de administracion tributaria (SAT) Organo Desconcentrado de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, los comprobantes fiscales digitales a favor del instituto previamente validados en el portal de servicios a
proveedores, salvo justificacion y comunicacion por parte del mismo al administrador del contrato el proveedor para su autorizacion expresa,
debiendo éste informar a las areas de tramite de erogaciones de dicha justificacion y reposicion del comprobante fiscal digital en su caso.

Para que “EL PROVEEDOR” pueda celebrar un contrato de cesién de derechos de cobro, mismo que debera notificarlo por escrito al IMSS
con un minimo de 5 dias naturales anteriores a la fecha de pago programada, el administrador del contrato, o en su caso, el titular del area
requirente, debera entregar los documentos sustantivos de dicha cesién al area responsable de autorizar ésta, conforme al “Procedimiento
para la Recepcion, Glosa y Aprobacion de Documentos Presentados para Tramite de Pago y la Constitucion, Modificacion,
Cancelacion, Operacion y Control de Fondos Fijos”.

QUINTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.- a prestacion de los servicios, se realizara
conforme a los plazos, condiciones y entregables establecidos por “EL INSTITUTO” en el anexo técnico y en los términos y condiciones
integrados en el Anexo 1 (Uno) de este instrumento juridico, apegandose a las condiciones, alcances y caracteristicas detalladas en la

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 5
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g
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convocatoria y Acta de fallo del procedimiento del cual deriva el presente contrato, disponibles para su consulta en el portal de compras
gubernamentales Compras MX; este ultimo se agrega en el Anexo 2 (Dos) del presente contrato.

Los servicios seran prestados en los domicilios sefialados en el Anexo 1 (Uno) de este instrumento juridico y en las y fechas establecidas
en el mismo;

En los casos que derivado de la verificacion se detecten defectos o discrepancias en la prestacion del servicio o incumplimiento en las
especificaciones técnicas, “EL PROVEEDOR?” contara con un plazo de 24 horas establecidos en el anexo técnico y en los términos y
condiciones integrados en el Anexo 1 (Uno) de este instrumento juridico, para la reposicion o correccion, contados a partir del momento de
la notificacion por correo electronico y/o escrito, sin costo adicional para “EL INSTITUTO”.

SEXTA. VIGENCIA.- “LAS PARTES” convienen en que la vigencia del presente contrato sera del 16 de mayo del 2026 y hasta el 30 de
junio del 2026 sin perjuicio de su posible terminacién anticipada, en los términos establecidos en su clausulado.

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.- “LAS PARTES” estan de acuerdo que “EL INSTITUTO” por razones fundadas y
explicitas podrd ampliar el monto o la cantidad de los servicios, de conformidad con el articulo 74 de la “LAASSP”, siempre y cuando las
modificaciones no rebasen en su conjunto el 20% (veinte por ciento) de los establecidos originalmente, el precio unitario sea igual al
originalmente pactado y el contrato esté vigente. La 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 los servicios solicitados, siendo necesario que se obtenga el previo consentimiento de “EL PROVEEDOR”.

De presentarse caso fortuito o fuerza mayor, o por causas afribuibles 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 podré ser solicitada por cualquiera de “LAS PARTES”.

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

Cualquier modificacion al presente contrato debera formalizarse a través de la Plataforma, por el servidor publico de “EL INSTITUTO” que
lo haya hecho, o quien lo sustituya o esté facultado para ello, para lo cual “EL PROVEEDOR?” realizara el ajuste respectivo de la garantia
de cumplimiento, en términos del articulo 136, dltimo parrafo del Reglamento de la “LAASSP”, salvo que por disposicion legal se
encuentre exceptuado de presentar garantia de cumplimiento.

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

OCTAVA. GARANTIA DE LOS SERVICIOS.- Para la prestacion de los servicios materia del presente contrato, no se requiere que “EL
PROVEEDOR?” presente una garantia por la calidad de los servicios contratados.

No obstante lo anterior, “EL PROVEEDOR” se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que, por inobservancia
o negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto y/o a terceros, con motivo de las obligaciones pactadas en este instrumento juridico, o
bien, por los defectos o vicios ocultos en los bienes entregados, de conformidad con lo establecido en el articulo 75 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

NOVENA. GARANTIA(S)
A) CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

Conforme a los articulos 69, fraccion I, 70, fraccion I, de la “LAASSP”; 130, parrafo tercero, fraccion lll, y 151 de su Reglamento “EL
PROVEEDOR?” se obliga a constituir una garantia indivisible por el cumplimiento fiel y exacto de todas las obligaciones derivadas de este

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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contrato; mediante fianza expedida por compafia afianzadora mexicana autorizada por la Comision Nacional de Seguros y Fianzas, a favor
de la “Tesoreria de la Federacién”, por un importe equivalente al 10% (Diez por ciento) del monto total del contrato, sin incluir el IVA.

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

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

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

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

En caso de incremento al monto del presente instrumento juridico o modificacién al plazo, “EL PROVEEDOR” se obliga a entregar a “EL
INSTITUTO”, dentro de los 10 (diez) dias naturales siguientes a la formalizacion del mismo, de conformidad con el articulo 136, ultimo
parrafo del Reglamento de la “LAASSP”, los documentos modificatorios 0 endosos correspondientes, debiendo contener en el documento
la estipulacién de que se otorga de manera conjunta, solidaria e inseparable de la garantia otorgada inicialmente.

Cuando la contratacion abarque mas de un ejercicio fiscal, la garantia de cumplimiento del contrato, podra ser por el porcentaje que
corresponda del monto total por erogar en el gjercicio 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 méas tardar dentro de los primeros diez
dias naturales del ejercicio fiscal que corresponda.

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

Cuando la prestacion de los servicios, se realice en un plazo menor a diez dias naturales, “EL PROVEEDOR” quedara exceptuado de la
presentacion de la garantia de cumplimiento, de conformidad con lo establecido en el articulo 69 Ultimo péarrafo de la "LAASSP".

La constancia de recepcién de los servicios que ampare, que los mismos se prestaron dentro del plazo a que se refiere el parrafo anterior,
se integrara en el expediente de contratacién de la “EL INSTITUTO”.

“EL PROVEEDOR” queda obligado a entregar a “EL INSTITUTO” la pdliza de fianza antes sefialada, en la Oficina de Contratos
perteneciente a la Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento, ubicada en avenida Adolfo Ruiz Cortines s/n Colonia Infonavit alta
progreso, C.P. 39610 Acapulco de Juérez, Guerrero, apegandose al formato que se integra al presente instrumento juridico como Anexo 4
(Cuatro) de este instrumento juridico.

DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR”.
“EL PROVEEDOR?”, se obliga a:

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

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

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

D) Proporcionar la informacién que le sea requerida por la Secretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno y el Organo Interno de Control,
de conformidad con el articulo 156 del Reglamento de la “LAASSP”.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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E) Mantener al corriente sus obligaciones fiscales durante la vigencia del presente contrato.

F) Entregar bimestralmente, las constancias de cumplimiento de la inscripcion y pago de cuotas al Instituto Mexicano del Seguro
Social del personal que utilice para la prestacion de los servicios.

G) Asi, como a lo sefialado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones que se integran en el Anexo 1 (Uno) del presente
contrato.

DECIMA PRIMERA. OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO”

ISE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC DEL SERVIDOR PUBLICO, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA

“EL INSTITUTO”, se obliga a:  |DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MSVA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 115, PARRAFO PRIVERO, DE LA LGTAP.

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

B) Realizar el pago correspondiente en tiempo y forma.

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

DECIMA SEGUNDA. ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION DE LOS SERVICIOS.- “EL INSTITUTO”
designa como Administrador(es) del presente contrato al C. Dr. Angel Gémez Carbajal, con R.F.C “INEESEEEN" cn su caricter de
Titular de la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero,
de conformidad con lo establecido en el documento de designacion de Administrador del Contrato que se agrega al presente como Anexo 5
(Cinco), quien dara seguimiento y verificara el cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en este instrumento.

En el caso de que se lleve a cabo un relevo institucional temporal o permanente con dicho servidor publico de “EL INSTITUTO” tendra
caracter de administrador del presente contrato la persona que sustituya al servidor publico en el cargo, conforme a la designacion
correspondiente.

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

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

“EL INSTITUTO”, a través del Administrador del contrato, podra aceptar los servicios que incumplan de manera parcial o deficiente las
especificaciones establecidas en este contrato y en los anexos respectivos, sin perjuicio de la aplicacion de las deducciones al pago que
procedan, y reposicion del servicio, cuando la naturaleza propia de éstos lo permita.

DECIMA TERCERA. DEDUCCIONES.- “EL INSTITUTO” aplicara deducciones al pago por el incumplimiento parcial o deficiente, en que
incurra “EL PROVEEDOR” conforme a lo estipulado en las clausulas del presente contrato y sus anexos respectivos, las cuales se calcularan
por un 1% (Un por ciento) sobre el monto de los servicios, conforme a lo sefialado en el apartado TC-10 de los Términos y Condiciones que
se integra en el Anexo 1 (Uno) del presente contrato proporcionados en forma parcial o deficiente. Las cantidades a deducir se aplicaran en el
CFDI o factura electrénica que “EL PROVEEDOR? presente para su cobro, en el pago que se encuentre en framite o bien en el siguiente pago.

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

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

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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El célculo de las deducciones correspondientes las realizara el Administrador del contrato de “EL INSTITUTO”, cuya notificacion se realizara
por escrito o via correo electrénico, dentro de los dias sefialados en el apartado TC-10 de los términos y condiciones que se integra en el
Anexo 1 (Uno) del presente contrato posteriores al incumplimiento parcial o deficiente.

DECIMA CUARTA. PENAS CONVENCIONALES.- En caso que “EL PROVEEDOR” incurra en atraso en el cumplimiento conforme a lo
pactado para la prestacion de los servicios, objeto del presente contrato, conforme a lo establecido en el Anexo 1 (Uno) parte integral del
presente contrato, “EL INSTITUTO” por conducto del Administrador del contrato aplicara la pena convencional equivalente al 1% (Uno por
ciento) diario por cada dia de atraso, de atraso sobre la parte de los servicios no prestados, de conformidad con este instrumento legal y sus
respectivos anexos, de conformidad a lo sefialado en el apartado TC-10 de los Términos y Condiciones que se integra en el Anexo 1 (Uno)
del presente contrato.

El Administrador del contrato determinara el calculo de la pena convencional, cuya notificacion se realizara por escrito 0 via correo
electronico, dentro de los dias sefialados en el apartado TC-10 de los términos y condiciones que se integra en el Anexo 1 (Uno) del
presente contrato posteriores al atraso en el cumplimiento de la obligacién de que se trate.

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

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

El importe de la pena convencional, no podra exceder el equivalente al monto total de la 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 presentacién de la garantia de cumplimiento, en los supuestos previstos en la
“LAASSP”, el monto maximo de las penas convencionales por atraso que se puede aplicar, sera del 20% (veinte por ciento) del monto de
los servicios prestados fuera de la fecha convenida, de conformidad con lo establecido en el articulo 142, cuarto parrafo del Reglamento
de la “LAASSP”.

DECIMA QUINTA. LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS.- “EL PROVEEDOR?” se obliga a observar y mantener vigentes las
licencias, autorizaciones, permisos o registros requeridos para el cumplimiento de sus obligaciones.

DECIMA SEXTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL - Para la prestacion de los servicios materia del presente contrato, no se requiere
que “EL PROVEEDOR?” contrate una péliza de seguro por responsabilidad civil.

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE.- “EL PROVEEDOR?” se obliga bajo su costa y riesgo, a trasportar los bienes e insumos necesarios
para la prestacion del servicio objeto de este contrato, desde su lugar de origen, hasta las instalaciones sefialadas en el Anexo Técnico y
en los Términos y Condiciones integrados en el Anexo 1 (Uno) del presente contrato.

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

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

DECIMA NOVENA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.- “EL PROVEEDOR” no podra ceder total o
parcialmente los derechos y obligaciones derivados del presente contrato, a favor de cualquier ofra persona fisica 0 moral, con excepcién de
los derechos de cobro, en cuyo caso se debera contar con la conformidad previa y por escrito de “EL INSTITUTO”.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 9
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g
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Se exceptua de lo anterior en el caso de fusion, escision, o transformacién de sociedades, siempre que la nueva sociedad que resulte
cuente con la solvencia técnica, juridica y econémica exigidas al adjudicarse el contrato, cumpla con lo dispuesto en el Reglamento de la
“LAASSP” y no se encuentre en los supuestos de impedimento previstos en la “LAASSP”.

VIGESIMA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS.- “EL PROVEEDOR?” sera responsable en caso de infringir patentes,
marcas o viole ofros registros de derechos de propiedad industrial a nivel nacional e internacional, con motivo del cumplimiento de las
obligaciones del presente contrato, por lo que se obliga a responder personal e ilimitadamente de los dafios y perjuicios que pudiera causar
a “EL INSTITUTO” o a terceros.

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

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

VIGESIMA PRIMERA. CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.- "LAS PARTES" acuerdan que la informacion
que se intercambie de conformidad con las disposiciones del presente instrumento, se tratard de manera confidencial, siendo de uso
exclusivo para la consecucion del objeto del presente contrato y no podra difundirse a terceros de conformidad con lo establecido en las
disposiciones vigentes en materia de transparencia y acceso a la informacion publica y de proteccion de datos personales.

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

Por tal motivo, “EL PROVEEDOR” asume cualquier responsabilidad que se derive del incumplimiento de su parte, o de sus empleados, a
las obligaciones de confidencialidad descritas en el presente contrato.

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

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

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

VIGESIMA TERCERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO” cuando concurran razones de interés general,
de comUn acuerdo o bien, cuando por causas justificadas se extinga la necesidad de requerir los servicios originalmente contratados y se
demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones pactadas, se ocasionaria algin dafio o perjuicio a “EL INSTITUTO”, o
se determine la nulidad 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 Anticorrupcion y Buen Gobierno, podra dar por terminado anticipadamente el presente contrato sin
responsabilidad alguna para “LA DEPENDENCIA O ENTIDAD?”, ello con independencia de lo establecido en la clausula que antecede.

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

En el finiquito se haran constar los pagos que, en su caso, deba efectuar “EL INSTITUTO” por concepto de los servicios prestados hasta el
momento de la terminacion anticipada, ademas, en su caso, pactara en el mismo el reembolso al proveedor de los gastos no recuperables

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Pagina 10



A INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ';%E\(F;%afogmmﬁ
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA o OYRO0I05426-001-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO COMPRAS SEIA261210140028
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS ,
IMSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No Ao Y RO o206

en que haya incurrido, siempre que estos sean razonables, estén debidamente comprobados y se relacionen directamente con el presente
contrato.

VIGESIMA CUARTA. RESCISION.- “EL INSTITUTO” podré iniciar en cualquier momento el procedimiento de rescision, cuando “EL
PROVEEDOR?” incurra en alguna de las siguientes causales:

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

K) No presentar bimestralmente, las constancias de la inscripcién y pago de cuotas al Instituto Mexicano del Seguro Social
del personal que utilice para la prestacion de los servicios;

L) En caso de que la suma de las penas convencionales exceda el 20% del monto total del contrato, cuando no se haya
requerido la garantia de cumplimiento;

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

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

0) Impedir el desempefio normal de labores de “EL INSTITUTO”;

P) Cambiar su nacionalidad por ofra e invocar la proteccion de su gobierno contra reclamaciones y o6rdenes de “EL
INSTITUTO”, cuando sea extranjero, y

Q) No presentar la opinién favorable de sus obligaciones fiscales, cada (MES) durante la vigencia del presente contrato.

R) Incumplir cualquier obligacion distinta de las anteriores y derivadas del presente contrato.

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

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

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

Iniciado un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO” podra suspender el tramite del procedimiento de rescision.
Si previamente a la determinacion de dar por rescindido el contrato se realiza la prestacion de los servicios, el procedimiento iniciado
quedara sin efecto, previa aceptacion y verificacién de “EL INSTITUTO” de que continda vigente la necesidad de la prestacién de los

servicios, aplicando, en su caso, las penas convencionales correspondientes.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 11
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g
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“EL INSTITUTO” podra determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el procedimiento advierta que la rescision del mismo
pudiera ocasionar algun dafio o afectacién a las funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, “EL INSTITUTO” elaborara un
dictamen en el cual justifique que los impactos econdmicos o de operacion que se ocasionarian con la rescision del contrato resultarian mas
inconvenientes.

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

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

Si se llevara a cabo la rescision del contrato, y en el caso de que a “EL PROVEEDOR” se le hubieran entregado pagos progresivos, éste
debera de reintegrarlos mas los intereses correspondientes, conforme a lo indicado en el articulo 73, parrafo cuarto de la “LAASSP”.

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

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

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

Para cualquier caso no previsto, “EL PROVEEDOR” exime expresamente a “EL INSTITUTO” de cualquier responsabilidad laboral, civil 0
penal o de cualquier otra especie que en su caso pudiera llegar a generarse, relacionado con el presente contrato.

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

VIGESIMA SEXTA. DISCREPANCIAS.- “LAS PARTES” convienen que, las estipulaciones que se establezcan en este contrato no deberan
modificar las condiciones previstas en la convocatoria a la licitacion, invitacion o solicitud de cotizacién, y sus juntas de aclaraciones; en
caso de discrepancia, prevalecera lo estipulado en éstas, conforme a lo previsto en el articulo 66, parrafo segundo de la “LAASSP”.

VIGESIMA SEPTIMA. CONCILIACION.- “LAS PARTES” acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas de la
ejecucién y cumplimiento del presente contrato, podran someterse al procedimiento de conciliacién establecido en los articulos 109, 111 y
112 de la “LAASSP”, y 186 al 196 de su Reglamento.

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

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

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

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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“LAS PARTES” manifiestan estar conformes y enterados de las consecuencias, valor y alcance legal de todas y cada una de las
estipulaciones que el presente instrumento juridico contiene, por lo que lo ratifican y firman en las fechas especificadas.

Por: “El Instituto”
Instituto Mexicano Del Seguro Social

NOMBRE | CARGO R.F.C.
Dra. Maria De Lourdes Diaz ESpinosa Titular del Organo de Operamén
~ Representante Legal del Instituto Administrativa Desconcentrada ]
Firma como Titular del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero, de
conformidad con lo establecido en los articulos 144 fraccion XXIIl y 155 fraccion XI, en relacion con Es‘tatal Guerrero

el articulo 2, fraccion IV, inciso a), del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social,
en su caracter de apoderada y representante legal y no tiene la calidad de administrar el presente
instrumento juridico.

Dr. Angel Gémez Carbajal

Firma como administrador del presente instrumento juridico de conformidad con lo previsto en el de Pres‘taC|OneS Méd|cas

articulo 2 fraccion IV del Reglamento de la Ley de Adquisiciones Amendamiento y Servicio del
Sector Publico; asi como lo establecido en el numeral 5.3.15 de las Politicas Bases y Lineamientos
en Materia de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Instituto.

Ing. Egdy Julian Gémez

AreaFg?:trr];:ante Titular de la Coordinacion de S
Firma como area del presente i juridico de idad con lo previsto en el AbaSteCImlento y EqUIpamlento
articulo 2 fraccion | del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamiento y Servicios del
Sector Publico.
GDCS // YETS

Por: “El Proveedor”

NOMBRE

Reactivos y Quimicos, S.A. de C.V. RQU790604JS1

'SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC DEL SERVIDOR PUBLICO, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION
PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MSMA, DE CONFORVIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 115, PARRAFO PRIVERO, DE LA LGTAIP.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 13
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g



Contrato: 050GYR001105426-001-00

ISE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: CADENA ORIGINAL, RFC DEL SERVIDOR PUBLICO,
INUMERO DE CERTIFICADO, NUMERO DE SERIE, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 115, PARRAFO PRIVERO, DE LA LGTAIP.

Firmante: EGDY JULIAN GOMEZ Numero de Serie: I
RFC: I Fecha de Firma: 12/06/2026 21:30
Certificado

Firma:

KyF50/0rc+DAwJhEvCTpFbNH7gxKM3Voh/0Emo6uzPg5bCtyT5HhnDYFDMqgdexr 7PZD1 £n0Gc4qIwZ £x £bpLD] 141 ££Jg0QchulKvN38NhGF5LrFw) tmiMgncAEOPF3+9ArX7iKwplrsKCuz 7guihTWY SnZVKE4
skmy9A0/6V6n9z0ne6Fn1QLBkVeZWXMaC8ab0TD5b7KBrEz4gCcbXalsgvLBeezsopdcsRa9okjwge IGPAN5d0IML zql HnDer rDFOb1bNWA92 InKqGs Ly iz TkowF8gyy 9sCSvnCOWLPOFt ThaflqewET Jowgv 977
VXBZREh9I]FipVeMSyoELQ==

Firmante: ANGEL GOMEZ CARBAJAL Numero de Serie: I
RFC: I Fecha de Firma: 13/06/2026 07:08
Certificado:

Firma:

h3q/TI320AzBY5BIviGLAruND7CC+Ulsrjgdc6D8PaytilIVoQttT+bo4mgLims 0xuBoFFU26J)cMkzR1g6Y51ulql/HWOXDtdLDOa3al sOGWNbHVSQxZDVh7CoJ4 +2MRMWx1] /pjU0TwnQfz4g/z08u9PJHNLxac
BT/gheFP1Vck0IvCQdidT/r70YCCIweeS)T+IKmE801YmjUKOL2hm082£1gODgNXteOTrI1bDgRGL /7TMDVicXObXS3NF5ItkN2£5y8dk/+666aeMbn/i53re LURFSEBL/8WFdr Zmntnl ZwNDPAOWSVu/Pz3j 1LEL
3VF1EaocpoQNMuZ+oN2uVw==

Firmante: MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA Numero de Serie I
RFC: I Fecha de Firma: 15/06/2026 17:37
Certificado:

Firma:



Contrato: 050GYR001105426-001-00

XTcSHIY23HJIRo£wzUzWTKULCmrArWXYpgCCo7TVIWGVONI UyRRXAwIEELr XWBLE 3/t iw2MXzXe5vaSgcfLe3h8rL29E9z1FOmx18vhd/gwstuwlvESLT5Z3FF/gmvm/ F2ho SXAKSXwrNUB Ot £UY1tS9SAVIGFFHE
ymorTsOa62NHel8W+NsZHAF /ya/OL8DRigCm6ymzNAWNAE1INOTMrBohyrju3Yuu6vl1vEfODH56Zu0fawAIMOMRGWz YguKH1k/HYOTgNb] i1PDLg/12BWPBIPG7USSUFM8] 80M5ToU41r 9WiorxTIMOyAQBPL1yPQ
eur0lyt/y2LtGKWGVEVLAQ==

Firmante: REACTIVOS Y QUIMICOS SA DE CV Numero de Serie: 1000000712860289
RFC: RQU790604JS1 Fecha de Firma: 16/06/2026 09:24
Certificado:

MIIGCDCCBELgAwIBAGTUMDAWMDEWMDAWMDASMTII4N]AyODkwDQYJKoZ IhvcNAQELBOAWGGGVMT UwMwY DVQODDC xBOYBERUwgUOVSVk1DSUSGREUGQURNSUS JULRSQUNJIT04gVEIJQLVUQVIJQTEUMCWGALUECGWL
U0VSVk1DSUBGREUGQURNSUS JULRSQUNIT04gVFIJQ1VUQVIJQTEaMBgGALUECWWRUOFULU1 FUYBBAXRob3JpdHkx M) AwBgkahkiGIw0OBCOEWI3NLcnZpY21ve2FsY2 SudHIpYnVSZW502UBZYXQuZ291i Linl 4MSYw
JAYDVQQIDB1Bd1 4gSG1kYWxnbyA3llywgQ29sLiBHAWVycmVybz EOMAWGA1UEEQWEMDY zMDAXC zAJBGNVBAY TAk1YMQOWCHY DVQQT DARDRE 1 YMRMwEQY DVQOHDAPDVUFVSFRETU 9 DMRUWEwYDVQQt Ewx TQVQSNZA3
MDFOTjMxXDBaBgkqhkiG9wOBCQITTXJ1c3BvbnNhYmx10iBBRELJTk1TVEJBQO 1 PTi BDRUSUUKFMIERFIFNFUL2JQ01 PUYBUUK1CVVRBUk1 PUYBBTCBDT05UUk1CYV FT1RFMB4XDTI 1MDEYNDI xMDAINFOXDTIS
MDEyNDIxMDEzNFowg £ 5xJJAKkBgNVBAMTHVIFQUNUSVZPUYBZIFFVSULJQ0 9T IFNBIERF IENWMS YwJAYDVQOPEx 1 SRUFDVELWT LMgWSBRVU1NSUNPUYBTQSBERSBDV ) EMMCQGALUEChMAUKVBQ1RIVKITIFkgUVVJI
TULDT1MgUOEGREUGQ1YxCzAJBgNVBAYTAkLYMS OwKwY JKoZThveNAQKBFh5yb2RyaWd1Z2Xpt X2p1bG1hbkB5YNhvby5b20ubXgxJTAIBgNVBCOTHF JRVTC5SMDYWNERTMSAVI FBVTEW1OTA3MTAUS  MxHj AcBgNV
BAUTFSAvVIFBVTEW1OTA3MTAIU1BOUFMwN CCASTwDQY JK0Z ThveNAQEBBQADGGEPADCCAQOCYGEBAT JEOr CHUPN2C+kevNgQ8mpEOOMhwzwSsS jwlM0OTkhwsKUIL/nHUxnPFKS60xTxM/YAV] zw3Sc+G/ zR2CU4
r11HGGMv4aDvjqyT+VEPHUESTHCXeVTILF6uhJ7G/sXEVCONE60X0Tt 9kVnvIglIUpCESsOpZe53x75DoETINYXngkJsgY SuliD6pIobkaNYFC+bumu3 6uiMyT7pEIAfISuSiRSUL1FY £AZ ED633Kz IVm+wsKESm
aeSv34obwS10DAMCUgEeECxrPUTEC11/0DL1J/B0DcJKkAZD3AtaIdy]az1VRGhvibe HROos OmFDr JTgCx61 Tsve £ 6Cyx4me  ECAWEAAaNPMEOWDAYDVROTAQH / BATWADALBNVHO8EBAMCAYgWEQY JY I ZTAYbA
QYEBBAQDAGWGMBOGALUdJOQWMBQGCCSGAQUEBWMEBgyr BEFBQCDA ANBgkghkiGIwOBAQs FAAOCAGEAHRA 4AVhT+en8QgbpKR CzBEI1Lb5GTSy/ 2 2EZRY yHog1bY+ag2620iRh1ciYtWa9StEC5GA/ iEsNXCrl
YeucSFCE3uPxGyAgl6QRCIx4Brw/20X85Xqut PeyOOdfSPPp4sgiUnLg3IGICNbPMS sJPEV E10XCQ7CgLAZAGETCUuOUGTENEVDL fi+ez0S57cgwL6rqgmdl LG30xgJDhj H+pEg8T7gdM1HEOFAg3rkviorudvvo0Q
$3t7ho9iQUHaxDwqW31lve+PypMrCZ4yBIhxHHVG/ Isvry83rUelUjJwR20Uq04c110U855inSwoVplhUSzbF+CPBWCr 6AgOJALW+CAIREBrkutwIQIJOTSVWEL jEezncIu7njlod4jKdqySrkO3wa feGpEVG8JIh
aGgxYc8dZbK7yRKRYXGqYXC/MROUZU07ipac4 zdtmNOWamg ZpdhHgxQWznFdTgyvzX8dokF1D3sDSxQiuY3erk0JThnaPoYXw) 214 EM6AX£13CgXRHDMCSU/EWAAVSYGKAEY cZE£6XazTNE 4TuvKa/LIRDLCEqLHP
dagXYHj 59 FxjEBU0iBMVBUfm8J7TnuQCAJARCBbnwEky /VKbNtogzZy7Cwos /H/ 1UHG69 PgpN£nBBeP/Ruy 5MyXCLPqeZ0AMUKBNwLBhiaYcCTh/ Y 6WkbKCAg/ Tw=

Firma:
Rf6d85k9BY/PeSHUxJITa6W8vRpWDQUOhv4CLWZzEVISMLiPq3Dgzn/VnovG]468NLAZgeNH1+r 37 6ceczEVIpVeNZLIkACpI2iAgsTI+sk5znt tZMkDrOewbzj22kp/wm2MXkXmsz 1uP6GBWexp8i6Is3zGetTunQ
cVhvDYZjh/64052/0iSrvEd6KXrn400GLr 0YHPT0100K] IR8WHIMr JAKRWWCGROUPSGAPBN5VIb2gBlIIY7Th5qUa0nQ+490273BGyh7sAMYLes5aez1GNA35 £GEFBnRxuS 1 PFtLUGE6vLk1CLthe TMvrDz2nL2a3
PJrgAUHs/175utyDMMT SKw==
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ANEXO 1 (UNO) “ANEXO TECNICO, TERMINOS Y CONDICIONES, ANEXOS T, LUGAR Y CALENDARIO DE LA PRESTACION DEL
SERVICIO”

(ANEXO TECNICO)

AT-01. Requerimiento

1 partida con 2 unidades médicas.

CANTIDAD DE SESIONES

Consecutivo| UNIDAD MEDICA DOMICILIO INSTITUCIONAL SERVICIO REQUERIDAS

AVENIDA RUIZ CORTINES NO. SN,

1 H\ﬁgEn-?; COLONIA ALTA PROGRESO, C.P. 210
GUERRERO’ 39610, MUNICIPIO ACAPULCO DE

JUAREZ, ENTIDAD GUERRERO.
CALLE LA POZA LLANO LARGO,
LOTE 2, DESARROLLO
HABITACIONAL ~ JOYAS  DEL
2 UMF No. 29 ¢/ UMAA | MARQUES, NO. S/N, PUEBLO LA 1,056
POZA, C.P. 39906, MUNICIPIO
ACAPULCO DE JUAREZ, ENTIDAD
GUERRERO.

“Servicio Integral de
Hemodialisis Intramuros”

TOTAL 2,266

AT-02. Descripcion, especificaciones, caracteristicas y requisitos minimos requeridos

Descripcién del Servicio Integral de Hemodidlisis Intramuros a Contratar:

Clave CUCOP: Se considera la siguiente como Servicio Integral: 33903-0012

El participante se obliga a suministrar el Servicio Integral de Hemodialisis Intramuros con la siguiente descripcion:

El Instituto a fin de atender las necesidades de sus derechohabientes con insuficiencia renal crénica, requiere de la prestacion del servicio
de hemodidlisis Intramuros, mismo que se sefiala en el Anexo T1 de requerimientos de las unidades médicas, de las presentes bases; por lo
que el participante debera dar el debido cumplimiento a todos y cada uno de los requisitos que a continuacion se describen en los términos y

condiciones establecidos en el presente documento.

Las maquinas para hemodidlisis, la planta de tratamiento de agua, el sistema de informacién y programas de computo asociados, se
instalaran por “EL PROVEEDOR” directamente en el H.G.R. No.1 “Vicente Guerrero” y en la U.M.F. No. 29 ¢/ UMAA.

AT-03. Requisitos técnicos que los participantes deben cumplir;

“EL PROVEEDOR” se obligara a Prestar el Servicio Integral de Hemodidlisis Intramuros, para los Derechohabientes, consistente en
sesiones de hemodialisis y fransmisién de la informacion de la sesion otorgada al expediente clinico electronico de acuerdo con el programa
que utilicen (en este momento esta el programa HD+)

Las maquinas para hemodialisis, la planta de tratamiento de agua, el sistema de informacién y programas de computo asociados, se
instalaran por “EL PROVEEDOR” directamente en el H.G.R. No.1 “Vicente Guerrero” y en la “U.M.F. No. 29 ¢/ UMAA” “EL PROVEEDOR”
entregara, instalard y pondra a punto dentro del plazo no mayor a los 20 (veinte) dias naturales contados a partir de que surta efectos la
notificacion del fallo, los equipos médicos, que se requieren para llevar a cabo los procedimientos (sesiones de hemodialisis), directamente
en el H.G.R. No.1 “Vicente Guerrero” y en la “U.M.F. No. 29 ¢/ UM.A.A”

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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El sistema de informacion y programas de computo asociados, deberan estar instalados y puesta a punto, en un plazo no mayor a 15 dias
naturales contados a partir de que surta efectos la notificacion del fallo, para el envio de mensajes HL7 version mas actualizada al
Expediente Clinico Electronico, en un plazo no mayor a 20 dias naturales a partir del inicio del contrato.

“EL PROVEEDOR” debera realizar la coordinacién y acciones en las unidades médicas asignadas para ofrecer el servicio en tiempo y
forma. Dentro de este plazo debera realizar las adecuaciones descritas en los proyectos de instalacién presentados en la propuesta técnica
y haber entregado el Certificado Analitico o Informe de Pruebas Fisico Quimicas y Microbiolégicas previas al arranque de la operacion de
las maquinas de hemodialisis, planta de tratamiento de agua. Junto con las maquinas debera entregar los Manuales de Operacion de los
mismos en idioma espafiol, o en su caso la traduccion simple al espafiol.

En el caso de que durante la vigencia del presente contrato, el fabricante de los equipos, y consumibles, incluya mejoras tecnolégicas vy
éstas sean acordes con los servicios contratados, “EL PROVEEDOR” se obliga a sustituir los equipos, y/o consumibles sefialados, debiendo
notificarlo a “EL INSTITUTO", (Iéase Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas del OOAD Guerrero) para su analisis y en su caso
autorizacién; posterior a esto, debera entregar el registro sanitario del equipo, y/o insumos propuestos a “EL INSTITUTO’, para su
evaluacion y de resultar satisfactoria, “EL PROVEEDOR” se obliga a realizar el cambio de equipos y a suministrar los nuevos consumibles,
asi como otorgar la capacitacion y adiestramiento a los usuarios de “EL INSTITUTO” que lo requieran, sin costo adicional para “EL
INSTITUTO".

Para llevar a cabo la recepcion de las maquinas de hemodiélisis, la planta de tratamiento de agua y el sistema de informacion y programas
de computo asociados el Jefe de la Unidad de Hemodialisis, el Jefe de Conservacion de “EL INSTITUTO” y el CDI, deberan apegarse a las
condiciones establecidas en el presente contrato y requisitar el formato “Recepcién de Equipos de Hemodialisis, Planta de Tratamiento de
Agua y Sistema de Informacién y Programas de Computo Asociados”, de acuerdo con lo siguiente:

Una vez instalados los equipos, “EL PROVEEDOR” realizara las pruebas que a su juicio considere pertinentes para verificar su correcto
funcionamiento.

“EL PROVEEDOR” entregaré al Jefe de Servicio el original del Reporte Analitico o Informe de Pruebas Fisico Quimicas y Microbiologicas
para el arranque del funcionamiento de los equipos de hemodilisis y planta de tratamiento de agua.

Sera responsabilidad de “EL PROVEEDOR” realizar por su cuenta las maniobras de carga y descarga de los equipos y consumibles al lugar
de entrega e instalacion de éstos Ultimos.

Las entregas subsecuentes corresponderan a consumos realizados en treinta dias, por lo que “EL PROVEEDOR” debera entregar insumos
en cada unidad médica, dentro de los cinco dias naturales previos al corte mensual que realice cada una de las unidades médicas, de
acuerdo al calendario de reposicion y de entrega de consumibles establecido por el Jefe de Servicio y de Abastecimiento de la unidad en
forma conjunta con “EL PROVEEDOR?”. Por tanto “EL PROVEEDOR” debera garantizar cumplir con la calendarizacion para recabar estos
requerimientos con oportunidad, “EL PROVEEDOR” deberéa proporcionar un nimero telefénico fax, correo electronico etc. para el reporte.

Para que “EL PROVEEDOR" realice la entrega de los consumibles en la unidad médica sujeta del contrato, esta se realizara en forma
coordinada con el personal de abastecimientos teniendo ambos acuses de entrega recepcidn, con copia para cada una de las partes,
siguiendo el procedimiento que se lleva a cabo, en forma reglamentaria en el almacén.

“EL PROVEEDOR” debera dotar en forma mensual a “EL INSTITUTO” el nimero de catéteres temporales o permanentes que fueron
colocados a pacientes de nuevo ingreso (se entendera por paciente de nuevo ingreso o por primer sesién de hemodialisis en el HGR) del
mes previo o inmediato anterior, mas 1 (un) catéter temporal o permanente por cada 10 pacientes de nuevo ingreso los cuales serén
acumulables, con el proposito de que “EL INSTITUTO” cuente con un stock para garantizar la atencién oportuna de los pacientes de primera
vez, se entregaran directamente en la unidad médica institucional y el director de la unidad determinar4 el sitio de entrega de los mismos
(considerando entregarlos al area de Finanzas y él designara quién llevara el control de los ingresos y egresos de los catéteres). Todos los
catéteres, permanentes o temporales deberan de entregarse con su kit de infroduccion sin excepcion.

Tratandose de los injertos vasculares heterélogos seran proporcionados por “EL PROVEEDOR”, en un plazo no mayor a 7 dias posteriores
a la solicitud del médico tratante con las especificaciones correspondientes al paciente especifico.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 15
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g




o INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ﬁ%ﬁg&i@fgg&ﬁ%
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA oy SGYRO0110426.001-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO R P
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS ,
IN‘SS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No Ao T YRS 202

Para garantizar la calidad del servicio, “EL PROVEEDOR” se obliga a entregar a “EL INSTITUTO” el certificado de analisis microbiolégico de
las muestras de agua para corroborar que ésta cumpla con la Norma Oficial Mexicana NOM-003-SSA3-2010, en un plazo maximo de 10
dias habiles posteriores al inicio de operaciones y, 1 (un) reporte de analisis una vez durante la vigencia del contrato o cuando se
requiera, de la planta de tratamiento de agua y de su circuito de alimentacién de agua tratada, que hayan sido elaborados en un laboratorio
tercero autorizado.

De la siguiente forma: Para el Fisico Quimico se tomara una muestra del agua tratada de la 6smosis, una vez durante la vigencia.

Para las Microbiologicas se tomaran 3 muestras obtenidas de la planta de tratamiento de agua en los siguientes sitios: una de la dsmosis,
una del reservorio y una de la maquina de hemodialisis que esté ubicada al final de la red de suministro de agua tratada, en caso de que la
unidad de hemodiélisis no cuente con reservorio se tomara de la valvula de retorno o de una maquina de hemodiélisis ubicada en un plano
intermedio de la red de suministro.

La periodicidad de las pruebas para la planta de tratamiento de agua y del sistema de agua tratada sera:
Pruebas Fisico Quimicas y Microbiologicas para el arranque de la operacion de los equipos

Se debe contar con resultados de las pruebas fisico quimicas y microbioldgicas dentro de rangos aceptables de acuerdo a la norma, antes
de iniciar las sesiones de hemodilisis a los pacientes que se realizaran dentro del periodo de 25 dias naturales a partir de la fecha de la
vigencia del contrato: el resultado de las pruebas microbiol6gicas debera entregarse en un plazo no mayor a 10 (diez) dias después de la
toma de las muestras, antes de operar la planta de tratamiento de agua y los equipos de hemodialisis con los pacientes . En caso de que el
resultado no cumpla con los estandares requeridos se realizaran otras pruebas posteriormente al haber resuelto el o los problemas de los
equipos para lo que debera entregar el Reporte Analitico o Informe de Pruebas en un plazo no mayor a ocho dias. Para el analisis
microbioldgico, este se realizard en forma mensual y deberd de entregar el certificado analitico o de pruebas dentro de los 10 dias
siguientes.

Con respecto al andlisis fisico quimico éste debera entregarse en un plazo no mayor a 20 dias a partir de la puesta en marcha de la unidad
de hemodidlisis.

En forma programada para controles subsecuentes, “EL PROVEEDOR” en coordinacién con el Jefe del Servicio elaboraran la programacién
para efectuar las pruebas Anexo 12 (Doce), conforme a lo establecido en el presente contrato de la siguiente manera:

v' El Anélisis Fisico Quimico se debe realizar una vez durante la vigencia y debera entregar el Reporte Analitico o Informe de
Pruebas en un plazo no mayor a ocho dias.

v’ Para el Analisis Microbiolégico, éste se realizara cada mes y debera entregar el Reporte Analitico o Informe de Pruebas
dentro de los siguientes diez dias.

“EL PROVEEDOR” debera entregar el Reporte Analitico o Informe de Pruebas Fisico Quimicas y Microbiologicas con la periodicidad
establecido en este contrato y de acuerdo a la programacion que elaboraran en coordinacion el Jefe de Servicio y “EL PROVEEDOR”.

Para las situaciones en las que se identifique o0 sospeche contaminacion o alteracion en la calidad del agua por causas inherentes a la
prestacion del servicio por “EL PROVEEDOR” y representen potencial riesgo para los pacientes “EL INSTITUTO" realizara el reporte en
forma inmediata por via telefénica, correo electronico o fax a “EL PROVEEDOR?”, el que debera dar respuesta en un plazo no mayor a 3
horas y realizara las acciones de mantenimiento correspondientes para solucionar el o los problemas dentro de las 12 horas posteriores a la
fecha de la tomas de las muestras.

En ninglin caso se aceptara operar las maquinas de hemodialisis, la planta de tratamiento de agua y su sistema de suministro de agua
tratada cuando los resultados Fisico Quimicos y Microbioldgicos no se encuentren dentro de los rangos requeridos por “EL INSTITUTO”.

Cuando por causas relativas a los frabajos de mantenimiento preventivo y correctivo que ameriten la suspension de la operacién de uno o
mas maquinas de dialisis “EL PROVEEDOR"” debera resolver o dar apoyo técnico en un plazo no mayor a 24 horas y para la forma en que
dara el servicio mientras duran los trabajos de mantenimiento podré optar por la siguiente alternativa; “EL PROVEEDOR” sustituira el equipo
o los equipo (s) por otro (s) de iguales caracteristicas, en tanto concluyen los trabajos de mantenimiento, por lo que debera haber como
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respaldo, dentro de la unidad de hemodidlisis, al menos una maquina de hemodialisis en cada unidad médica, o las necesarias de acuerdo a
su capacidad fisica que resulten de acuerdo a lo estipulado en mantenimiento preventivo.

La empresa proveedora entregara al responsable de la unidad de hemodidlisis o Jefe de Servicio la lista de las personas, direcciones
electronicas y nimeros telefénicos autorizados por la empresa para dar atencién a los reportes y en caso de existir cambios, éstos seran
notificados con oportunidad.

Para dar cumplimiento a lo anterior “EL PROVEEDOR"” debera mantener las lineas de comunicacion disponibles las 24 horas del dia.

La transportacion de los insumos, consumibles, equipos y demas, sera por cuenta de “EL PROVEEDOR”, las maniobras de carga y
descarga de los materiales y los propios equipos en el lugar de entrega e instalacion de éstos Ultimos, hasta que estos sean recibidos de
conformidad por “EL INSTITUTO".

Durante la prestacion del servicio, éste estara sujeto a una verificacion visual, analitica y documental por parte de “EL INSTITUTO”, con
objeto de verificar que se cumpla con las condiciones requeridas en el presente contrato y en caso de incumplimiento se procedera a la
aplicacion de las penas convencionales correspondientes.

Cabe resaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de la prestacion del servicio establecidas en el presente contrato, “EL
INSTITUTO” no daré por aceptado el servicio.

El Servicio Médico Integral de Hemodidlisis incluye: equipo médico (puesta en marcha de las méquinas de hemodiélisis, plantas de
tratamiento de agua que aseguren los rangos de calidad de eficiencia del agua tratada), mantenimiento preventivo y correctivo, capacitacion
al personal del Instituto, el equipo de computo, para la trasmisién de la informacién relacionada con las sesiones de hemodialisis. El
proveedor debera dar cabal cumplimiento a la transmisién de la informaciéon mediante el uso del estandar HL7 Versién 3.0 conforme a la
especificacion técnica del sistema de informacién de hemodialisis 5640-023-003, emitida por la Coordinacién de Tecnologia para los
Servicios Médicos del IMSS, la cual puede ser consultada en la pagina chrome-
extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/http://compras.imss.gob.mx/normas/servicios_integrales/5640-023-
03_ETIMSS_Hemodialisis2014.pdf

Este servicio integral de hemodilisis incluye: equipo médico (puesta en marcha de las maquinas de hemodidlisis, plantas de tratamiento de
agua que aseguren los rangos de calidad de eficiencia del agua tratada), insumos, mantenimiento preventivo y correctivo, capacitacion al
personal del instituto, instalacion y puesta a punto del sistema de informacion y programas de cémputo asociados, el equipo de computo,
para la trasmision de la informacién relacionada con las sesiones de hemodidlisis.

“EL PROVEEDOR” debera contar como minimo con el siguiente personal para proporcionar la atencion a las diferentes Unidades Médicas
de OOAD Guerrero:

Personal Minimo de “EL PROVEEDOR” por Unidad
Profesion No. profesionistas
Ing. Biomédico o Ing. Eléctrico o electromecanico, mecatronica o afin 1 por cada Unidad Médica
Técnico de Servicio 1 por cada Unidad Médica
Enfermera con adiestramiento en Hemodialisis 1 por cada Unidad Médica

“EL PROVEEDOR”, deberan ajustarse estrictamente a los requisitos y especificaciones previstos en este Anexo Técnico, describiendo en
forma amplia y detallada las caracteristicas del Servicio que estan ofertando, bajo las condiciones siguientes:

Como parte del servicio, “EL PROVEEDOR” debera proporcionar los equipos médicos, accesorios y consumibles necesarios para la debida
prestacion del mismo.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 17
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g




o INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ﬁ%ﬁg&i@fgg&ﬁ%
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA oy SGYRO0110426.001-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO R P
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS ,
IN‘SS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No Ao T YRS 202

Para llevar a cabo la recepcion del equipamiento, el responsable de la unidad de hemodidlisis del Instituto, el CDI y el Jefe de Conservacion
deberan requisitar el formato “Recepcion de equipos de Hemodidlisis, Planta de tratamiento de agua y Sistema de informacién y programas
de cdmputo asociados”.

Equipamiento: Entrega, instalacion y puesta a punto de maquinas de hemodialisis, sillones clinicos (reposet) reclinables con capacidad de
soporte de peso de 120 a 150kg, una bascula para pacientes en sillas de ruedas, plantas de tratamiento de agua para la correcta y
satisfactoria realizacion de las sesiones de hemodialisis.

Las maquinas utilizadas para hemodialisis para los fines de este contrato, no deberan de rebasar la antigiiedad de 8 afios desde su
fabricacion o no rebasar el limite de 51,800 horas de servicio (sesiones hemodialiticas), con la finalidad de otorgar el dptimo servicio en lo
referente al equipamiento médico de hemodialisis.

Entrega, instalacion y puestas a punto del Sistema de Informacién y programas de computo asociados necesarios para la transmision de
informacién de la cesion al Expediente Clinico Electrénico mediante el uso del estandar HL7, version 3.0.

“EL PROVEEDOR” para las sesiones de hemodidlisis debera proporcionar las maquinas necesarias para la prestacion del servicio, las
cuales deberan estar en 6ptimas condiciones de funcionamiento para su instalacion y puesta en marcha, 20 dias naturales posteriores al
inicio de la vigencia del contrato, ser de tecnologia de vanguardia y cumplir con las especificaciones técnicas del Catalogo Institucional o
Interinstitucional conforme al Anexo 3 (Tres); haber sido ensamblados de manera integral en el pais de origen; no se aceptaran propuestas
correspondientes a saldos o remanentes que ostenten las leyendas “Only Export” ni “Only Investigation”, descontinuados o no se autorice su
uso en el pais de origen, o que cuenten con alertas médicas o de concentraciones por parte de las autoridades sanitarias.

Se le facilitara a “EL PROVEEDOR” un espacio fisico dentro de la unidad hospitalaria que podra adecuarse por “EL PROVEEDOR”, de tal
forma que pueda hacer uso como almacén y resguardo del Equipo o insumos propiedad de “EL PROVEEDOR’, con el que proporcionara el
Servicio Integral, durante la vigencia del Contrato. La fecha para la entrega del espacio sera definida por parte del Director de cada Unidad
Médica, una vez que surta efectos la notificacion del fallo del proceso licitatorio.

Al término de la vigencia del contrato, “EL PROVEEDOR” se obliga a retirar los equipos que son de su propiedad, instalados por el mismo
para el cumplimiento del presente contrato, sin dafiar las instalaciones de “EL INSTITUTO?”, en un plazo no mayor de 5 dias habiles, previo
acuerdo con las autoridades de la unidad médica correspondiente, asumiendo a su cargo los gastos que se generen por este concepto.

MANTENIMIENTO. - “EL PROVEEDOR" debera proporcionar sin costo adicional durante la vigencia del contrato de prestacion de servicios,
el mantenimiento preventivo y correctivo para las maquinas de hemodialisis, sistemas de tratamiento de agua, sistema de informacion,
programas de computo asociados, y mobiliario, a efecto de que se garantice la prestacion del servicio en dptimas condiciones para
seguridad de los pacientes.

a) MANTENIMIENTO PREVENTIVO.- “EL PROVEEDOR” en coordinacion con los Jefes de Servicio de Hemodialisis y de Conservacion,
elaboraran y validaran el Programa de mantenimiento preventivo al equipo médico (maquinas de hemodialisis y planta de tratamiento de
agua) conforme las especificaciones del fabricante y se llevara el control a través de bitdcora de mantenimiento preventivo, con base en lo
siguiente:

1.- El mantenimiento preventivo se debe realizar de acuerdo con un calendario previamente establecido, considerando las recomendaciones
del fabricante de los equipos.

2.- Este mantenimiento preventivo deberé ser realizado empleando refacciones nuevas y originales.

3.- Para las maquinas de hemodialisis, el mantenimiento se debera ajustar a las especificaciones recomendadas por el fabricante.

4.- Para la planta de tratamiento de agua, “EL PROVEEDOR” en coordinacion con el Jefe de Servicio de Hemodidlisis deberan establecer la
periodicidad, la cual no debera exceder los 6 meses, conforme a los resultados de las pruebas analiticas de la dureza del agua local y
especificaciones de los componentes de la planta de tratamiento de agua.

5.- “EL PROVEEDOR” sera el responsable de realizar la sanitizacion de la planta de tratamiento de agua y del sistema de suministro de
agua tratada con la frecuencia que sea requerida a fin de conservar estas instalaciones dentro de los resultados microbioldgicos dentro de
los rangos establecidos como aceptados.

Asi también, debera realizar las acciones necesarias para contar con instalaciones higiénicas del area asignada para instalar la planta de
tratamiento de agua.
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6.- Para el sistema de informacion y programas de cémputo asociados mensualmente debe asegurarse que: a) El servidor se encuentre
conectado a la red institucional, b) La IP asignada se encuentre activa, c) Se hayan enviado todos los mensajes generados d) Mantener
actualizado el antivirus. Deberan quedar registradas en la bitacora las actividades realizadas.

7.- “EL PROVEEDOR’ debera analizar los errores en el envio de informacion al ECE y en caso necesario para solucionarlo debe ponerse en
contacto con la CTSM/DSADT

8.- Para el mobiliario no médico para las sesiones de hemodidlisis cada 4 meses o cuando se solicite. Debe realizarse limpieza y verificacion
de piezas.

9.- “EL PROVEEDOR” debera contemplar en todas las unidades médicas institucionales con unidad de hemodialisis, maquina(as) de
hemodiélisis de reemplazo y funcional 1 por cada 10 maquinas, mas una maquina para pacientes seropositivos.

Para el caso de fallas en las maquinas, planta de tratamiento de agua, sistema de informacién y programas de cémputo asociados, “EL
PROVEEDOR” debera efectuar las reparaciones necesarias o sustituirlas por otras de las mismas caracteristicas, en un plazo maximo de 24
horas posteriores al reporte por escrito de “EL INSTITUTO”.

b) MANTENIMIENTO CORRECTIVO.- El mantenimiento correctivo se refiere al reemplazo de las partes de los equipos médicos (equipo de
computo) que se hayan dafiado o desgastado, por partes nuevas y originales.

En el caso de solicitud por contingencia por fallas en las méaquinas de hemodialisis, planta de tratamiento de agua, sistema de informacién y
programas de computo asociados, “‘EL PROVEEDOR” deberd tener una capacidad de respuesta de 8 horas y efectuar las reparaciones
necesarias correctivas especificas y proporcionar la asistencia técnica dentro de un lapso no mayor a 24 horas, en todas y cada una de las
Unidades Médicas con Servicio Integral de Hemodidlisis, contadas a partir de la notificacion de “EL INSTITUTO” a “EL PROVEEDOR,
(reporte escrito recibido por cualquier via: correo electronico y/o personal).

ASISTENCIA TECNICA. - “EL PROVEEDOR” debera proporcionar la asistencia técnica necesaria, para el uso optimo de los equipos y

accesorios, el sistema de informacion y programas de cémputo asociado en las unidades médicas de “EL INSTITUTO”

CALIDAD DEL AGUA TRATADA PARA HEMODIALISIS: “EL PROVEEDOR’ debera realizar una vez durante la vigencia del contrato, o
cuando se requiera, la toma de muestras del agua tratada, para el analisis Fisicoquimico y cada mes los contaminantes biologicos (NOM

003.SSA3. 2010) o cuando se requiera la toma de muestras para el Microbiologico en un laboratorio acreditado.

“EL PROVEEDOR"” entregara al Jefe de Servicio el Reporte Analitico o Informe de Pruebas con el reporte de las pruebas analiticas Fisico
Quimicas y Microbioldgicas del agua tratada para hemodialisis.
CONSUMIBLES: Los sumistros, deberan ser estrictamente compatibles con los equipos médicos ofertados para la prestacion del servicio (o
los equipos médicos propiedad de “EL INSTITUTO") y entre si y corresponderan con las especificaciones técnicas y de control de calidad y
a los niveles necesarios para obtener resultados esperados.
Los insumos necesarios para realizar los procedimientos hemodialiticos deberan suministrarse por “EL PROVEEDOR”, de acuerdo a las
necesidades de las unidades médicas, debiendo presentarse estériles y libres de pirégenos, listos para utilizarse.
1. Filtro dializador 170,190,210
2. 1linea arteriovenosa.
1 Galén de concentrado &cido.( no estéril )
4. Bicarbonato de sodio ( no estéril )
5. 2 aguja fistula para puncién de acceso venoso y arterial cuando se requiera calibre 16, 17

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Pagina 19



o INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ﬁ%ﬁrﬁ%&?ﬁz@%ﬂ%
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA NOMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO COMPRAS SEIA261210140028
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS )
IN‘SS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No AA30-GVRO30CYROD1.56.2026
6. Catéter tipo Mahurkar o Permanente o Injerto Vascular heterélogo
7. Kits de conexion y desconexion estériles, para catéter y fistula
7.1 Kit para conexion de catéter estéril
Contiene:
4 guantes
2 jeringas 3 ml desechables
10 gasas7.5x5 cm

1 campo de tela absorbente de 30x40

7.2 Kit para desconexién de catéter estéril, contiene:
2 guantes
5 gasas de 7.5x5 cm
1 gasa de 10x10 ¢cm
2 tapones de Luer para catéter
1 aposito especial para catéter 10x14
7.3 Kit para conexion de fistula, estéril contiene:
2 guantes
5gasasde 7.5x5cm
4 campos de tela absorbente de 35 x 40 cm
7.4 Kit para desconexién de fistula estéril, contiene:
2 guantes
6 gasasde 7.5x5cm
2 apositos circulares

Los insumos necesarios deberan suministrarse, de acuerdo con la programacién mensual elaborada por las Unidades Médicas.
CAPACITACION: “EL PROVEEDOR” debera proporcionar al personal de “EL INSTITUTO”, asignado al servicio de hemodidlisis, la
capacitacion técnica necesaria para el uso y manejo de los equipos médicos.

Esta capacitacion técnica debera otorgarse dentro de los 35 (treinta y cinco) dias habiles, contados a partir de que surta efectos la

notificacion del fallo, sin costo extra para “EL INSTITUTO", y si el “EL INSTITUTO" lo requiere durante la vigencia del contrato las veces que
sean necesarias.

Esta capacitacion versara en el manejo y funcionamiento de los equipos médicos y en la correcta utilizacion del sistema de informacién que
garantice la transmision de la informacion al expediente clinico electronico, misma que iniciara simultdneamente a la instalacion de los
mismos, asi como también de los insumos para ambos tipos de equipos, necesarios para la prestacion del servicio.

“EL PROVEEDOR” se obliga a otorgar el apoyo técnico necesario con personal capacitado, para la puesta en marcha del Sistema de
informacion y programas de computo asociados.

Para efectos de lo sefialado en el punto anterior, “EL PROVEEDOR” se coordinara con el Director de la Unidad Médica, con el visto bueno
de la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas del OOAD Guerrero o, con el Director Médico, segln corresponda, a fin de conjuntar
acciones encaminadas al cumplimiento del Programa de Capacitacion y Adiestramiento propuesto.

PROGRAMA DE CAPACITACION: Adicionalmente, “EL PROVEEDOR” se compromete sin costo adicional para “EL INSTITUTO’, a
mantener permanentemente capacitado al personal que asi lo requiera durante la vigencia del presente contrato. Al término de la
capacitacion extendera constancia de la misma.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 20
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SISTEMA DE INFORMACION Y PROGRAMAS DE COMPUTO ASOCIADOS: “EL PROVEEDOR” debera de cumplir con los requerimientos
de la Especificacién Técnica del Sistema de Informacion de Hemodilisis 5640-023-003 emitida por la CTSM del Instituto, que puede
consultarse en la direccion electronica, chrome-
extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/http://compras.imss.gob.mx/normas/servicios_integrales/5640-023-
03_ETIMSS_Hemodialisis2014.pdf

Con la finalidad de registrar, almacenar los datos generados en el equipo local y su envi6 a través de HL7 al Expediente Clinico Electrénico.

“EL PROVEEDOR’ debera entregar a la CDI dentro de los primeros 15 dias naturales posteriores del mes facturado el respaldo de la base
de datos que se haya generado en el modelo de datos definido en la Especificacion Técnica correspondiente a la conclusion del mismo, “EL
PROVEEDOR” debe entregar el respaldo de la informacion que haya generado durante la vigencia del presente contrato al director de la
Unidad Médica correspondiente y a la CDI.

La informacion, las bases de datos y los archivos generados en la operacién de los Servicios Integrales, seran propiedad de “EL
INSTITUTO”, los cuales se conservaran en el area participante donde se prestoé el servicio y sdlo podran ser utilizados por un tercero con el
consentimiento expreso de “EL INSTITUTO” y bajo las disposiciones de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica
Gubernamental.

AT-04. Pruebas, método de evaluacidn y resultado minimo que debe obtenerse

Para este servicio, no se solicitan pruebas.

AT-05. Normas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas, Internacionales, Referencia o Especificacion Técnica.

a) Normas solicitadas:
. NOM 003-SSA3-2010 Para la practica de la hemodiélisis.
. NOM-004-SSA3-2012 Del expediente clinico, que establece los criterios cientificos, éticos, tecnolégicos y administrativos
obligatorios en la elaboracion, integracion, uso, manejo, archivo, conservacion, propiedad, titularidad y confidencialidad del
expediente clinico, del 29 de junio de 2012.
. NOM-024-SSA3-2012, Sistemas de Informacién de Registro Electrénico para la Salud. Intercambio de Informacion en
Salud, que establece los objetivos funcionales y funcionalidades que deberan observar los productos de Sistemas de Expediente
Clinico Electronico para garantizar la interoperabilidad, procesamiento, interpretacion, confidencialidad, seguridad y uso de
estandares y catalogos de la informacion de los registros electrénicos en salud, del 23 de agosto de 2012.

° 2000-001-001 Norma que establece las disposiciones generales para la planeacion, implantacién y control de servicios
médicos integrales del 26 de julio de 2010.
° 2660-003-057_Procedimiento para otorgar el tratamiento dialitico de los pacientes con insuficiencia renal cronica en las

unidades médicas hospitalarias de segundo nivel de atencion, en su Ultima actualizacion el 18 de septiembre de 2024.
b) Cumplimiento

I.Copia del certificado que acredite el cumplimiento con la Norma Oficial Mexicana, Norma Mexicana, Norma Internacional o
Especificacion Técnica aplicable, expedido por un Organismo de Certificacion acreditado por la EMA. El certificado debera estar
vigente durante la vigencia del contrato; por lo que, en caso contrario se debera tramitar su renovacién ante un Organismo de
Certificacion acreditado, debiendo enviar copia de éste al Instituto.

Il.LEn el supuesto de que no existan organismos de certificacion acreditados, presentar el informe de resultados emitido por un
laboratorio de pruebas acreditado por la EMA; dicho informe debera contar con fecha de expedicién como maximo de seis meses.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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(TERMINOS Y CONDICIONES)
TC-01 Tipo de contratacién y vigencia

a) Tipo de contratacion

Contrato abierto de conformidad con el articulo 68 fraccién | de la LAASSP vy la asignacion del servicio se llevara a cabo de acuerdo con el
presupuesto minimo y maximo asignado que se estipula en el “Requerimiento” el cual forma parte de la presente convocatoria.

b) Vigencia
La vigencia comprendera a partir del dia natural siguiente a la emisién del fallo y hasta el 30 de junio de 2026.

TC-02 Forma de adjudicacion

Para el presente procedimiento la convocante realizard la asignacion de “Adjudicacion Directa” con fundamento en el articulo 55 primer
parrafo de la Ley de Adquisicidn, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

TC-03 Agrupacion de servicios

No se considera la agrupacién de servicios.

TC-04 Mecanismo de evaluacién de proposiciones

Con fundamento en el articulo 47 segundo pérrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamiento y Servicios del Sector Publico, y 99 de su
reglamento, el criterio de evaluacion que sera aplicado para el procedimiento de contratacion de “Servicio Integral de Hemodiélisis
Intramuros”, sera BINARIO, debido a que no se requiere vincular las condiciones que deberan cumplir los proveedores con las
caracteristicas y especificaciones de los servicios a adquirir.

La evaluacion binaria sefialada en la LAASSP es un método que se realiza para determinar si la oferta de contratacion del servicio, cumple
con los requisitos solicitados por el area contratante (Instituto Mexicano del Seguro Social), en el presente procedimiento, relativo a la
contratacion del “Servicio Integral de Hemodialisis Intramuros”, se determina la procedencia de realizar la evaluacion técnica bajo el criterio
binario con base en la naturaleza del servicio solicitado, toda vez que el Articulo 47 de la LAASSP en su tercer parrafo indica: “Cuando las
dependencias y entidades requieran obtener bienes, arrendamientos o servicios que conlleven el uso de caracteristicas de alta

especialidad técnica o de innovacidn tecnolégica, deberan utilizar el criterio de evaluacion de puntos y porcentajes o de costo
beneficio” y la contratacion de “Servicio Integral de Hemodidlisis Inframuros” consiste en la prestacion de un servicio de caracter

estrictamente definido en los documentos denominados Anexo Técnico y Términos y Condiciones del presente requerimiento, al no fratarse
de un servicio con componentes tecnoldgicos, cientificos o de alta especialidad operativa, no existe variabilidad técnica significativa entre las
proposiciones que amerite la asignacion de puntajes diferenciados.

En dicha evaluacion los licitantes deberan cumplir con la documentacion solicitada, ya que se verificara documentalmente que se incluya la
informacién, documentos y requisitos solicitados, asi como con la Propuesta de las especificaciones Técnico-Médicas con descripcion
amplia y detallada de los servicios a fin de asegurar que la atencion que se brindara a las y los derechohabientes cumpla con las normas
oficiales y los procedimientos institucionales.

La eleccién de la evaluacién binaria para esta contratacion cuantitativamente hablando, contempla la verificacion de que sean presentados
el 100% de los requisitos y documentos que se requieren para dicho fin, y cualitativamente los servidores publicos designados por la
Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas analizaran y verificaran a detalle las propuestas presentadas, dando con ello cumplimiento al
articulo 134 Constitucional ademas de que se cumple con la disposicion gubernamental de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 22
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Derivado del estudio de mercado se llega a la conclusion de que los oferentes de este tipo de servicio utilizan metodologia y procesos
estandarizados, por lo que no existe una vinculacién entre las caracteristicas del proveedor y el resultado final, en tal sentido, el precio
constituye el unico diferenciador entre ellos. Siendo asi, se esta ante el supuesto establecido en la precedente ley invocada en el parrafo
anterior y resulta precisar que la evaluacion de las proposiciones se hara con el método binario.

Se verificara la descripcién técnica del servicio ofertado por el participante, la cual debera ser legible, amplia y detallada incluyendo los
equipos ofertados, conforme a lo solicitado en el Anexo Técnico, en el que el participante debera puntualizar para que unidad médica
participa, los equipos y consumibles, solicitados para la prestacion del servicio debidamente referenciados por unidad médica, solicitado,
especificando las caracteristicas y requisitos obligatorios sefialados en el Anexo T 2 (T-dos) ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO MEDICO E
INSUMOS PARA HEMODIALISIS (A) LAS CARACTERISTICAS DE LA MAQUINA DE HEMODIALISIS DEBERAN APEGARSE AL
CUADRO BASICO Y CATALOGO DE INSTRUMENTAL Y EQUIPO MEDICO VIGENTE, CLAVE 531.340.0169.B) UNIDAD DE
REPROCESAMIENTO DE DIALIZADORES ( EN CASO DE OPTAR POR REPROCESAMIENTO DE DIALIZADORES), C) CONSUMIBLES
PARA HEMODIALISIS DE ADULTO Y PEDIATRICO, D) ACCESOS VASCULARES; CATETERES TEMPORALES, PERMANENTE E
INJERTOS VASCULARES TUBULARES HETEROLOGOS DE ACUERDO AL CUADRO BASICO DE MATERIAL DE CURACION VIGENTE,
E) DESCRIPCION TECNICA DEL SILLON CLINICO.

Se comprobara la congruencia que guarda con los anexos técnicos, folletos, catélogos, fotografias, instructivos y/o manuales del fabricante,
que envie el participante como sustento.

Se verificara la correspondencia entre la descripcion técnica del participante, indicada en el Anexo T2 A)*ESPECIFICACIONES DEL
EQUIPO MEDICO E INSUMOS PARA HEMODIALISIS, B) PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA PARA CUATRO O MAS MAQUINAS, C)
CONSUMIBLES PARA HEMODIALISIS DE ADULTO Y PEDIATRICO, D) ACCESOS VASCULARES; CATETERES TEMPORALES,
PERMANENTE E INJERTOS VASCULARES TUBULARES HETEROLOGOS DE ACUERDO AL CUADRO BASICO DE MATERIAL DE
CURACION VIGENTE, E) DESCRIPCION TECNICA DEL SILLON CLINICO, con los anexos técnicos, folletos, catélogos, fotografias,
imégenes, instructivos y/o manuales del fabricante, que envie el participante como sustento.

Se comprobara la congruencia entre la descripcion técnica del participante, indicada en el Anexo T2 A)*ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO
MEDICO E INSUMOS PARA HEMODIALISIS, B) PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA PARA CUATRO O MAS MAQUINAS, C)
CONSUMIBLES PARA HEMODIALISIS DE ADULTO Y PEDIATRICO, D) ACCESOS VASCULARES; CATETERES TEMPORALES,
PERMANENTE E INJERTOS VASCULARES TUBULARES HETEROLOGOS DE ACUERDO AL CUADRO BASICO DE MATERIAL DE
CURACION VIGENTE, E) DESCRIPCION TECNICA DEL SILLON CLINICO y los documentos presentados para acreditar el registro
sanitario y los certificados de calidad solicitados en el Anexo Técnico.

La evaluacion de la documentacion Legal y Administrativa se realizaré por la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento, por conducto
de personal de la Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios.

No seran objeto de evaluacion, las condiciones establecidas por la convocante, que tengan como propésito facilitar la presentacion de las
proposiciones y agilizar los actos de contratacion, asi como cualquier otro requisito cuyo incumplimiento, por si mismo, no afecte la
solvencia de las proposiciones.

La evaluacion de la documentacion técnica se realizara por el personal que designen las siguientes areas:

PROPUESTA TECNICA

La evaluacion técnico-médica se realizara con el apoyo de personal operativo
Aspectos Técnico-Médicos designado por el OOAD Estatal Guerrero, a través de la Coordinacion de Prevencion
y Atencién a la Salud.

La evaluacion se realizara por el personal que designe la Coordinacién Delegacional

Aspectos del sistema de Informacion de Informatica (CDI).

El area encargada de concentrar la informacion relativa a las evaluaciones técnicas elaboradas por cada una de las areas técnicas
anteriormente enunciadas sera la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento.,

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 23
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Para efectos de la evaluacién de la propuesta técnica, el participante debera cumplir con la documentacién solicitada en el apartado
Documentacién Técnica del presente documento, ya que se verificard documentalmente que se incluya la informacion, documentos y
requisitos solicitados.

Para efectos de la evaluacion, se tomaran en consideracion los criterios siguientes:

a) Se verificara la inclusién de la totalidad de la informacién, los documentos vy los requisitos técnicos solicitados.

b) Se verificara documentalmente que los servicios ofertados cumplan con las especificaciones técnicas y requisitos solicitados en estos
Términos y Condiciones, asi como con aquellos que resulten de la junta de aclaraciones.

c) Se verificara la congruencia de los catalogos e instructivos que presenten los proveedores con lo ofertado en la proposicion técnica.

d) Se verificara que presenten la totalidad de los escritos y documentos obligatorios que afectan la solvencia de las propuestas, requeridos
en los apartados correspondientes, del presente documento y que estos se apeguen a las caracteristicas solicitadas.

No se realizan visitas a las instalaciones de los proveedores
Documentacién Técnica. (Aplica para cada una de las unidades médicas en que se participe):

I, Evaluacién de las Proposiciones Técnicas de los Aspectos del sistema de Informacion

a) Anexo TI3 (TI. tres) Caracteristicas Minimas del Equipo de Cémputo; Anexo Tl 2 (Tl dos) Carta de Pruebas de
funcionalidad del Sistema de Informacion, los cuales forman parte de esta Adjudicacion.

b) Proyecto de Programa de Capacitacién y Adiestramiento, el cual tendra los contenidos tematicos y la duracion,
considerando la capacitacion en el Sistema de Informacion.

c) Manual de Usuario del Sistema de Informacién del Servicio Integral de Hemodiélisis.

d) Catalogo electronico (pdf) o ficha técnica del equipo de computo, UPS, periféricos, en idioma espafiol o inglés con su

traduccion simple al espafiol,

La falta de presentacion de los escritos y documentos obligatorios sefialados en este numeral, afectan la solvencia de las propuestas, o que
éstos no se apeguen a las caracteristicas solicitadas.

TC-05 Licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones.

Presentar requisitado el Anexo T2 (T dos) en todos sus apartados; A) Especificaciones del Equipo Médico e Insumos para Hemodialisis, B)
Planta de Tratamiento de Agua para cuatro 0 mas maquinas, Planta de Tratamiento de Agua para hasta tres maquinas, C) Consumibles
para hemodialisis de adulto y pediatrico, D) Acceso vasculares; catéteres temporales, permanente e injertos vasculares tubulares
heterologos, E) Descripcion del Sillén Clinico.

Debera presentar en idioma espafiol o inglés con su traduccion simple al espafiol, los folletos, catalogos, instructivo, manual de operacién de
los equipos médicos e insumos del servicio de hemodialisis, referidos en los presentes Términos y Condiciones y, en extenso los catalogos
electronicos en formato pdf, fotografias de los equipos ofertados, que contengan la descripcién grafica y técnica de los mismos, a efecto de
corroborar sus especificaciones, caracteristicas y calidad de los equipos ofertados.

Para aquellos equipos y consumibles, copia simple 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 afios), en el que se debera identificar:

v Numero de registro, prérroga o modificacion.
v Titular del registro.
Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pégina 24
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v Nombre y domicilio del fabricante.
v Indicaciones de uso y/o descripcion.
v Modelo(s).
v Fecha de emision y de vencimiento.
v Nombre, firma autdgrafa 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 afios, conforme al articulo 376 de la Ley General

de Salud,

el participante debera presentar:

v Copia simple del Registro Sanitario sometido a prorroga.

v Copia simple del acuse de recibo del tramite de prérroga del Registro Sanitario, presentado ante la COFEPRIS.

v Carta en hoja membretada y firmada por el representante legal del Titular del Registro Sanitario en donde, 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 trdmite de prérroga.

v Carta manifestando que en caso de resultar adjudicado proporcionara sin costo adicional para el Instituto el
mantenimiento preventivo y correctivo de las maquinas de hemodidlisis, sistemas de tratamiento de agua, y mobiliario, a efecto de
que se garantice la prestacion del servicio en dptimas condiciones para seguridad de los pacientes asi como que cuenta con el
personal requerido para llevarlo a cabo.

4 Proyecto de Instalacion de los equipos y mobiliario que describa la adecuacion de espacios a realizar en la unidad
médica.

4 Copia simple del Aviso de Funcionamiento y/o Licencia Sanitaria.

4 Copia simple de la Autorizacién del Responsable Sanitario.

4 Escrito en papel membretado por parte del participante firmado por el representante legal de la misma manifestando que
los equipos y consumibles no cuentan con alertas médicas en el pais de origen o cualquier otro pais.

4 Escrito en papel membretado por parte del participante firmado por el representante legal de la misma manifestando que
los consumibles propuestos son compatibles con los equipos ofertados.

4 Hojas de manual de operacién (copia simple del original), en idioma espafiol y/o instructivos, catélogos que fueron

utilizadas para la referenciacion de la cédula de descripcion de los equipos solicitados y carta del fabricante que avale que las
hojas presentadas corresponden a los manuales, instructivos o catélogos originales para los equipos y reactivos ofertados.

v Copia simple de los Certificados de Libre Venta vigentes, donde sefiale especificamente que los equipos pueden ser
utilizados, sin restriccion de uso en el pais de origen, emitido por las autoridades sanitarias del pais de origen, en el idioma del
pais de origen y acompafiado de la traduccion al espafiol y que cuente con una vigencia acreditable en el propio documento y en
caso contrario que la fecha de remisién tenga una antigliedad no mayor a tres afios.

v Copia del certificado de buenas practicas de manufactura, en el idioma del pais de origen de los equipos e insumos
ofertados, acompafiado de su traduccion al espafiol y expedido por las autoridades sanitarias u organismos de control del pais de
origen o copia simple del certificado FDA o Comunidad Econdmica Europea, vigente de los equipos e insumos ofertados.

4 Carta firmada por el representante legal del participante en donde se compromete a entregar los insumos, compatibles
con los equipos que ofertan, durante la vigencia del contrato.

La falta de presentacion de los escritos y documentos obligatorios sefialados en este apartado, afectan la solvencia de las
propuestas, 0 que estos no se apeguen a las caracteristicas solicitadas.

De no cumplirse estos requisitos con las condiciones establecidas sera causal de desechamiento de la propuesta, toda vez que se afectaria
la solvencia de la propuesta.

Asimismo, respecto a equipos y consumibles ofertados, de origen Nacional o Internacional, el participante debera entregar la documentacion
anteriormente mencionada correspondiente a los Registros Sanitarios. La calidad de los consumibles ofertados debera demostrar dicha
calidad mediante el Registro Sanitario, expedido por la Secretaria de Salud, conforme a lo dispuesto en la LGS (Ley General de Salud) y el
Reglamento de Insumos para la Salud.

Para aquellos casos en el que los equipos e insumos ofertados, de origen Nacional o Internacional, y el, participante advierta que no
requiere Registro Sanitario, debera presentar, debidamente referenciado, el “Listado de insumos para la salud considerados como de bajo
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riesgo para efectos de obtencién del registro sanitario, y de aquellos productos que por su naturaleza, caracteristicas propias y uso no se
consideran como insumos para la salud y por ende no requieren registro sanitario”, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 22 de
diciembre del 2014, en el que identifique aquellos que oferte.

Para los casos de aquellos equipos e insumos, en los que el participante advierta que no requieren de Registro Sanitario, debera presentar
la notificacion oficial, expedida por la SSA, con firma autégrafa y cargo del servidor puablico que la emite, que lo exima del mismo.

Para cualquiera de los casos indicados, la documentacién que acredite lo solicitado, deberé ser completa y, en caso de estar en idioma
diferente al espafiol deberd presentar la traduccién simple al espafiol, en el entendido de que la traduccion podra contener Gnicamente las
paginas, secciones y/o parrafos que soporten sus proposiciones. Asimismo, la documentacién presentada, debera estar vigentes al Acto de
Presentacidn y Apertura de Proposiciones.

En cualquier caso, el Instituto se reserva el derecho de verificar en cualquier tiempo durante el procedimiento y posterior a su adjudicacion,
cualquier documentacién presentada, con la intencién de corroborar la veracidad de la informacién proporcionada por el participante.

TC-06 Folletos, catalogos, fotografias, Manuales

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

Las proposiciones deberan presentarse por medios remotos de comunicacion electronica (Compras MX), preferentemente en papel
membretado de la empresa, s6lo en idioma espafiol y dirigido al area Convocante

En caso de que los insumos con los que se presten los servicios requieran de anexos técnicos, folletos, catalogos y/o fotografias,
instructivos 0 manuales de uso para corroborar las especificaciones, caracteristicas y calidad de los mismos, éstos deberan presentarse en
idioma espafiol y en original del fabricante.

En tratandose de insumos terapéuticos con los que se presta el servicio requieran de instructivos y manuales de uso, se deberan presentar
en idioma espafiol, conforme a los marbetes autorizados por la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

TRANSICION DEL SERVICIO

La entrega, instalacion y puesta en operacion del equipamiento médico, equipo no médico y equipo de computo y periféricos debe realizarse
dentro de los 20 (veinte) dias naturales contados a partir del inicio de la vigencia, debiendo ponerse de acuerdo durante este periodo el
Proveedor del Servicio licitante con el Director Médico de cada unidad el Instituto para efectuar la transicién del proveedor saliente con el
proveedor licitante, con la finalidad de garantizar sin interrupcion la prestacion de este servicio a los derechohabientes.

TC-07 Muestras y método de prueba e institucion publica o privada que lo realizara.

No se solicitan muestras para el presente procedimiento de contraccién.

TC-08 Visitas a instalaciones

a) Visita a las Instalaciones Institucionales
No aplica

b) Visita a las Instalaciones de los Proveedores
No aplica
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TC-09 Condiciones, plazo, horario y lugar de entrega

Las maquinas de hemodidlisis y la planta de tratamiento de agua, se instalaran por el participante ganador del proceso de Adjudicacion
Directa en cada uno de los hospitales que resulte adjudicado (Anexo T8 “DIRECTORIO DE UNIDADES MEDICAS), con las caracteristicas
técnicas sefialadas en el Anexo T2 (T dos (A)‘ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO MEDICO E INSUMOS PARA HEMODIALISIS, B)
PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA PARA CUATRO O MAS MAQUINAS, C) CONSUMIBLES PARA HEMODIALISIS DE ADULTO Y
PEDIATRIQO, D) ACCESOS VASCULARES; CA'[ETERES TEMPORALES, PERMANENTE E INJERTOS VASCULARES TUBULARES
HETEROLOGOS DE ACUERDO AL CUADRO BASICO DE MATERIAL DE CURACION VIGENTE, E) DESCRIPCION TECNICA DEL
SILLON CLINICO) de estos Términos y Condiciones.

El participante licitante entregara, instalara y pondra en marcha dentro del plazo no mayor a 20 (veinte) dias naturales contados a partir del
inicio de la vigencia, los equipos médicos y planta de tratamiento, que se requieren para llevar a cabo los procedimientos directamente en
cada una de las Unidades Hospitalarias que correspondan al OOAD Estatal Guerrero, hasta el 30 de junio de 2026, incluyendo, las
adecuaciones del area en que se instalaran los equipos médicos y planta de tratamiento, para su 6ptimo funcionamiento, en caso de que se
requiera, sin ningun costo adicional para el Instituto. El horario del servicio seré de lunes a domingo durante las 24 horas del dia.

Por lo que una vez que se conozca al participante licitante debera realizar acciones en coordinacion con las Unidades Médicas asignadas
para ofrecer el servicio en tiempo y forma. Dentro de este plazo debera realizar las adecuaciones de las maquinas y la planta de tratamiento
de agua para su dptimo funcionamiento, asi como haber entregado el resultado de pruebas para determinar los contaminantes quimicos y
biologicos del agua a utilizar en hemodilisis previas al arranque de la operacion de las maquinas de hemodiélisis y planta de tratamiento de
agua. Junto con las maquinas deber entregar los manuales de operacion de los mismos en idioma espafiol.

En caso de que durante la vigencia del contrato existan mejoras tecnoldgicas acorde a los servicios contratados, de las marcas y modelos
que oferté el participante licitante, este podréa solicitar al administrador del contrato donde se prestan los servicios, el cambio o actualizacion
de los equipos y/o consumibles sefialados; asi como el software de los equipos, acompafiando a la solicitud los registros sanitarios de los
equipos e insumos que lo requieran para su evaluacién y en su caso, validacién satisfactoria por la Unidad Médica, obligandose el
participante licitante a realizar el cambio o actualizacién de los equipos y a suministrar los consumibles y en su caso el software; asi como
otorgar la capacitacién al personal del Instituto que lo requiera sin costo adicional, sin afectar la continuidad de la prestacién del servicio.

Para llevar a cabo la recepcion de las maquinas de hemodialisis, sillones clinicos y la planta de tratamiento de agua el jefe de servicio
debera apegarse a las condiciones establecidas en estos Términos y Condiciones.

Una vez instalados los equipos, el participante licitante realizara las pruebas que a su juicio considere pertinentes para verificar su correcto
funcionamiento y entregara al jefe de servicio el resultado de las pruebas para determinar los contaminantes quimicos y bioldgicos del agua
para el arranque del funcionamiento de los equipos de hemodidlisis y planta de tratamiento de agua. Lo anterior previo al inicio de la
prestacion del Servicio.

La recepcion de los equipos para su instalacion sera responsabilidad del Administrador del Contrato, del Jefe o Encargado del Servicio de
Nefrologia 0 Medicina Interna, el Jefe o Encargado de Conservacion, quienes deberan constatar que los equipos entregados correspondan
a los ofertados por los proveedores y deberan verificar que los mismos se encuentren en dptimas condiciones, verificando a su vez que
corresponda a las especificaciones técnicas ofertadas en su propuesta, asi como la revision de la documentacion que acompafia a dicho
equipo, para proceder a su instalacién, momento en que el participante debera entregar los manuales de operacién completos y en idioma
espafiol, o en su caso la traduccion respectiva al espafiol, de manera impresa y digital.

En caso de realizar las acciones correspondientes para resolver los problemas identificados en la puesta en operacion del servicio, esta sera
en un plazo no mayor a 8 dias naturales a partir de la fecha de elaboracidn del acta, la cual debera ser comprendido dentro de los 20 dias
naturales posteriores a la emision del fallo se dara por recibido el equipo médico cuando las causas que generaron el retraso en la recepcion
queden resueltas para el dptimo funcionamiento del servicio.

Lo anterior con la finalidad de que se realicen los trabajos previos y se dé inicio con toda oportunidad de la prestacion del servicio a la
derechohabiencia a partir del inicio de la vigencia.
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Sera responsabilidad del participante licitante realizar por su cuenta las maniobras de carga y descarga de los equipos y consumibles al
lugar de entrega e instalacién de estos Ultimos.

El participante licitante sera el responsable del aseguramiento de los equipos, desde su transportacion, recepcion, instalacion y hasta que
finalice la prestacion del servicio en las Unidades Médicas, toda vez que el equipo es propiedad del participante licitante.

La primera dotacién de consumibles correspondera al 15% del requerimiento maximo del Anexo T1 (T uno) por Unidad Médica, indicadas en
el Anexo T8 (T ocho) de estos Términos y Condiciones y debera realizarse dentro de los 7 dias naturales, previos a la puesta en operacion
de las maquinas, en cada una de las Unidades Hospitalarias.

Las entregas subsecuentes corresponderan a consumos realizados en el periodo establecido, por lo que el participante licitante debera
entregar insumos en cada unidad médica, de acuerdo al calendario de reposicion y de entrega de consumibles establecido por el jefe de
servicio en forma conjunta con el participante licitante teniendo ambos acuses de entrega recepcion, con copia para cada una de las partes.

Por tanto el participante licitante debera garantizar cumplir con la calendarizacion para recabar estos requerimientos con oportunidad. El
participante licitante debera proporcionar un namero telefénico y correo electrénico para el reporte.

Para que el participante licitante realice la entrega de los consumibles en la unidad médica, se realizara en forma coordinada con la Unidad
Médica, siguiendo el procedimiento que se lleva a cabo, en forma reglamentaria en el almacén o en donde lo indique el jefe de Servicio de
Nefrologia o Medicina Interna.

A partir del primer mes de servicio el participante adjudicado debera dotar en forma mensual al Instituto el numero de catéteres temporales o
permanentes que fueron colocados a pacientes que ingresaron el mes previo, mas 2 (dos) catéteres temporales o permanentes como lo
solicite el jefe de servicio, con el propésito de que el Instituto cuente con un stock para garantizar la atencidn oportuna de los pacientes, los
catéteres se entregaran al almacén de la unidad médica correspondiente o en donde lo indique el Director Médico de la Unidad los dias
habiles del 15y 30 de cada mes en el horario de 9-15 hrs., debiendo anotar nombre, matricula y cargo de quien los recibe, debiendo
notificar al administrador del contrato la falta de entrega de los catéteres.

El administrador del contrato y el prestador del servicio determinaran en conjunto, las fechas mensuales en que el prestador de servicio
debera entregar los catéteres, mediante el ANEXO T6 (T-seis) CALENDARIO PARA ENTREGA DE CATETERES.

El Instituto podra verificar el cumplimiento de los requisitos de calidad, a través de la COCTI, cuyas muestras utilizadas para este efecto,
deberan ser repuestas por el proveedor sin costo para el Instituto, al area del IMSS que asi lo solicite.

En caso de deficiencia en la calidad de los catéteres la Unidad Médica podra solicitar el cambio de los catéteres por otros que cumplan con
la calidad solicitada, sin costo adicional al Instituto. Todos los catéteres, permanentes o temporales deberan entregarse con su Kit de
infroduccién sin excepcion. Anexo T2 (T dos).

Se proporcionara al participante adjudicado un espacio fisico dentro de la unidad médica de acuerdo con su disponibilidad, que podra
adecuarse por el proveedor, de tal forma que pueda hacer uso como almacén y resguardo del equipo e insumos propiedad del proveedor
con el que proporcionaré el servicio integral, durante la vigencia del contrato.

Los injertos vasculares heterologos seran proporcionados por el participante adjudicado, en un plazo no mayor a 7 (siete) dias naturales
posteriores a la solicitud del médico tratante con las especificaciones correspondientes al paciente.

Para garantizar la calidad del servicio, el participante adjudicado se obliga a entregar al Instituto el resultado de las muestras de agua para
corroborar que esta cumpla con la NOM-003-SSA3-2010. El resultado debera entregarse a la Unidad Médica antes del inicio de
operaciones, mensualmente los contaminantes biolégicos y cuando menos una vez durante la vigencia del contrato los contaminantes
quimicos, de acuerdo con lo siguiente:

+ Cuando menos una vez durante la vigencia del contrato, para el analisis quimico del agua se tomara una muestra de la 6smosis
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*Mensualmente para las bioldgicas se tomaran 3 muestras obtenidas de la planta de tratamiento de agua en los siguientes sitios: una de la
6smosis, una del reservorio y una de la maquina de hemodidlisis que esté ubicada al final de la red de suministro de agua tratada. En caso
de que la unidad de hemodiélisis no cuente con reservorio se tomara de la valvula de retorno o de una maquina de hemodiélisis ubicada en
un plano intermedio de la red de suministro.

+Para las situaciones en las que se identifique o sospeche contaminacién o alteracion en la calidad del agua por causas inherentes a la
prestacion del servicio por el proveedor y representen potencial riesgo para los pacientes, el Instituto realizara el reporte en forma inmediata
por via telefénica o correo electronico al proveedor, el que debera dar respuesta en un plazo no mayor a veinticuatro horas. En ninglin caso,
se aceptara operar las maquinas de hemodidlisis, la planta de tratamiento de agua y su sistema de suministro de agua tratada cuando los
resultados quimicos y bioldgicos no se encuentren dentro de los rangos requeridos.

+El administrador del contrato y el prestador del servicio determinaran en conjunto, las fechas en que el prestador de servicio debera
entregar copia simple de los reportes originales de los resultados de las pruebas realizadas para asegurar la calidad del agua, presentando
los originales de dichos reportes para cotejo, con la periodicidad del andlisis de biolégicos y al menos una vez durante la vigencia del
contrato para los estudios quimicos, asi como, validar que los resultados se encuentren dentro de los parametros estipulados en la NOM
003-SSA3-2010 de los estudios mencionados, mediante el Anexo T5 (T-cinco) CALENDARIO PARA ENTREGA DE LAS PRUEBAS DE LA
CALIDAD DEL AGUA DEL SERVICIO INTEGRAL DE HEMODIALISIS INTERNA.

+«Cuando por causas relativas a los trabajos de mantenimiento preventivo y correctivo que ameriten la suspension de la operacion de una o
méas maquinas de hemodiélisis se debera resolver o dar apoyo técnico en un plazo no mayor a veinticuatro horas en tanto concluyen los
trabajos de mantenimiento, por lo que debera tener disponible dentro de las unidades de hemodilisis en las que se encuentren al menos 10
(diez) maquinas instaladas, 2 (dos) maquinas de reemplazo funcionando y con las mismas caracteristicas de las instaladas en la Unidad
Médica con las que se presta el servicio

*El participante adjudicado entregaré al jefe de servicio la lista del personal con las direcciones electronicas y numeros telefonicos
autorizados por la empresa para dar atencion a los reportes de falla y en caso de existir cambios, estos seran notificados con oportunidad.

+Para dar cumplimiento a lo anterior el participante adjudicado deberd mantener las lineas de comunicacion disponibles que funcione de 07
(siete) a 22 (veintidos) horas de lunes a sabado, para que asi se registren los reportes de fallas y se les de atencion.

+Cabe resaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de la prestacion del servicio establecidas en estos Términos y Condiciones, el
Instituto no dara por efectivamente otorgado el servicio, para efectos de pago.

+Las condiciones contenidas en el presente documento y en las proposiciones presentadas por los proveedores no podran ser negociadas.

*El participante adjudicado entregara un reporte mensual a la Unidad Médica a través del Jefe del Servicio o encargado de Hemodiélisis,
segun corresponda. La informacién debera ser registrada en una hoja de célculo (Excel) tal y como se especifica en el Anexo T7 (T- siete)
Tabla de Registro HI de cifras de control de Registro Nominal HI. El medio de entrega debera ser indicado por la Unidad Médica, para el
Programa de Hemodidlisis Interna.

Condiciones de pago

El proveedor debera expedir sus CFDI en el esquema de facturacion electronica, con las especificaciones normadas en los articulos 29 y
29-A del CFF, asi como las que emita el SAT a nombre del IMSS, con Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145 y en caso de ser
necesario como dato adicional, el domicilio en Avenida Paseo de la Reforma Num. 476 en la Colonia Juarez, C.P. 06600, Demarcacién
Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México.

Para la validacion de dichos comprobantes el proveedor debera cargar en Internet, a través del Portal de Servicios a Proveedores de la
pagina del IMSS el archivo en formato XML. La validez de los mismos, serd determinada durante la carga y Unicamente los comprobantes
validos seran procedentes para pago.
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El pago se realizara mediante transferencia electrénica de fondos y en la fecha, a través del esquema electrénico interbancario que el IMSS
tiene en operacion, para tal efecto el proveedor debera proporcionar la documentacién requerida al Administrador del Contrato para que
éste, a su vez envie a la Coordinacion de Tesoreria, para dar de alta en el Sistema del IMSS, la cuenta bancaria, (no debera ser
referenciada ni concentradora), CLABE, Banco y Sucursal (se obtiene del estado de cuenta bancario).

Que el proveedor se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor del IMSS previamente validados en el Portal de Servicios a
Proveedores, salvo justificacion y comunicacion por parte del mismo al Administrador del Contrato para su autorizacion expresa, debiendo
éste informar a las areas de tramite de erogaciones de dicha justificacién y reposicion del CFDI, en su caso.

Al notificar al proveedor la aplicacion de una pena convencional, el Administrador del Contrato debera solicitar a las areas de contabilidad
(en Organos Normativos, OOAD o en UMAE) la emision del CFDI de ingreso por dicho concepto y entregarlo al proveedor para que se
compense contra los adeudos que tenga el IMSS para con el proveedor o, para que, en su defecto, éste proceda a pagar al IMSS la pena
convencional.

El pago de los servicios quedara condicionado proporcionalmente al pago que el Proveedor deba efectuar por conceptos de penas
convencionales y/o deducciones. En ambos casos, el IMSS realizara las retenciones correspondientes sobre el CFDI que se presente para
pago. En el entendido de que en el supuesto de que sea rescindido el contrato, no procedera el cobro de dichas penalizaciones, ni la
contabilizacién de las mismas para hacer efectiva la garantia de cumplimiento, de conformidad con lo establecido por el articulo 141 del
RLAASSP.

TC-10 Penas convencionales y Deducciones

Con el propésito de garantizar el cabal cumplimiento a las obligaciones establecidas en los contratos que se deriven del presente
procedimiento de contratacion, de conformidad a lo establecido en los articulos, 75 y 76 de la LAASSP y 130 fraccion V, 131 segundo
parrafo, 141, 142 y 146 de su Reglamento; se aplicarén las sanciones descritas a continuacion o en su caso, se llevara a cabo la rescisién
administrativa del contrato.

a) Penas convencionales

Con base en el numeral 5.5.8 inciso d) y €), asi como en el numeral 5.5.8.1 inciso a), c), d) y €) de las Politicas, Bases y Lineamientos en
Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, se determina lo siguiente:

La pena convencional se calculara de acuerdo con los siguientes términos y condiciones expresados en la formula que se detalla a
continuacion:

Pca = (%d)(npa)(vbspa)

Doénde:

%d=porcentaje determinado en la convocatoria de la presente contratacion por cada dia de atraso en el inicio de la prestacion del servicio.
Pca = pena convencional aplicable.

npa = niimero de periodo de tiempo de afraso contabilizado segun corresponda

vhspa = valor de los servicios prestados con atraso, sin IVA.

La aplicacion de las penas convencionales sera por regla general de la siguiente manera:

Monto de aplicacion de penas

Num. Descripcion \
P convencionales:

1 Servicios 1%

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
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La penalizacion se calculard a partir del periodo de tiempo en que concluye el plazo o fecha convenida para iniciar la prestacion de los
servicios, y hasta la hora o el dia en que inici6 la prestacion del servicio de forma extemporanea, siendo el monto maximo la garantia de

cumplimiento del contrato.

En ninglin caso, se deberd autorizar el pago de los servicios, si no se ha determinado, calculado y notificado al proveedor las penas
convencionales aplicadas en términos de lo dispuesto en el contrato, asi como su registro y validacion en el FINAT.

Es obligacion de la persona servidora publica designada como Administrador del Contrato, verificar que los registros de las sanciones en el
FINAT, se realice con el nimero de contrato, a efecto de permitir su correcta trazabilidad, tal como se relaciona a continuacién:

RESPONSABLE DE RESPONSABLE DEL
UNIDAD DE - REPORTAR EL CALCULO,
SONEEAY MEDIDA PENALIZACION | \NCUMPLIMIENTO |  NOTIFICACION DE LA
PENA
Puesta en operacién de los equipos | Por  cada dia | 1% diario sobre el | Coordinador Clinico de | Administrador de
médicos, para la prestacidn del | natural de atraso a | valor que | Medicina del Hospital | contrato, Jefe de

servicio de acuerdo con lo solicitado

partir de que se

representa el costo

General Regional No. 01

Servicios de Prestaciones

en el apartado. LUGAR, PLAZO Y | exceda el plazo | de las sesiones no | “Vicente Guerrero” Médicas.
CONDICIONES DE LA ENTREGA. | establecido para la | realizadas en mes

puesta en | de incidencia, sin

operacién del | incluir el IVA.

servicio.
Proporcionar la capacitacién al | Por cada dia | 1% diario sobre el | Coordinador Clinico de | Administrador de
personal del Instituto asignado al | natural de atraso a | valor que | Medicina del Hospital | contrato, Jefe de
servicio de hemodidlisis para el | partir de que | representa el costo | General Regional No. 01 | Servicios de Prestaciones
manejo de los equipos médicos y el | exceda el plazo | de las sesiones no | “Vicente Guerrero” Médicas.
manejo de los insumos necesarios | establecido para la | realizadas en mes
para la prestacion del servicio. puesta en | de incidencia, sin

operacién del | incluir el IVA.

servicio.
La primera dotacion de insumos | Por cada dia | 1%, sobre el valor | Coordinador Clinico de | Administrador de
correspondera al 15% de la cantidad | natural de atraso | que representa el | Medicina del Hospital | contrato, Jefe de

maxima relacionada y especificada
en el Anexo T1 (T uno) por Unidad
Médica

que exceda los 7
dias naturales,
previos a la puesta
en operacion del
servicio.

costo de las
sesiones
solicitadas en mes
de incidencia, sin
incluir el IVA.

General Regional No. 01
“Vicente Guerrero”

Servicios de Prestaciones
Médicas.

Entrega de resultados de las
pruebas de los contaminantes
biologicos y quimicos del agua al
inicio del servicio

Por cada dia de
atraso a partir del
inicio de la
prestacién del
servicio.

1% diario sobre el
valor que
representa el costo
de las sesiones no
realizadas en mes
de incidencia, sin
incluir el IVA.

Coordinador Clinico de
Medicina del Hospital
General Regional No. 01
“Vicente Guerrero”

Administrador de
contrato, Jefe de
Servicios de Prestaciones
Médicas.

Las entregas subsecuentes de | Por cada dia | 1% diario sobre el | Coordinador Clinico de | Administrador de
insumos deberan realizarse | natural de afraso | valor total de la | Medicina del Hospital | contrato, Jefe de
conforme al calendario establecido | en la entrega factura  mensual, | General Regional No. 01 | Servicios de Prestaciones
entre la Unidad Médica y el sin incluir el IVA. “Vicente Guerrero” Médicas.

participante adjudicado.

Reporte original por un laboratorio | Por cada dia de | 1% sobre el valor | Coordinador Clinico de | Administrador de
acreditado de las pruebas realizadas | natural de afraso | total de la factura | Medicina del Hospital | contrato, Jefe de
Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pégina 3

los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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CONCEPTO

UNIDAD DE
MEDIDA

PENALIZACION

RESPONSABLE DE
REPORTAR EL
INCUMPLIMIENTO

RESPONSABLE DEL
CALCULO,
NOTIFICACION DE LA
PENA

para asegurar la calidad del “Agua
de Dialisis” de acuerdo con las
especificaciones de la NOM-003-
SSA3-2010.

La unidad en funcionamiento debera
contar con un resultado de andlisis
bacteriolégico

en la entrega del
reporte de
resultados.

mensual, sin incluir
el IVA.

General Regional No. 01
“Vicente Guerrero”

Servicios de Prestaciones
Médicas.

Reporte original por un laboratorio
acreditado de las pruebas realizadas
para asegurar la calidad del “agua

Por cada dia
natural de atraso
en la entrega del

1% diario sobre el
valor total de la
factura  mensual

Coordinador Clinico de
Medicina del Hospital
General Regional No. 01

Administrador de
contrato, Jefe de
Servicios de Prestaciones

de Dialisis” de acuerdo con las | reporte de | sin incluir el IVA “Vicente Guerrero” Médicas.
especificaciones de la NOM-003- | resultados.

SSA3-2010. La calidad de agua

deberd contar con un resultado de

analisis quimico

Mantenimiento preventivo de los | Por cada dia | 1% diario sobre el | Coordinador Clinico de | Administrador de
equipos con el que se presta el | natural atraso que | valor total de la | Medicina del Hospital | contrato, Jefe de

servicio y de la planta de tratamiento
de agua.

exceda la fecha en
que se debié haber

factura  mensual,
sin incluir el IVA.

General Regional No. 01
“Vicente Guerrero”

Servicios de Prestaciones
Médicas.

realizado el

mantenimiento

preventivo.
Instalacién y puesta en operacién | Por cada dia | 1% diario sobre el | Titular de la Coordinacion | Administrador de
del Sistema de Informacién de | natural de atraso a | valor que | Delegacional de | contrato, Jefe de
acuerdo con la Especificacion | partr  de  que | representa el costo | Informatica Servicios de Prestaciones

Técnica del Sistema de Informacion
de Hemodidlisis 5640-023-003,
equipo de cémputo y periféricos
necesarios para la transmision de
datos a la base de datos central del
Instituto.

exceda el nivel de
servicio.

de las sesiones
solicitadas en el
mes de incidencia,
sin incluir el IVA.

Médicas.

Proporcionar la capacitacion para el
personal del Instituto asignado al
servicio de hemodiélisis para el
manejo del Sistema de Informacion
necesario para la transmision de
datos a la base de datos central del
Instituto...

Por cada dia
natural de atraso
que exceda del
plazo establecido.

1% diario sobre el
valor que
representa el costo
de las sesiones
realizadas en el
mes de incidencia,
sin incluir el IVA.

Titular de la Coordinacién
Delegacional de
Informatica

Administrador de
contrato, Jefe de
Servicios de Prestaciones
Médicas.

Mantenimiento ~ Preventivo  de
cualquiera de los equipos de
computo, periféricos y UPS, con los
que se presta el servicio, de
conformidad con los periodos
contenidos en el Programa
presentado para tal efecto.

Por cada dia
natural de atraso
que exceda la

fecha en que debi6
haber realizado el
mantenimiento
preventivo
contenido en el
programa
presentado por el

1% diario sobre el
valor total de la
factura  mensual,
sin incluir el IVA.

Titular de la Coordinacién
Delegacional de
Informatica

Administrador de
contrato, Jefe de
Servicios de Prestaciones
Médicas.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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RESPONSABLE DE RESPONSABLE DEL
UNIDAD DE : REPORTAR EL CALCULO,
CIELEEHAID MEDIDA PENALIZACION | INCUMPLIMIENTO |  NOTIFICACION DE LA
PENA

proveedor en su

proposicion
Registro de la informacidon de la | Por cada dia | 1% diario sobre el | Titular de la Coordinacion | Administrador de
sesion realizada, en la base de | natural de atraso a | valor total de los | Delegacional de | contrato, Jefe de
datos central del Instituto, conforme | partir de que se | sesiones Informatica Servicios de Prestaciones
a la Especificacién Técnica del | exceda el plazo | otorgadas, no Médicas.
Sistema de Informacién  de | establecido de las | registradas y no
Hemodialisis 5640-023-003, | 24 horas | transmitidas en el
necesario para la transmision de | siguientes a la | lapso establecido a
datos a la base de datos central del | fecha en que se | la base de datos
Instituto. otorgo la sesion. central del

Instituto, sin incluir
el IVA

El proveedor adjudicado establecera | Por  cada  dia | 1%, sobre el valor | Titular de la Coordinacion | Administrador de
contacto con la Coordinacion | natural de atraso a | que representa el | Delegacional de | contrato, Jefe de
Delegacional de Informética, a | partir de que se | costo de las | Informatica Servicios de Prestaciones
efecto de establecer la estrategia de | exceda el plazo | sesiones Médicas.
cumplimiento de los siguientes | establecido de los | realizadas en mes
puntos: diez dias habiles | de incidencia, sin
Firma del Acuerdo de | siguientes a la | incluir el IVA.
Confidencialidad fecha de emisién
Designacién de contacto | del fallo.
responsable con sus datos
Designacién de sistema y empresa
soporte
Solicitud de Pruebas de
funcionalidad
El proveedor proporcionara un | Por cada dia | 1%, sobre el valor | Titular de la Coordinacion | Administrador de
Calendario de Despliegue del | natural de atraso a | que representa el | Delegacional de | contrato, Jefe de
Sistema Evaluado considerando | partir de que se | costo de las | Informatica Servicios de Prestaciones
todas las Unidades de Hemodialisis | exceda el plazo de | sesiones Médicas.
incluidas en el contrato. 5 (cinco) dias | realizadas en mes

habiles posteriores | de incidencia, sin

a la fecha de | incluirel IVA.

aprobacién del

sistema de

informacion.

b) Deducciones.

De conformidad con el articulo 76 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO", podra
aplicar deducciones al pago del servicio con motivo del incumplimiento parcial o deficiente en que pudiera ocurrir “EL PROVEEDOR”
respecto de los conceptos que integraran el contrato, las cuales no excederan del monto de la garantia de cumplimiento establecida en el

mismo.

Con base en el numeral 5.5.8 inciso €) de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios, se

determina lo siguiente:

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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Num.

Descripcion

Monto de aplicacion de
Deducciones:

Servicios

1%

En el caso de las deducciones, debera determinarse en el contrato cual es 0 son los conceptos u obligaciones objeto de ésta, la causa por la
cual se debe aplicar y el monto o forma en que se debe calcular y aplicar la deduccion por prestacion deficiente del servicio tomando en
consideracion preferentemente los siguientes elementos:

RESPONSABLE RESPONSABLE
i DE REPORTAREL | DEL CALCULO
NIVEL DE UNIDAD DE - LIMITE DE .
CONCEPTO SERVICIO MEDIDA DEDUCCION INCUMPLIMIENTO INCUMPLIMIENTO NOTEIIECLAACION
DEDUCCION
Reporte de | Resultados de | Cumplir con las | 1% sobre el | EI limite de la | Coordinador Administrador
laboratorio analisis especificaciones valor total de | deduccién serd de | Clinico de Medicina | de contrato,
acreditado, de | bacteriologico de la calidad del | la  factura | hasta el 10% del | del Hospital | Jefe de
las pruebas | dentro de los | agua de acuerdo | mensual mas | monto maximo del | General Regional | Servicios  de
realizadas para | pardmetros con la NOM NOM- | IVA. contrato. No. 01 “Vicente | Prestaciones
asegurar la | solicitados por | 003-SSA3-2010 Guerrero” Médicas.
calidad del | la NOM NOM-
“Agua de | 003-SSA3-2010
Diélisis” de
acuerdo con las
especificaciones
de la NOM-003-
SSA3-2010. La
unidad de
funcionamiento
debera  contar
con un resultado
de analisis
bacterioldgico.
Reporte original | Resultados de | Cumplir con las | 1% sobre el | EI limite de la | Coordinador Administrador
por un | analisis especificaciones valor total de | deduccién sera de | Clinico de Medicina | de contrato,
laboratorio quimicos dentro | de la calidad del | la  factura | hasta el 10% del | del Hospital | Jefe de
acreditado, del | de los | agua de acuerdo | mensual mas | monto maximo del | General Regional | Servicios  de
analisis de los | parametros con la NOM y las | IVA contrato No. 01 “Vicente | Prestaciones
contaminantes solicitados  por | recomendaciones Guerrero” Médicas.
quimicos del | la NOM NOM- | de la AMMI.
“Agua de | 003-SSA3-2010
Diélisis” de
acuerdo con las
especificaciones
del Apéndice “A”
de la NOM-003-
SSA3-2010.
Dotacion del | Mensualmente. | Por cada dia | 1%  diario | EI limite de la | Coordinador Administrador
mismo  numero natural de atraso | sobre el valor | deduccion sera de | Clinico de Medicina | de contrato,
de catéteres en laentrega dela | total de la | hasta el 10% del | del Hospital | Jefe de
Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pégina 34

los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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RESPONSABLE RESPONSABLE
i DE REPORTAREL | DEL CALCULO
NIVEL DE UNIDAD DE - LIMITE DE o
CONCEPTO SERVICIO MEDIDA DEDUCCION INCUMPLIMIENTO INCUMPLIMIENTO NOTgIIECLAACION
DEDUCCION
temporales o dotacién del | factura monto maximo del | General Regional | Servicios  de
permanentes mismo numero de | mensual, sin | contrato No. 01 “Vicente | Prestaciones
que fueron catéteres incluir el IVA. Guerrero” Médicas.
colocados a temporales 0
pacientes permanentes que

referidos de
ingreso del mes
inmediato
anterior mas 2
(dos) catéteres
temporales 0
permanentes
como lo salicite
el jefe de
servicio.

fueron colocados
a pacientes de
ingreso del mes
inmediato anterior

Mantenimiento

Sera en un

Por cada dia de

1% sobre el

El

limite de la

Coordinador

Administrador

correctivo de las | plazo maximo | atraso que exceda | valor total de | deduccidén sera de | Clinico de Medicina | de contrato,
maquinas  de | de 24 | el nivel de servicio | la  factura | hasta el 10% del | del Hospital | Jefe de
hemodiélisis y o | (veinticuatro) establecido mensual, monto méximo del | General Regional | Servicios  de
sustitucion ~ de | horas contadas mas IVA. contrato No. 01 “Vicente | Prestaciones
los mismos y de | a partir de la Guerrero” Médicas.
la planta de | notificacion del
tratamiento  de | reporte que el
agua Instituto  realice

al participante

por  cualquier

via: fax,

electronica  y/o

personal.
Mantenimiento Sera en un | Porcadahoraque | 1% sobre el | El limite de la | Titular de la | Administrador
correctivo de los | plazo no mayor | exceda el nivel de | valor total de | deduccion sera de | Coordinacion de contrato,
equipos de | a 24 | servicio la  factura | hasta el 10% del | Delegacional  de | Jefe de
computo, (veinticuatro) establecido mensual, monto maximo del | Informatica Servicios  de
periféricos y | horas contadas mas IVA. contrato Prestaciones
UPS con que se | a partir de la Médicas.
presta el | notificacion del
servicio, asi | reporte de fallas
como del | al proveedor,
Sistema de
Informacion  y
programas  de
computo
asociados.
Sustitucion  del | Sera  en un | Por cada hora que [1% sobre el | El limite de la | Titular de la | Administrador
equipo de | plazo no mayor | exceda el nivel de |valor total de | deduccién serd de | Coordinacion de contrato,
computo, a 48 (cuarenta y | servicio la factura | hasta el 10% del | Delegacional  de | Jefe de
Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pégina 35

los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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RESPONSABLE RESPONSABLE
i DE REPORTAREL | DEL CALCULO
NIVEL DE UNIDAD DE - LIMITE DE o
CONCEPTO SERVICIO MEDIDA DEDUCCION INCUMPLIMIENTO INCUMPLIMIENTO NOTEIIECLAACION
DEDUCCION
periféricos y Ups | ocho) horas | establecido mensual mas | monto maximo del | Informatica Servicios  de
en el tiempo | contadas a IVA. contrato Prestaciones
establecido. partr de la Médicas.
notificacion  del
reporte de fallas
al proveedor.

En ninglin caso, se debera autorizar el pago de los servicios, si no se ha determinado, calculado y notificado al proveedor las deducciones
aplicadas en términos de lo dispuesto en el contrato, asi como su registro y validacién en el FINAT.

La persona servidora publica designada como Administrador del Contrato, ser4 el responsable del calculo, aplicacion y seguimiento de las
deducciones.

El importe méximo de las deducciones no podré ser mayor al que resulte de aplicar el porcentaje de la garantia de cumplimiento.

Dichas deducciones seran determinadas en funcion de los servicios no otorgados oportunamente y deberén ser calculados de acuerdo a lo
establecido en los articulos 76 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, 143 de su Reglamento y 4.3.3 del
Manual Administrativo de Aplicacion General en Materia a Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como en el
numeral 5.5.8 inciso e), y 5.5.8.1 incisos b), c), d) y e) de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones Arrendamientos y
Servicios en el IMSS vigente.

TC-11 Causas de rescision administrativa del contrato.

Con base en el articulo 77 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, se podra en cualquier momento
rescindir administrativamente los contratos cuando “EL PROVEEDOR” incurra en incumplimiento de sus obligaciones, conforme al
procedimiento siguiente:

l.  Se iniciara a partir de que al proveedor le sea comunicado a través de la Plataforma el incumplimiento en que haya
incurrido, para que en un término de cinco dias habiles exponga lo que a su derecho convenga y aporte, en su caso, las
pruebas que estime pertinentes;

Il. Transcurrido el término a que se refiere la fraccion anterior, la dependencia o entidad contara con un plazo de diez dias
habiles para resolver, considerando los argumentos y pruebas que hubiere hecho valer el proveedor. La determinacién de dar
0 no por rescindido el contrato debera ser debidamente fundada, motivada y comunicada al proveedor dentro de dicho plazo
a través de la Plataforma, y

lil. Cuando se notifique la rescision del contrato, se extinguiran los derechos y obligaciones del mismo y se formulara el
finiquito correspondiente, a efecto de hacer constar los pagos que deba efectuar la dependencia o entidad por concepto de
los servicios prestados hasta el momento de rescision.

TC-12 Mecanismo para responder por defectos o vicios ocultos de la calidad de los servicios

La devolucion y reposicion de insumos sera por cuenta y a cargo del participante adjudicado, de acuerdo a lo establecido en el Anexo
Técnico.

Los montos a deducir se aplicaran en la factura que el proveedor presente para su cobro.

Las deducciones no podran exceder del 10% del monto maximo total del contrato.

El Instituto descontara las cantidades por concepto de deductivas de la factura que el proveedor presente para su cobro.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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El participante se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que por inobservancia o negligencia de su parte,
llegue a causar al Instituto y/o a terceros, con motivo de las obligaciones pactadas en este instrumento juridico, o bien, por los defectos o
vicios ocultos en los insumos entregados, de conformidad con lo establecido en el articulo 53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico.

El Instituto podra verificar el cumplimiento de los requisitos de calidad, a través de la COCTI, cuyas muestras utilizadas para este efecto,
deberan ser repuestas por el proveedor sin costo para el Instituto, al area del IMSS que asi lo solicite.

TC-13 Garantias

El participante adjudicado, se obliga a otorgar a el Instituto, dentro de un plazo de 10 (diez) dias naturales contados a partir de la firma del
contrato en términos del articulo 69 y 70 de la LAASSP, una garantia de cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones a su cargo
derivadas del contrato, mediante fianza expedida por compafiia autorizada en los términos de la Ley Federal de Instituciones de Fianzas y a
favor del “Instituto Mexicano del Seguro Social”, por un monto equivalente al 10% (diez por ciento) del monto total maximo del contrato a
erogar en el ejercicio fiscal de que se trate, y debera ser renovada dentro de los primeros diez dias naturales (articulo 132 del Reglamento
de la LAASSP), de cada ejercicio fiscal por el monto a erogar en el mismo, sin considerar el Impuesto al Valor Agregado (IVA).

Los proveedores quedan obligados a entregar al Instituto la péliza de fianza, apegandose al Formato para Fianza de Cumplimiento de
Contrato” que se integra al presente instrumento juridico en la coordinacién de abastecimiento y equipamiento.

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

TC-14 Forma de pago

Cuenta FINAT: 51331014 “Servicio Integral de Hemodialisis Intramuros”

El pago se efectuara en pagos progresivos, en pesos mexicanos a los 17 dias habiles posteriores a la entrega por parte de “EL
PROVEEDOR’ conforme al articulo 73 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico.

TC-15 Administrador del Contrato

El Administrador del Contrato, por si mismo o auxiliandose con otros servidores publicos, sera el responsable de verificar el cumplimiento de
las obligaciones contractuales, como son la prestacion de los servicios o supervisar el calculo de deducciones y penas convencionales,
entre otros.

TC-16 Mecanismo de supervision

Durante la vigencia del contrato, la supervisién de las unidades de Hemodialisis Intramuros estara a cargo del personal designado por la
Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas; de conformidad con el numeral TC-08 del presente Términos y Condiciones.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA NOMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
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Im JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No AAL0-G VR 00 YROD 1542026

Anexo T1
Requerimiento por unidad médica de sesiones para pacientes en Hemodialisis Interna

Consecutivo|  UNIDAD MEDICA DOMICILIO INSTITUCIONAL SERVICIO CANTIDAD DE SESIONES

REQUERIDAS

H.GR. No. 1 AVENIDA RUIZ CORTINES NO. SN,
VICENTE COLONIA ALTA PROGRESO, C.P.

1 CURTE (39610, MUNICIPIO ACAPULCO DE 1210
JUAREZ, ENTIDAD GUERRERO.
ES'II-'IIEE LA FZ)OZA LLS\ESOARLng& “Servicio Integral de
HABITAQION AL JOYAS DEL Hemodialisis Intramuros

2 UMF No. 29 ¢/ UMAA | MARQUES, NO. SIN, PUEBLO LA 1,056

POZzA, C.P. 39906, MUNICIPIO
ACAPULCO DE JUAREZ, ENTIDAD
GUERRERO.

TOTAL 2,266

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 38
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g



= INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ﬁ?%ﬁi%&fogfgg&/fg
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA oy SGYRO0110426.001-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO COMPRAS SEIATSI210140028
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS ,
INlSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No Ao T YRS 202
Anexo T 2 (T-dos)

DESCRIPCION DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL EQUIPO MEDICO E INSUMOS PARA REALIZAR LOS TRATAMIENTOS
DE HEMODIALISIS.

R | 0FEs Y =)

ANEXO T 2 (T DOS)

INSTITUTO MEXICANC DEL SEGURO SOCIAL
CONVOCANTE.-

A) ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO MEDICO E INSUMOS PARA HEMODIALISIS

Las caracteristicas de la maquina de hemodiélisis deberan apegarse al Compendio Nacional de Insumos
para la Salud, clave 531.340.0169
No Descripcion Propuesta del proveedor

Equipo para el tratamiento de pacientes con Equipo para el tratamiento de pacientes con falla
falla renal o con otros padecimientos que renal o con otros padecimientos que requieran
requieran desintoxicacion sanguinea y desintoxicacién sanguinea y eliminacién de exceso
eliminacion de exceso de liquidos del de liquidos del organismo (ultrafiltracién) para uso
organismo (ultrafiltracion) para uso en en neonato, pedidtrico y adulto a través de terapias
neonato, pediitrico y adulto a través de dialiticas.

terapias dialiticas.
MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 1.

PROPOSITO DE ESTA MAQUINA Y CONTRAINDICACION.
SUBINDICE 1.1 PROPOSITO ENTENDIDO DE ESTA
MAQUINA

Hoja 1-1

FABRICANTE:
YAC ELEX CO LTD

MARCA:
NIPRO

MODELO:
DIAMAX

Registro Sanitario:
0754EZ008 SS5A

1 Magquina de hemodiilisis con tecnologia Miquina de hemodiilisis con tecnologia basada en
basada en microprocesadores. microprocesadores.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.
CAPITULOQO 7, Especificaciones.

SUBINDICE 26
Hoja 7-1
2z Con capacidad de administracion de datos a Con capacidad de administracion de datos a través
través de un sistema de computo. de un sistema de computo.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 9, Configuracién del panel de operacion
SUBINDICE 9.6. Nombres y funciones de la seccién de la
fuente de energfa,

TABLA

Numeral 161.

Hoja9-5

Matriz Monterrey Sucursal Guadalajara Sucursal CDMX

Ave. José Alvarado No. 1820 Av. Nifos Heéroes No: Ave de los 100

Fracc. Jardin Espafiol C.P. 64820 Col. Jardines del Col. Panamericana Del
Tel. (01-B1) 8358-4730, 5275 C.P. 44520 Guadalajara CP Q_??GQ
Conm.: (0181)8128-020 Tel 01 (33) 3121-3776, 3121-3980 Tet: 0155 52

Fax. 8128-0200 Ext, 110 e-mail: reaquim prodigy.net.-mx

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pa gin a 39
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

~ 050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

|

No

Descripcién

Propuesta del proveedor

CATALOGO DIAMAX.
Hoja 4.
ESPECIFICACIONES TECNICAS: Funciones.

Que trabaje con bicarbonato en polvo,
cartucho o en solucién (para uso no
parenteral).

Que trabaje con bicarbonato en polvo (para uso no
parenteral).

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 7, ESPECIFICACIONES

SUBINDICE 7.1 Funciones principales de la miquina
Hoja 7-2

Con control de parametros de:

Con control de parimetros de:

4.1

Temperatura del liquido dializante dentro
del rango de 35 a 38 grados centigrados.

Temperatura del liquido dializante dentro del rango
de 30 a 40 grados centigrados.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.
CAPITULO 7, ESPECIFICACIONES
SUBINDICE 7.9.8 Temperatura del Dializado.
Hoja 7-7

TABLA.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
Temperatura de dializado.

4.2

Flujo del liguido dializante dentro del rango
de 300 a 800 ml/min o mayor.

Flujo del liquido dializante dentro del rango de 300 a
800 ml/min.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 7, ESPECIFICACIONES

SUBINDICE 7.9.9. Velocidad de Flujo de Dializado
Hoja 7-7

TABLA

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
Flujo de dializado.

4.3

Flujo de sangre dentre del rango de 15
ml/min a 500 ml/min.

Flujo de sangre dentro del rango de 15 ml/min a 600
ml/min.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 7, Especificaciones. SUBINDICE 7.10.4.
Bomba de sangre

Hoja 7-9

TABLA

4.4

Nivel de bicarbonato programable (parcial o
perfil de bicarbonato) durante el proceso de
hemodiilisis dentro del rango de 28 a 40
mEq/1 028 a 40 mmol/l o 2.4 a4 ms/cm.

Nivel de bicarbonato programable (parcial o perfil
de bicarbonato) durante el proceso de hemodiilisis
dentro del rango de 2.4 a 4.5 ms/cm.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.
CAPITULO 7, Especificaciones
SUBINDICE 7.9.7. Didlisis de Bicarbonato
Hoja 7-6

TABLA

Matriz Monterey
Ave. José Alvarado No. 1820

Fracc. Jardin Espanol C.P. 64820
Tel. (01-81) 8358-4730, 8387-5275
Conm.: {0181)8128-0200

Sucursal Guadalajara

al COMX

Av. Nifios Heroes No. 2591 Ave. de los 100 metros No.&7

Col. Jardines del Bosque
4520 Guadalajara, Jalisco
3) 3121-3776, 3121-3980

Col. Panamericana Del. Gusta
7760 CI

Fax, 8128:0200 Ext, 110

J\:}UiFHSE @prodigynet.mx

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

2

[t

intertek

No

Descripcion

Propuesta del proveedor

4.5

Nivel de sodio programahle durante el
proceso de la hemodidlisis dentro del rango
de 130 a 150 mEq/1130 a 150 mmol/l 0 12.8
a15.7 ms/cm.

Nivel de sodio programable durante el proceso de la
hemodiilisis dentro del rango de 120 a 160 mEq/] o
12.0 2 16.0 ms/cm.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 7, Especificaciones. SUBINDICE 7.9.7. Didlisis
de Bicarbonato

Hoja 7-6

TABLA

4.6

Sistema de control de la ultrafiltracién con
tasa dentrodelrangode 0.0 a3 l/h.ode 0.0 a

3 kg/h.

Sistema de control de la ultrafiltracion con tasa
dentro del rango de 0.0 a 5 1/h. o de 0.0 a 5 kg/h.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.
CAPITULO 7, Especificaciones
SUBINDICE 7.9.4. Ultrafiltracién.
Hoja 7-5

TABLA

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
Control de ultrafiltracion

4.7

Sistema integrado de infusién para
anticoagulacién (bomba de heparina de 0.5
ml/h a 5 ml/h). Con un flujo de infusién
dentro del rango de 0.1 a 9.99 ml/h en
incrementos de 0.1 ml/h.

Sistema integrado de infusién para anticoagulacién
(bomba de heparina de 0.1 ml/h a 10 ml/h). Con un
flujo de infusién dentro del rango de 0.1 a 10 ml/h
en incrementos de 0.1 ml/h.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.
CAPITULO 7, Especificaciones.
SUBINDICE 7.10.5 Bomba de Heparina
Hoja7-9

TABLA

CATALOGO DIAMAX.
Hoja 4.
ESPECIFICACIONES TECNICAS: Bomba de heparina.

Que cuente dentro del sistema con alarmas
criticas:

Que cuente dentro del sistema con alarmas criticas:

Presién arterial no invasiva.

Presion arterial no invasiva.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 17. Monitor de Presidn Sanguinea No Invasiva
(Opcién)

SUBINDICE 17.5 ALARMAS.

Hoja 9

TABLA

ALARMAS No.0300 LIMITE SUPERIOR SISTOLICO

ALARMAS No0.0301 LIMITE INFERIOR SISTOLICO.
ALARMAS N0.0302 LIMITE SUPERIOR DIASTOLICO
ALARMAS No.0303 LIMITE INFERIOR DIASTOLICO.
CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

Matriz Monterrey

Ave. José Alvarado No: 1820
Frace. Jardin Esparniol C.P. 64820
Tel. (01-81) 83584730, 8387-5275

Conm

{0181)8128-0200

Fax: 815

20

Sucursal Guadalajara
Av. Nifios Héroes No.
Col. Jardines del Bosqu

Tel. 01 (33) 3121-3776, 3121-3980
e-mail: reaquimsa@prodigy.net. mx

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Ave. de los 100 metros
Cal. Panam

Sucursal COMX

s 1
. Madero
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

QUIM

REACTIVO

S
iCoO

&

P

No Descripcion Propuesta del proveedor
5.2 Detector de aire. Detector de aire.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 10, Activacién de Alarmas y su método de

reseteo.

SUBINDICE 10.5 Nimeros para alarmas e informacién

Hoja 10-21

TABLA

ALARMAS 0100 BURBUJA DETECTADA EN LA LINEA

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4. r

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales
53 Detector de fugas sanguineas. Detector de fugas sanguineas.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX,

CAPITULO 10, Activacion de Alarmas y su método de

reseteo.

SUBINDICE 10.5 Nimeros para alarmas e informacién

Hoja 10-22

TABLA

ALARMAS 0110 FUGA DE SANGRE DETECTADA.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4. g

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.
6 Pantalla LCD o plasma o tecnologia superior | Pantalla o Monitor LCD a Color de 12 Pulgadas

integrada a la maquina. integrada a la maquina.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 9 CONFIGURACION DEL PANEL DE

OPERACION,

SUBINDICE 9.2. Nombres y funciones del panel de

operacion.

Hoja 9-2

TABLA

Numeral 18

Numeral 30

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Funciones.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 3.

PANTALLA LCD DE 12 PULGADAS CON PANEL TACTIL.
7 Con capacidad de ingresar al menos tres tipos | Con seis perfiles predisefiados de sodio total.

de perfiles de sodio.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.
CAPITULO 7, Especificaciones.

SUBINDICE 7.13. Especificaciones de Software,
Hoja 7-13,

Matriz Mopterrey

Ave. Jose Alvarado No
Fracc. Jardin Espanol C
Tel. (01-81) 83584730,

Conm;

Fax. 81280200 Ext. 110

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a

Sucursal Guadalajara

roes No. 2591

Go, Jardine
C.P. 44520 Guadalajara, Jalis
( 76, 3121-3980

y.net.mx

el Bosque

los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

et

&

intertek

No

Descripcién

Propuesta del proveedor

PUNTO (3) Perfiles
INCISO (B) Perfil A

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 14, Funcionamiento de la Maquina con
Paciente.

PUNTO 14.17. Perfiles de la maguina DIAMAX,
SUBINDICE 14.17.1 Perfiles de Sodio y Bicarbonato.
Hoja 14-38

CATALOGO DIAMAX.
Hoja 3.
PERFILES PROGRAMABLES.

Con despliegue en pantalla de:

Con despliegue en pantalla de:

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.
SUBINDICE 12.2. Configuracién de la pantalla principal
Hoja 12-3

Presidn arterial del circuito.

Presién arterial del circuito.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.
SUBINDICE 12.2. Configuracion de la pantalla principal
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 1

Numeral 2

8.2

Presion venosa del circuito.

Presién venosa del circuito.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.
SUBINDICE 12.2, Configuracion de la pantalla principal,
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 1
Numeral 2

83

Presién transmembrana.

Presién transmembrana.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.
SUBINDICE 12.2, Configuracién de la pantalla principal,
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 2

84

Flujo de liquido dializante.

Flujo de liquido dializante.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.
SUBINDICE 12.2. Configuracién de la pantalla principal,
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 2

85

Flujo de sangre.

Flujo de sangre. B
MANUAL DE OPERACION DIAMAX.
CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.

Matnz Monterrey.

Sucursal Guadalajara

Ave. José Alvarado No. 1820

Frace. Jardin Espafiol C.P 64820
Tel. (01-81) 8358-4730, 8387-5275

Conm 81)a12

Fax. 812

00

00 Ext. 110

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Sucursal COMX

Ave. de los 100 No.87
Col. Panamerican

vo A. Madero
C
273-6999,
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

&2
intertek

Descripcion

Propuesta del proveedor

SUBINDICE 12.2. Configuracién de la pantalla principal,
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 5

8.6

Tasa de infusién de heparina.

Tasa de infusién de heparina.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA,
SUBINDICE 12.2. Configuracion de la pantalla principal,
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 5

8.7

Tasa de ultrafiltracién.

Tasa de ultrafiltracidn.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.
SUBINDICE 12.2. Configuraci6n de la pantalla principal,
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 6

Conductividad del dializante.

Conductividad del dializante.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.
SUBINDICE 12.2. Configuracién de la pantalla principal,
Hoja12-3

TABLA

Numeral 2

8.9

Volumen de sangre procesada.

Volumen de sangre procesada.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.
SUBINDICE 12.2. Configuracidn de la pantalla principal,
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 2

8.10

Temperatura del liquido dializante.

Temperatura del liquido dializante.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4

ESPECIFICACIONES TECNICAS
Temperatura de liquido dializante

811

Presion arterial no invasiva del paciente

(sistdlica y diastélica), frecuencia cardiaca.

Presi6n arterial no invasiva del paciente (sist6lica y
diastélica), frecuencia cardiaca.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.
SUBINDICE 12.2. Configuracién de la pantalla principal,
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 2

8.12

Tiempo transcurrido o restante de didlisis.

Tiempo transcurrido o restante de diilisis.

MANUAL DE OPERAC[(?N DIAMAX.
CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.

Matnz Monterrey:

Ave: Jose Alvarado MNo. 1820
Fracc, Jardin Espanol C.P. 64820

Tel. (01-81) 8358-4730.
Conm.: (0181)8128

Sucursal Guadalajara
Av. Nifios Heroes N
Col. Jardines del Bosq
C.P. 44520 Guadalajara, Jalisco
01(33)3121-3776, 3121-3980

Fax. 8128-0200 Ext. 110

e-mail: reaquimsa@prodigy.net.mx

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

No

Descripcién

Propuesta del proveedor

SUBINDICE 12.2. Configuracién de la pantalla principal,
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 2

Volumen de ultrafiltracion conseguido.

Volumen de ultrafiltracién conseguido.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 12 OPERACION DE LA MAQUINA.
SUBINDICE 12.2. Configuracién de la pantalla principal,
Hoja 12-3

TABLA

Numeral 6

Con sistema de alarmas audibles y visibles
de:

Con sistema de alarmas audibles y visibles de:

9.1

Presion arterial del circuito.

Presién arterial del circuito.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 10, Activacién de Alarmas y su método de
reseteo.

SUBINDICE 10.5 Nimeros para alarmas e informacion,
Hoja 10-17

ALARMAS

0072 LIMITE SUPERIOR DE PRESION ARTERIAL PG4a.
0073 LIMITE INFERIOR DE PRESION ARTERIAL PG4a.
0074 MAXIMA PRESION ARTERIAL PG4a.

0075 MINIMA PRESION ARTERIAL PG4a.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

9.2

Presion venosa del circuito.

Presion venosa del circuito.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 10, Activacion de Alarmas y su método de
reseteo.

SUBINDICE 10.5 Numeros para alarmas e informacién,
Hoja 10-19

ALARMAS

0080 LIMITE SUPERIOR DE PRESION VENOSA (PG5)
0081 LIMITE INFERIOR DE PRESION VENOSA (PG5)
0082 MAXIMA PRESION VENOSA (PG5)

0083 MINIMA PRESION VENOSA (PG5)

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

9.3

Presion transmembrana.

Presién transmembrana.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 10, Activacién de Alarmas y su método de
reseteo.

SUBINDICE 10.5 Numeros para alarmas e informacion,
Hoja 10-26

ALARMAS

Matriz Monterrey

.Ave. Jose Alvarado No, 1820
Fracc. Jardin Espanol C.P. 64620
Tel. (01-81) 63564730, 8387-5275
Conm.: (0181)8128-0200
Fax. 8128-0200 Ext. 110

Sucursal Guadalajara

Av. ;
Col, Jardines del Bo:

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Sucursal COMX

Ave. de los 100 mel
Col. Panameticana Del. Gust

CR 07760 COMX

Tel: 0155 5273- 5273-6999,

5273-6

No AA-50-GYR-050GYR001-]-54-2026




= INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:

@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA NUME"SS%‘T{;"N"J g’A5R436-001-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO A Sk o O O
| NlSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

BIVEID | 0ORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Ko AL DUUDICACION DIRECTA 126

R2 | 3TN s .

intertek

No Descripcion Propuesta del proveedor

0150 LIMITE SUPERIOR DE PRESION
TRANSMEMBRANA.

0151 LIMITE INFERIOR DE PRESION
TRANSMEMBRANA.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4. :

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

9.4 Flujo del liquido dializante. Flujo del liquido dializante.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 10, Activacién de Alarmas y su método de
reseteo.

SUBINDICE 10.5 Ntimeros para alarmas e informacion
Hoja 10-24

ALARMAS

0123 FALLA DE SENSOR DE FLUJO 2 (DIALIZADO)
0124 TIEMPO EXCEDIDO EN SENSOR DE FLUJO 2
(DIALIZADO).

0125 TIEMPO EXCEDIDO EN SENSOR DE FLUJO 2
(DIALIZADO).

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

9.5 Flujo de sangre. Flujo de sangre.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX,

CAPITULD 10, Activacién de Alarmas y su método de
reseteo.

SUBINDICE 10.5 Ndmeros para alarmas e informacién,
Hoja 10-29

ALARMAS

0210 FALLA DE BOMBA DE SANGRE ARTERIAL.
0211 PROBLEMA EN BOMBA DE SANGRE ARTERIAL.
0212 BOMBA DE SANGRE ARTERIAL DETENIDA.

Hoja 10-30
ALARMA
0213 BOMBA DE SANGRE ARTERIAL DETENIDA,

9.6 Ultrafiltracion. Ultrafiltracion.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 10, Activacién de Alarmas y su método de
reseteo.

SUBINDICE 10.5 Nimeros para alarmas e informacion,
Hoja 10-25

ALARMAS

0140 FALLA DE TASA DE UF

0141 FALLA EN BOMBA DE UF

0142 LIMITE SUPERIOR DE TASA DE UF.

9.7 Conductividad. Conductividad.

Matriz Montemey, Sucursal Guadalajara Sucursal CDOMX

Ave. Jose Alvarado No: 1820
Fracc. Jardin Espancl C P 64|
Tel. (01-81) 8358-4730, 838 5 o Guadalajara, Jalisco
Con 0181)812 )0 1 (33) 3121-3776, 3121-3980
) 0200 Ext. 110 e-mail: reaquimsa@prodigy.net.mx

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a 2ot
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. Pagma 46
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

| NlSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

S

Intertek

Descripcién

Propuesta del proveedor

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.
CAPITULO 10 Activacién de Alarmas y su método de

reseteo. SUBINDICE 10.5 Niimeros para
alarmas e informacion,

Hoja 10-13,

ALARMAS

0040 FALLA DE DIFERENCIAL DE CONDUCTIVIDAD
CD2-CD4

0041 FALLA DIFERENCIAL DE CONDUCTIVIDAD CD1-
CD3

0042 LIMITE SUPERIOR DE CONDUCTIVIDAD AG+B.
0043 LIMITE INFERIOR DE CONDUCTIVIDAD AG+B.
Hoja 10-14

ALARMAS

0044 FALLA EN EL CONTROL DE CONDUCTIVIDAD
AG+B.

0045 FALLA DIFERENCIAL DE SOLUCION B.

0046 LIMITE SUPERIOR DE CONDUCTIVIDAD TOTAL
0047 LIMITE INFERIOR DE CONDUCTIVIDAD TOTAL
Hoja 10-15

ALARMAS
0048 FALLA DE CONTROL DE CONDUCTIVIDAD TOTAL.
0049 FALLA DIFERENCIAL TOTAL DE SOLUCION.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

9.8

Temperatura del liquido dializante.

Temperatura del liquido dializante.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 10, Activaciéon de Alarmas y su método de
reseteo

SUBINDICE 10.5 Nimeros para alarmas e informacion
Hoja 10-12

ALARMAS

0030 TEMPERATURA DE DIALIZADO EXCEDIDA.
0031 LIMITE SUPERIOR DE TEMPERATURA DE
DIALIZADO,

0032 LIMITE INFERIOR DE TEMPERATURA DEL
DIALIZADO.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

9.9

Detector de fugas sanguineas.

Detector de fugas sanguineas.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 10, Activacidn de Alarmas y su método de
reseteo.

SUBINDICE 10.5 Nameros para alarmas e informacion
Hoja 10-22

Matriz Monterrey

Ave. Jose Alvarado No. 1820
Frace. Jardin Espaniol C.P. 64820
Tel. (01-81) 83584730, 8387-5275

Conm.: (0181)8128-0200

Sucursal Guadalajara

AviNifios Héroes No:2591
Col. Jardin

3776, 3121-3980

Sucursal CDOMX

Ave. delos 100 metros No.87

27
5273-6872

Fax. 8128-0200 Ext. 110

e-majl: reaqu prodigy.net.mx

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

S

No

Descripcion

Propuesta del proveedor

ALARMA
0110 FUGA DE SANGRE DETECTADA.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

Detector de aire.

Detector de aire.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 10, Activacion de Alarmas y su método de
reseteo.

SUBINDICE 10.5 Ndmeros para alarmas e informacién
Hoja 10-21

ALARMA
0100 BURBUJA DETECTADA EN LA LINEA.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

Falla en el suministro de agua.

Falla en el suministro de agua.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 10, Activacién de Alarmas y su métado de
reseteo.

SUBINDICE 10.5 Ntmeros para alarmas e informacion
Hoja 10-32

ALARMA
0840-0842 FALLA EN PRUEBA DE PRESION DE
ENTRADA DE AGUA PG1 Y PG3.

CATALOGO DIAMAX.
Hoja 4.
ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

Falla en el suministro de energia eléctrica.

Falla en el suministro de energia eléctrica.
MANUAL DE OPERACION DIAMAX

CAPITULO 10, Activacién de Alarmas y su método de
reseteo.

SUBINDICE 10.5 Nimeros para alarmas e informacién
Hoja 10-7

ALARMAS
0002 FALLA DE ALIMENTACION ELECTRICA.
0003 FALLA EN LA UNIDAD ELECTRICA.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

9.13

Presion arterial no invasiva.

Presion arterial no invasiva.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX
CAPITULO 17. Monitor de Presion Sanguinea No Invasiva
(Opcion)

Matriz Monterrey,

Ave. Jose Alvarado Noi 1820
Fracc: Jardin Espanol C.F. 64820
Tel. (01-81) 83584730, 8387-5275

Conm.: (0181)8128-0200

0

Sucursal Guadalajara
Av. Nifios Héroes No 2591
Col. Jardines del Bosque
C.P. 44520 Guadalajara; Jalisco
01(33) 3121-3776, 3121-3980
reaquimsa@prodigy.net.mx

Tel: 01555

Sucursal COMX

Ave. de
Col. Paname:

Del. Gustava A. Madero

52726999,
52736872

Fax. 8128-020:

0 Ext

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE

DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

Ave. Jose Alvarado No. 1820
Fracc. Jardin Espanol C.P. 64820
Tel: (01-81) 8358 4730, 8387-5275

.

&

Interiek

No

Descripcién

Propuesta del proveedor

SUBINDICE 17.5 ALARMAS.
Hoja @
TABLA.

ALARMAS

No.0300 LIMITE SUPERIOR SISTOLICO
No.0301 LIMITE INFERIOR SISTOLICO.
No.0302 LIMITE SUPERIOR DIASTOLICO
No.0303 LIMITE INFERIOR DIASTOLICO.

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Sistemas de seguridad con alarmas audibles y visuales.

Con sistema automatico para desinfeccidn
quimica.

Con sistema automatico para desinfeccién quimica.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX
CAPITULO 7, Especificaciones.

SUBINDICE 7.11. Lavados y desinfecciones
Hoja 7-11

CATALOGO DIAMAX,
Hoja 3.
MODOS DE LAVADO.

Con sistema automiitico para remocion de
sales y/o con sistema automitico de
desinfeccién térmica.

Con sistema automdtico para remocion de sales y/o
con sistema automaitico de desinfeccién térmica.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX
CAPITULO 7, Especificaciones.

SUBINDICE 7.11. Lavados y desinfecciones
Hoja 7-11

Gabinete con las siguientes caracteristicas:
superficies de material lavable, con base
rodable, con sistema de frenos.

Gahinete con las siguientes caracteristicas:
superficies de material lavable, con base rodable,
con sistema de frenos.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX
CAPITULO B, Configuracién de la Maquina.
SUBINDICE 8.2. Nombres y funciones de los
componentes de la maquina

Hoja 8-2

TABLA

Numeral 2
Numeral 3

13

Capacidad para guardar la informacion del
tratamiento en caso de falla de energia
eléctrica.

Capacidad para guardar la informacidn del
tratamiento en caso de falla de energia eléctrica.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX

CAPITULO 7, Especificaciones

SUBINDICE 7.1 Funciones principales de la mdguina
Hoja 7-2

CATALOGO DIAMAX.

Hoja 4.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
Funciones.

Matriz Monterrey

Conm.: (0181)812
Fax 8128-0200 Ext. 110

00

Sucursal Guadalajara
Av; Ninos Heroes N 2591

es del Bosque
C.P. 44520 Guadalaj; Jalisco
Tel. 01(33)
digy.net.mx

Sucursal COMX

Aye. de'los 100 metros No.87
Cal. Panamericana Del. Gustavo A: Madero

CP 07760 CDMX

Tel 015552736

73

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA

No AA-50-GYR-050GYR001-]-54-2026

r<a’

REACTIVOS Y
QUIMICOS

28

intertek

No

Descripcién

Propuesta del proveedor

14

Con capacidad para realizar el retorno
sanguineo en forma manual en caso de falla
eléctrica.

Con capacidad para realizar el retorno sanguineo en
forma manual en caso de falla eléctrica.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX

CAPITULO 7, Especificaciones

SUBINDICE 7.1 Funciones principales de la maquina
Hoja 7-2

Accesorios

Las unidades médicas los seleccionaran de
acuerdo a sus necesidades, asegurando su
compatibilidad con la marca y modelo de la
maquina.

Consumibles

Soluciones para hemodiilisis: con
concentraciones variables de calcio y potasio
segun requerimientos del usuario,
bicarbonato de sodio para preparacion
manual o automitica (para uso no
parenteral).

Acido en solucién liquidos concentrados para
hemodidlisis de acuerdo a marca y modelo de la
maquina con variabilidad en concentracién de
Potasio de 0 0 2.0 y Calcio de 2.5 0 3.5 mEq/L.

Pdg. 2 Catdlogo AQUA MEDICA

Modelos: Aquacid-120 (2.0-K) y Aquacid-220 (0-K)
Registros Sanitarios: 01988C99 $SA y 01986C99 55A

Pdg. 1 Catdlogo Concentrados de Hemodidlisis NIPRO
Pdg. 3

Modelos: MedicaPure

AC+200

AC+219

REGISTRO SANITARIO: 1418C202185A

Bicarbonato de sodio en polvo. Para uso no
parenteral; para conductividad de acuerdo a la
marca de la maquina; para dcido especifico,
presentacién en bolsa que se adecue a la miquina
propuesta.

Pdg. 3 Catdlogo AQUA MEDICA

Marca: Aqua médica

Modelo: Quabic-100 (500g)

Registro Sanitario: 2543C2016 SSA

Pdg. 1 Catdlogo Concentrados de Hemodidlisis NIPRO
Pdg. 4

Modelo: MedicalLyte

DB+201-2.1

REGISTRO SANITARIO: 0436C202255A

Lineas arterial y venosa con protector de
transductor de presién, desechable y
adaptable o integrado a las lineas arterial y
venosa (neonatal, pediitrica, adulto).

JUEGO DE LINEAS ARTERIAL Y VENOSO,
DESECHABLE, ESTERIL
Referencia: Catdlogo Blood Tubing Set, pdgina 1

CON CONECTORES, CON PBOTECT{]RES DE
TRANSDUCTOR DE PRESION
Referencia: Catdlogo Blood Tubing Set, pdgina 1

COMPATIBLE CON LA MAQUINA DE HEMODIALISIS DE
LA MARCA CORRESPONDIENTE.
Referencia: Catdloge Blood Tubing Set, pdgina 2

CON DIFERENTES VOLUMENES DE CEBADO
Referencia: Catdloge Blood Tubing Set, pdgina 2

MODELOS:

A003(M1)-V612 (M1) Adulto

A009 (M2) / V603 (M2) Pedidtrico

Referencia: Catdlogo Blood Tubing Set, pdgina 2

Matnz Manterrey

Ave. Jose Alvarado Mo 1820
4820

Fracc. Jardin Espanol C.P

Tel (01-81) 83584730, ¢
Conm,- {0:181)8128-020
Fax: 8 0200 Ext, 110

Sucursal Guadalajara

. Nifios Heroes No. 2591
Col. Jardines del Bosque

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Sucursal CDMX
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

No

Descripcién

Propuesta del proveedor

MARCA: Nipro
Referencia: Catdlogo Blood Tubing Set, pdgina 1

REGISTRO SANITARIO: 0373C2013 55A

Agujas para puncion de fistula arterio-
venosa.

AGUJA ARTERIAL PARA PUNCION DE FISTULA
ARTERIOVENOSA

Referencia: Catdlogo Aguja Nipro para Fistula
Arterio/venosa, pdgina 1

TUBO ELASTOMERQ DE 15 0 30 CM
Referencia: Catdlogo Agufa Nipro para Fistula
Arterio/venosa, pdgina 1y 2

CALIBRE 15G, 16G Y 176G
Referencia: Catdlogo Aguja Nipro para Fistula
Arteriesvenosa, pdgina 1

QORIFICIO PORTERIOR AL BISEL
Referencia: Catdlogo Aguja Nipro para Fistula
Arterio/venosa, pdgina 2

MODELOS:

ADULTO 15G Y 16G

PEDIATRICO 17G

Referencia: Catdlogo Aguja Nipro para Fistula
Arterio/venosa, pdgina 2

MARCA: NIPRO
Referencia: Catdlogo Aguja Nipro para Fistula
Arterio/venosa, pdgina 1

REGISTRO SANITARIO: 0614C2008 SSA

Filtros para hemodiilisis 0 hemodializadores
a partir de 0.2 m2 de cualquier material
sintético.

FB™-U Dializador de fibra hueca de Triacetato
NIPRO

FILTRO PARA HEMODIALISIS
Referencia: Catdlogos FB™-U, pdginas 1y 2

AREAS EFECTIVAS DE 0.5m? A 2.1m?
Referencia: Catdlogos FB™-U, pdgina 2

MODELOS:

FB-(05U, 07U, Q9U, 11U, 13U, 15U, 17U, 19U, 21U, 50U,
70U, 90U, 110U, 130U, 150U, 170U, 190U, 210U)
Referencia: Catdlogos FB™-U, pdginas 1y 2

MARCA: Nipro
Referencia: Catdlogos FB™-U, pdgina 1

REGISTRO SANITARIO: 0778C2013 SSA

Dializador Sintético de Fibra Hueca Nipro ELISIO™
FILTRO PARA HEMODIALISIS, O DIALIZADORES DE
POLIETERSULFONA (membrana sintética)

Referencia: Catdlogos ELISIO-H y ELISIO-HR, pdginas 1y 2

AREAS EFECTIVAS DE 1.1m? A 2.1m?
Referencia: Catdlogos ELISIO-H y ELISIO-HR, pdgina 2

Matniz Monterrey
Ave. José Alvarado No. 1820

Frac
Tel.

Jardin Espari
-B81) 8358-47 31
Conm. (0181)81

Sucursal Guadalajara

F. 64820
387-5275
J20

128-0200 Ext, 110

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Sucursal COMX
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. INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA NUME"SS%‘T{;"N"J 105426-001-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO A Sk o O O
IMSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS D UUDICACION DRECTA
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No AA-50-GYR-050GYR001-1-64-2026

R S6TNEs ¢ 08

No Descripcion Propuesta del proveedor

MODELOS:

ELISIO (11H, 13H, 15H, 17H, 19H, 21H, 110H, 130H,
150H, 170H, 190H, 210H, 110HR, 130HR, 150HR,
170HR, 190HR y 210HR)

Referencia: Catdlogos ELISIO-H y ELISIO-HR, pdginas 1y 2

MARCA: Nipro
Referencia: Catdlogos ELISIO-H y ELISIO-HR, pdgina 1

REGISTRO SANITARIO: 1378C2008 S5A

Dializador de fibra hueca sintética Nipro ELISIO
FILTRO PARA HEMODIALISIS, O DIALIZADORES DE
POLIETERSULFONA (membrana sintética)
Referencia: Catdlogo ELISIO pdginas 1y 2

AREAS EFECTIVAS DE 1.1m? A 2.1m?
Referencia: Catdlogo ELISIO pdgina 2

MODELOQOS:
ELISIO™- (11H, 13H, 15H, 17H, 19H, 21H)
Referencia: Catdlogo ELISIO

MARCA: Nipro
Referencia: Catdlogo ELISIO pdgina 1

REGISTRO SANITARIO: 2359C2018 SSA
Dializadores de Fibra Hueca Surelyzer Nipro

FILTRO PARA HEMODIALISIS, O DIALIZADORES DE
POLIETERSULFONA (membrana sintética)
Referencia:

Catdiogos SURELYZER™PES-DL, pdginas 1y 2
AREAS EFECTIVAS DE 0.3 m?

Referencia: Catdlogo SURELYZER™PES-DL, pdgina 2
MODELOS:

PES - 30 DL

Referencia: Catdlogo SURELYZER™PES-DL, pdginas 1y 2
MARCA: Nipro

Referencia: Catdlogo SURELYZER™PES-DL, pdgina 1
REGISTRO SANITARIO: 0742C2008 SSA

Liquido desinfectante y desincrustante segin | Liquido desinfectante y desincrustante segiin sea el caso.
sea el caso. Catilogo Aquamédica Pag 4

Aquacetic Marca: Aquamédica

Citracid Marca: Aquameédica

X-Teril, Marca: Aquacid

Las cantidades serin determinadas de
acuerdo a las necesidades operativas de las
unidades médicas, asegurando
compatibilidad para la marca y modelo del
equipo.

Accesorios opcionales Monitor Kt/V Meonitor Kt/V

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 14, Funcionamiento de la Maquina con
Paciente.

SUBINDICE 14.8. Programacién Automdtico del KT/V
Hoja 14-27

Matriz Montemey: Sucursal COMX
Ave. Jose Alvarado No, 1820

Fracc. Jardin Espanol C B 64820
1) 83584730, 838B7-5275 jara;
.: (0181)8128-0200 6, 3121-3980
Fax. 8128-D200 Ext. 110 € i odigy.net.mx

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a 2ot
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. Pagma 52
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@H.

bicarbonato.

No Descripcién Propuesta del proveedor
Computadora con software de hemodialisis Opcional
para obtencion y administracién de datos,
Impresora. Opcional
Sistema de preparacion en linea de Opcional

Monitor de niveles de hematocrito.

Monitor de niveles de hematocrito

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 14, Funcionamiento de la Maquina con
Paciente.

SUBINDICE 14.8. Programacion Automatico del KT/V
Hoja 14-27

Monitor en tiempo real de aclaramiento de la
urea.

Monitor en tiempo real de aclaramiento de la urea.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULO 14, Funcionamiento de la Maquina con
Paciente.

SUBINDICE 14.8. Programacién Automatico del KT/V
Hoja 14-27

Las unidades médicas los seleccionaran de
acuerdo a sus necesidades, asegurando su

compatibilidad con la marca y modelo del

equipo.

Refacciones

Segiin marca y modelo.

Segiin marca y modelo.

MARCA:
NIPRO

MODELO:
DIAMAX

Las unidades médicas los seleccionarin de
acuerdo a sus necesidades, asegurando su
compatibilidad con la marca y modelo del

equipo.

Instalacién

Corriente Eléctrica de 120V+- 10% o 220V +-
10% /60 HZ, Tierra Fisica.

Corriente Eléctrica de 120V+-10% o 220V +- 10%
/60 HZ, Tierra Fisica.

MANUAL DE OPERACION DIAMAX.

CAPITULQ 6, Instalacion.

SUBINDICE 6.1 Suministro de Energia.

Hoja 6-1

Operacién

Por personal Especializado de Acuerdoala
NOM-003-SSA3-2010 y Manual de Operacién.

Por personal Especializado de Acuerdo a la NOM-
003-55A3-2010 y Manual de Operacion.

Mantenimiento

Preventivo y Correctivo por personal
Calificado y certificado por personal
Autorizado por el Fabricante.

Preventivo y Correctivo por personal Calificado y
certificado por personal Autorizado por el Fabricante.

Matriz Monterrey
Ave. Jose Alvarado No. 1820

Frace. Jardin.Espafiol C.P. 64820
) 34730, 8387-5275
Conm.; {l -

Sucursal Guadalajara

Sucursal CDMX

Héroes Ave. de los 100 metros No.87
nes del Col. Panamericana Del. Gustavo'A. Madero
60 CDMX

CP

Tel: 0155

uu
Fax. 8128-0200 Ext. 110

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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D

intertek

B) PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA PARA

Compendio Nacional de Insumos para la Salud, clave: 531.829.0235

Sistema central de tratamiento de agua EQUIPO
531.829.0235 con 6smosis inversa parah dialisis.
SISTEMA CENTRAL DE TRATAMIENTO DE AGUA CON
SISTEMA CENTRAL DE TRATAMIENTO DE 0OSMOSIS INVERSA PARA HEMODIALISIS.
AGUA POR MEDIO DE OSMOSIS INVERSA f
PARA PRACTICA DE HEMODIALIS Marc Watertee
No requiere RS, Oficio COFEPRIS No. 103300EL621053.
Sistema central de tratamiento de agua con 6smosis inversa
Sistema central de tratamiento de agua para hemodidlisis.
1= con 6smosis inversa para hemodiilisis. Pig. 1 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodialisis
Pretratamiento de agua
2.- Pretratamiento de agua: Pig. 2 y 12 Manual Planta Desmineralizadora Para
Proceso de Hemodidlisis
Equipo electro hidraulice que operaa Equipo electro hidraulico que opera a base de diferentes
base de diferentes filtros resinas y filtros, resinas y membranas para eliminar las impurezas
membranas para eliminar las impurezas | guimicas y microbiolégicas del agua que se utiliza para los
2.1.- quimicas y microbioldgicas del agua que procedimientos de hemodidlisis, para ser utilizada en
se utiliza para los procedimientos de unidades de hemodialisis.
hemodiilisis para ser utilizada en Pag. 1 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
unidades de hemodialisis. Hemodidlisis
- i Interconectada con tuberfa de PVC cédula 80.
2.2.- Interconectada con tubieridde PVC cedula Pag. 8 y 28 Manual Planta Desmineralizadora Para
80. e
Proceso de Hemodiilisis
Vilvulas de muestreo de agua a la salida ;?r.l::;l?: de muestrec de agua a la entrada de cada etapa
28 decadaetapa nltvante. Pig. 8 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodidlisis
= Con sistema de bypass en cada entrada filtrante.
2.4.- Consistema debypass encadaietapa Pag. 4 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
filtrante. S
Hemodialisis
Un manémetro de facil lectura. Dicho manémetro es necesario
Manémetros de acero inexidable de facil para monitorear el diferencial de presién entre cada etapa
2.5.- lectura instalados a la salida de cada filtrante, y esté fabricado de acero inoxidable.
etapa filtrante. Pig. 8 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodialisis
Bomba centrifuga multietapa
2.6- Bomba centrifuga multietapa Pag. 4 y 14 Manual Planta Desmineralizadora Para
Proceso de Hemodialisis
Con sistema hidroneumatico garantizando la presién y flujo
2,61~ Con sistema hidroneumdtico garantizando | de agua cruda.
Ly la presion y flujo del agua cruda Pdg. 4 y 13 Manual Planta Desmineralizadora Para
Proceso de Hemodialisis
Con impulsor de plastico o acero Con impulsor de pldstico o acere inoxidable
2.6.2.- i 5 Pig. 4 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
noxidable R
Hemodialisis
Filxdearenasmulimediacortabezl Filtro de arenao rpul_timgsiia con cabezal electronico para su
¢ o regeneracion, y eliminacién de particulas asentadas o
electrénico para su regeneracién y la suspendidas de hasta 10 micrémetros de diametro
2.7.- eliminacidn de particulas asentadas o Pégp 4,15,16,17,18 y 19
suspendidas de hasta 10 micrémetros de Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
didmetro. B
Hemodialisis

Matriz Monterey.

Ave, José Alvarado No. 1820

C.P. 64820

Sucursal Guadalajara
Av. Nifios Héroes No. 2591
Jardines d
520 Guadal
1.01(33) 3121~

Sucursal COMX

Ave. de )
na Del. Gustavo A

CP.O7760 CDMX

6970, 527

_ Tel: 0155 5273-6

e-mail: reaquimsa@prodigy.net. mx

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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REACTIVOS Y zas
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RS

interktek
Dos filtros de carb6én activado con cabezal electrénico para su
Dos filtros de carbén activado con cabezal | regeneracidn, para la eliminacién de cloro y cloraminas, para
electrénico para su regeneracién para la obtencién de cantidades menores de 0.1 ppm de estas
2.8.- eliminacién de cloro y cloraminas para sustancias,
obtencién de cantidades menores de 0.1 Pag. 4,15,16,17,18y 20
partes por millon de estas sustancias. Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemoediilisis
Filtros suavizadores (es) con cabezal Filtro suavizador (es), con cabezal electrénico parala
electrénico para la regeneracién de resina | regeneracion de resina por medio de solucién de salmuera,
por medio de seluciéon de salmuera con con tanque para preparacion de salmuera, para eliminacién
tanque para preparacion de salmuera de calcio y magnesio, con capacidad de remocién de acuerdo a
2.9- para eliminacion de calcio y magnesio con | la calidad de agua de entrada, que asegure obtener rangos de
capacidad de remocién de acuerdoala 1 a 5 ppm de carbonato de calcio como dureza total.
calidad del agua de entrada que asegure Pig. 4,15,16,17,18,21,22 y 30
obtener rangos de 1 a 5 partes por millén | Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
de calcio como dureza total. Hemodialisis
. . Osmosis inversa
3.- Osmosis inversa: Pdg. 5, 6,10, 11 y 12 Manual Planta Desmineralizadora
Para Proceso de Hemodidlisis
2 Motor eon inmipulsor de acero inoxidable o M?tor con impulsor de acero_inoxid_ahle o pléstico.
.1.- i Pdg. 5 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
plastico. e
Hemodialisis
Con capacidad minima de produccion de Con capacidad minima de produccién de un litro/min de agua
un litro / min. de agua grado hemodiilisis | grado hemodialisis por cada maquina de hemodialisis
3.2.- por cada maquina de hemodidlisis instalada (analisis quimico y microbiolégico de acuerdo alo
- instalada (andlisis quimico indicado en la NOM-003-55A3-2010).
microbioldgico de acuerdo a lo indicado Pag. 5 y 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso
en la NOM-003-55A3-2010). de Hemodidlisis
3.3.- Con sistema de monitoreo: Con sistema de monitoreo:
Presién de trabajo del equipo
3.3.1.- Presion de trabajo del equipo. Pdg. 5 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodialisis
Medicion del flujo de agua de rechazo
3.3.2.- Medicion del flujo de agua de rechazo, Pég, 5 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodialisis
Medicion de flujo de agua producto.
3.3.3.- Medicién del flujo de agua producto Pag. 5 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodialisis
sz . Medicion del flujo de agua de recirculacién.
3.3.4.- Mef_hc-én del Bilje deapisng Pag. 5 Manual !j’lantagbesmineralizadora Para Proceso de
recirculacion. i
Hemodidlisis
s in o . Medicién de sdlidos totales disueltos o conductividad.
3.3.5.- Medlcm? ‘.-le Adlidoetotalos disucltosn Pég. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
conductividad. STt o
Hemodialisis
T ——— Con sistema para procedimientos de desinfeccion
3.4.- d Pag. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
esinfeccién. Syl
Hemodialisis
Alarmas visuales y audibles:
3.5.- Alarmas visuales y audibles: Pig. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodidlisis
Bajo nivel de presién de entrada
3.5.1.- Bajo nivel de presién de entrada. Pag. 5 y 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso
de Hemodialisis
Sélidos totales disueltos o conductividad.
3.5.2.- Solidos totales disueltos o conductividad. | Pag. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodidlisis
Red de distribucion del agua tratada.
4.- Red de distribucion del agua tratada: Pdg. 8 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodidlisis

Maltriz Monterrey.

Ave. Jose Alvarado No. 1820
Fracc. Jardin Espaniol C.P. 64820

Tel. (01-81) 8358-4730, 8387
Conm: {0187)8128-0

5275

Sucursal Guadalajara
Av. Ninos: Heroes N
C.P. 44520.G
Tel 01 (33

e:mail: rea

Sucursal COMX

Ave. delos 100 metros No.87

Panamericana Del. Gustay
760 CDMX
70, 527:

Fax. 8128-0200 Ext. 11

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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ntertek

Tanque de almacenamiento de agua, de plastico, cénico,
Tanque de almacenamiento de agua de cerrado y venteado a través de filtro de bacterias.
4.1.- plastico cénico cerrado y venteado a
través de filtro de bacterias. Pig. 7 y 23 Manual Planta Desmineralizadora Para
Proceso de Hemodiilisis
Doble bomba centrifuga multietapa que Doble bomba centrifuga multietapa, que garantiza la presién
garantiza la presién de agua suficiente de agua suficiente para el trabajo adecuado de las maquinas
4+.2.- para el trabajo adecuado de las miquinas | de hemodialisis. Con impulsor de plastico o acero inoxidable
de hemodi4lisis. Con impulsor de plstico | Pag. 7 y 14 Manual Planta Desmineralizadora Para
o de acero inoxidable. Proceso de Hemodialisis
Liampara de luz ultravioleta para Lampara de luz ultravioleta, para eliminacién de bacterias,
eliminacién de bacterias una instalada una instalada después del tanque almacenador, con capacidad
después del tanque almacenador con de manejo de flujo de agna necesario para la alimentacion de
Air capacidad de manejo del flujo de agua agua para la unidad de hemodialisis.
necesario para la alimentacién de agua Pég. 7, 26 y 27 Manual Planta Desmineralizadora Para
para la unidad de hemodialisis. Praceso de Hemodialisis
Ultra filtro(s) para la retencién de Ultra filtro (s) para la retencién de endotoxinas de 0.2 micras,
4.4.- endotoxinas de 0.2 micras para agua paraague irdtada, 2
Seatada: Pag. 8 y 24 Manual Planta Desmineralizadora Para
Proceso de Hemodialisis
= . Que mantenga en forma continua el flujo de agua tratada de
Que manteigy o foria LONHHA ektiija recirculaciér%, ya que ésta se distribuye]en uniircuito cerrado
de agua tratada de recirculacion ya que 4 S - 1 Gishorik
4.5.- ésta se distribuye en un circuito cerrado 5 cqns;antq? TG MO GUE.Se cograrcon Jas:Daras
= de distribucién.
de constante movimiento mismo gque se Pag. 8 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
logra con las bombas de distribucidn. H S
emodidlisis
Material de PVC cédula 80.
4.6.- Material P.V.C cédula 80. Pag. 8 y 28 Manual Planta Desmineralizadora Para
Proceso de Hemodidlisis
Manémetro de acero inoxidable,
4.7.- Mandémetro de acero inoxidable. Pig. 8 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodiélisis
5.- Tablera de control e indicadores: Tablero de control e indicadores:
Control de las bombas de distribucién
5.1.- Control de las bombas de distribucién. Pdg. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodialisis
i Control de llenado de reservorio del agua de hemodidlisis.
|5.2.- gontrol de_ El_erfado e reservorio del agua Pdg. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
le hemodiilisis. i
Hemo
Indicadores visuales
5.3.- Indicadores visuales Pag. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodidlisis
Operacién de bomba
5.3.1.- Operacion de bomba Pag. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodidlisis
2 Niveles de reservorio del agua de Hemodialisis.
5.3.2.- giveles_l’:le_! IESEINOLE et agnads Pag.6 M I Planta D: alizadora Para Proceso de
emodiilisis H .
emodilisis
Alarmas visuales y audibles
5.4.- Alarmas visuales y audibles: Pag. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodislisi
Nivel de agua alto y bajo del reservorio.
5.4.1.- Nivel de agua alto y bajo del reservorio. Pag. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodialisis
Falla en el Suministro de agua.
5.4.2.- Falla en el suministro de agua cruda. Pég. 6 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodialisis

Matnz Monterrey.

Sucursal Guadalajara

Sucursal CDMX

Av: Nifios'Heroes No:2591 Ave. de los 100 metros No
Col. Jardines del Basque . Panamericana Del. Gustav

e AlvaradoiNo. 1820
4

rdin Espanol C.F.
-81) 83584730, 8387-5275 C.P. 44520 Guadalajara, Jalisco F’ 0 CDMX
m.- (0181)8128-0200 Tel. 01 (33) 3121-3776, 3121 Tel: 0155 52736970, 52

. 8128-0200 Ext. 110 e-mail: reaquimsa@prodigy.ni 3 52

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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Matnz Monterrey
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Fax. 8128-0200 Ext. 110

()

intertek

CONSUMIBLES IDENTIFICACION DE CONSUMIBLES:
Saco de sal tipo pellet o peletizada libre de yodo
Sacos de sal peletizada libre de yodo Pdg. 30 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso
de Hemodidlisis
< Agente desinfectante (Hipoclorito de sodio) Pag. 31 Manual
Agente desinfectant
8 R Planta Desmineralizadora Para Proceso de Hemodidlisis
. o Filtro para entrada de dsmosis inversa de 15 micras.
Filtro pa trada d g G A
e raRiadadsonnosisinersa de Pig. 8 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
15 micras L
Hemodialisis
Nota- Las cantidades serdn determinadas
de acuerdo a las necesidades operativas
de las unidades médicas, asegurando
compatibilidad para la marca y modelo de
equipo.
INSTALACION

Flujo de entrada de agua de acuerdo a
requerimientos de la unidad de
hemodialisis

Flujo de entrada de agua de acuerdo a requerimientos de la
unidad de hemodidlisis

Péig. 3 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de
Hemodiilisis

Temperatura de agua de entradade S a

Temperatura de agua de entrada de 5 a 20°C.
Pag. 3 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de

20°C. a

Hemodidlisis
Corriente eléctrica 120 V+ 10%, 60hZ o Corriente eléctrica 120 V+ 10%, 60hZ 0 220V /60 Hz.
220V/60 Hz. Pag. 3 Manual Planta Desmineralizadora Para Proceso de

Hemodiilisis

C) BIENES DE CONSUMO PARA HEMODIALISIS DE ADULTO Y PEDIATRICO

Descripcién

Propuesta del proveedor

Filtro para hemodidlisis, o dializadores de membrana
sintética y/o celulosa modificada de 0.4 m? hasta 2.0 m?

FB™.U Dializador de fibra hueca de Triacetato NIPRO
FILTRO PARA HEMODIALISIS (membrana de celulosa
modificada)

Referencia: Catdlogos FB™-U, pdginas 1y 2

AREAS EFECTIVAS DE 0.5m? A 2.1m?

Referencia: Catdlogos FB™-U, pdgina 2

MODELOS:

FB-(05U, 07U, 09U, 11U, 13U, 15U, 17U, 19U, 21U, 50U, 70U,
90U, 110U, 130U, 150U, 170U, 190U, 210U)

Referencia: Catdlogos FE™M-U, pdginas 1y 2

MARCA: Nipro

Referencia: Catdlogos FB™-U, pdgina 1

REGISTRO SANITARIO: 0778C2013 SSA

Dializader Sintético de Fibra Hueca Nipro ELISIO™

FILTRO PARA HEMODIALISIS, O DIALIZADORES DE
POLIETERSULFONA (membrana sintética)

Referencia: Catdlogos ELISIO-H y ELISIO-HR, pdginas 1y 2
AREAS EFECTIVAS DE 1.1m? A 2.1m?

Referencia: Catdlogos ELISIO-H y ELISIO-HR, pdgina 2
MODELOS:

ELISIO (11H, 13H, 15H, 17H, 19H, 21H, 110H, 130H, 150H,
170H, 190H, 210H, 110HR, 130HR, 150HR, 170HR, 190HR ¥
210HR)

Referencia: Catdlogos ELISIO-H y ELISIO-HR, pdginas 1y 2
MARCA: Nipro

Referencia: Catdlogos ELISIO-H y ELISIO-HR, pdgina 1
REGISTRO SANITARIO: 1378C2008 SSA

Sucursal Guadalajara

Av. Nifios Heroes No.2531
64820 Col, Jardines del Bosque
C.P. 44520 Guai a, Jaliseo
Tel. 01 (33) 3121-3776, 3121-3980
@prodigy.net.mx

Sucursal COMX

Ave. de los 100 metros No.87
i Gustavo A. Madero

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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3
i

Descripeién

Propuesta del proveedor

Dializador de fibra hueca sintética Nipro ELISIO
FILTRO PARA HEMODIALISIS, O DIALIZADORES DE
POLIETERSULFONA (membrana sintética)
Referencia: Catdlogo ELISIO pdginas 1y 2

AREAS EFECTIVAS DE 1.1m? A 2.1m?

Referencia: Catdlogo ELISIO pdgina 2

MODELOS: ELISIO™- (11H, 13H, 15H, 17H, 19H, 21H)
Referencia: Catdlogo ELISIO

MARCA: Nipro

Referencia: Catdloge ELISIO pdgina 1

REGISTRO SANITARIO: 2359C2018 SSA

Dializadores de Fibra Hueca Surelyzer Nipro

FILTRO PARA HEMODIALISIS, O DIALIZADORES DE
POLIETERSULFONA (membrana sintética)
Referencia:

Catdlogos SURELYZER™PES-DL, pdginas 1y 2
AREAS EFECTIVAS DE 0.3 m?

Referencia: Catdlogo SURELYZER™PES-DL, pdgina 2
MODELOS:

PES - 30 DL

Referencia: Catdlogo SURELYZER™PES-DL, pdginas 1y 2
MARCA: Nipro

Referencia: Catdlogo SURELYZER™PES-DL, pdgina 1
REGISTRO SANITARIO: 0742C2008 SSA

L

Juego de lineas arterial y venosa, desechable, estéril, con
conectores, con o sin protectores de transductor de presion,
compatible con la miquina de hemodidlisis de la marca
correspondiente, con diferentes voliimenes de cebado para
adulto y pediatrico.

JUEGO DE LINEAS ARTERIAL Y VENOSO, DESECHABLE,
ESTERIL
Referencia: Catdlogo Blood Tubing Set, pdgina 1

CON CONECTORES, CON PROTECTORES DE TRANSDUCTOR
DE PRESION
Referencia: Catdlogo Blood Tubing Set, pdgina 1

COMPATIBLE CON LA MAQUINA DE HEMODIALISIS DE LA
MARCA CORRESPONDIENTE.
Referencia: Catdlogo Blood Tubing Set, pdgina 2

CON DIFERENTES VOLUMENES DE CEBADO
Referencia: Catdlogo Blood Tubing Set, pdgina 2

MODELOS:

A003(M1)-V612 (M1) Adulto

A009 (M2) / V603 (M2) Pedidtrico

Referencia: Catdlogo Blood Tubing Set, pdgina 2

MARCA: Nipro
Referencia: Catdlogo Blood Tubing Set, pdgina 1

REGISTRO SANITARIO: 0373C2013 SSA

Acido en solucién liquidos concentrados para hemodiélisis
de acuerdo a marca y modelo de la mdquina con variabilidad
en concentracion de Potasio de 0 o 2.0 y Calcio de 2.5 0 3.5
mEq/L.

Acido en solucién liguidos concentrados para
hemodialisis de acuerdo a marca y modelo de la maquina
con variabilidad en concentracién de Potasiode 0 0 2.0y
Calcio de 2.5 0 3.5 mEq/L.

Pdg. 2 Catdlogo AQUA MEDICA
Modelos: Aquacid-120 (2.0K) y Aquacid-220 (0K)
REGISTROS SANITARIOS: 01988C99 55A y 01986C99 SSA

Matriz Monterrey

Sucursal Guadalajara

Ave, José Alvarado No. 1820 Av: Nifios'Héroes No 2591
Fracc. Jardin Espanol C.B 64820 -ol, Jardines del Bosque
Tel. (01-81) 83584730, 8387-527: ( 4520 Guadalajara. Jalisco
i 81)8128-0200 ] }3121-3776, 3121-3980

Sucursal COMX

A Madero

e-mail: reac

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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intertek

Descripcién

Propuesta del proveedor

Pdyg. 1 Catdlogo Concentrados de Hemodidlisis NIPRO
Pdg. 3

Modelos: MedicaPure

AC+200

AC+219

REGISTRO SANITARIO: 1418C202155A

Bicarbonato de sodio en polve o solucién. Para uso no
parenteral; para conductividad de acuerdo a la marca de la
maquina; para dcido especifico, presentacién en paquete o
bolsa que se adecue a la mdquina propuesta,

Bicarbonato de sodio en polvo. Para uso no parenteral;
para conductividad de acuerdo a la marca de la mdquina;
para acido especifico, presentacién en bolsa que se
adecue a la mdquina propuesta,

Pég. 3 Catdlogo AQUA MEDICA

Marca: Aqua médica

Modelo: Quabic-100 (500g)

REGISTRO SANITARIO: 2543C2016 SSA

Pdg. 1 Catdlogo Concentrados de Hemodidlisis NIPRO
Pég. 4

Modeio: Medicalyte

DB+201-2.1

REGISTRO SANITARIO: 0436C202255A

Cdnula para puncién de fistula arteriovenosa interna: consta
de tubo de elastomero de silicon de 15 o 30 cm. de longitud,
con obturador y adaptador luer lock, mariposa y aguja calibre
15 0 16g adulto y 16 o 17g. pediitrico y con orificio posterior
al bisel; un lumen.

AGUJA ARTERIAL PARA PUNCION DE FISTULA
ARTERIOVENOSA

Referencia: Catdloge Aguja Nipro para Fistula Arterio/venosa,
pdgina 1

TUBO ELASTOMERO DE 15 0 30 CM
Referencia: Catdlogo Aguja Nipre para Fistula Arterio/venosa,
pdginaly2

CALIBRE 15G, 16G Y 17G
Referencia: Catdlogo Aguja Nipro para Fistula Arterio/venosa,
pdgina 1

ORIFICIO PORTERIOR AL BISEL
Referencia: Catdlogo Aguja Nipro para Fistula Arterio/venosa,
pdgina 2

MODELOS:

ADULTO 15G Y 16G

PEDIATRICO 176G

Referencia: Catdlogo Aguja Nipra para Fistula Arterio/venosa,
pdgina 2

MARCA: NIPRO

Referencia: Catdlogo Aguja Nipro para Fistula Arterio/venosa,
pdgina 1

REGISTRO SANITARIO: 0614C2008 SSA

Material estéril necesario para conexiény desconexion para
catéter o fistula, segiin corresponda, conteniendo al menos:
Material estéril para conexion de catéter:

2 pares de guantes

2 jeringas desechables

8 gasas

1 campo de tela absorbente

Material estéril para desconexién de catéter:

1 par de guantes

6 gasas

2 tapones de Luer Lock para catéter

Material estéril necesario para conexién y desconexién para
catéter o fistula, segin corresponda, conteniendo al menos:
Material estéril para conexién de catéter:

2 pares de guantes

2 jeringas desechables

8 gasas

1 campo de tela absorbente

Pig. 2 Catdlogo EQ Equipos Quirargicos, S.A. de C.V.
Material estéril para desconexidn de catéter:

1 par de guantes

6 gasas

Matriz Monterrey

Ave. José Alvarado No.

Frace: Jardin Esparel C.P. 64820
Tel. (01-81) 83584

Conm
Fax..B128-0200 Ext.

1820 Av. Ninos Héro

Col. Jardine

181}8128-02

Mo

Sucursal COMX

Ave. de los 100 metros No.87

. Panamericana Dal. Gustava A. Madero

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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.

intertek

Descripcion

Propuesta del proveedor

1 apésito especial para catéter

Material estéril para conexion de fistula:

1 par de guantes

5 gasas

2 campos de tela absorbente

Material estéril para desconexidn de fistula:
1 par de guantes

6 gasas

2 tapones de Luer Lock para catéter

1 apésito especial para catéter

Pég. 2 Catilogo EQ Equipos Quirtirgicos, S.A. de C.V.
REGISTRO SANITARIO: 0530C2011 SSA

Material estéril para conexion de fistula:

1 par de guantes

5 gasas

2 campos de tela absorbente

Pag. 4 Catdlogo EQ Equipos Quirirgicos, 5.A. de C.V.
Material estéril para desconexién de fistula:

1 par de guantes

6 gasas

Pig. 4 Catdlogo EQ Equipos Quirirgicos, S.A. de C.V.
REGISTRO SANITARIO: 0531C2011 SSA

D)

ACCESOS VASCULARES; CATETERES TEMPORALES, PERMANENTE E INJERTOS VASCULARES TUBULARES
HETEROLOGOS DE ACUERDO AL COMPENDIO NACIONAL DE INSUMOS PARA LA SALUD VIGENTE.

No.

Descripcion

Propuesta del proveedor

Descripcion (se describen para presentacion de oferta técnica)

060.345.0149 Para hemodialisis, pediatrico.

Insercidn en subclavia, yugular o femoral, doble lumen. Contiene
Una canula, Una jeringa de 5 ml, Una guia de acero inoxidable.
Un catéter doble lumen calibre de 8 a 10 fr, longitud 130 a 150
mm, con obturader, un dilatador y extensiones curvas.

Tipo: mahurkar.

Estéril y desechable

060.345.0149 Para hemodialisis, pedidtrico.
Insercién en subclavia, yugular o femoral, doble
lumen. Contiene: Una cénula, Una gufa de acero
inoxidable.

Un catéter doble lumen calibre de 8a 10 fr, longitud de
150 mm, con obturador, un dilatador y extensiones
curvas.

Tipo: mahurkar.

Estéril y desechable

Pig. 6 de catidlogo PROTEGIENDO Al PACIENTE.
CONSERVANDO EL ACCESO. MAHURKAR™ Familia
de Catéteres para Didlisis Aguda

Marca: Medtronic/Kendall

Modelos: 8817146007 y 8832539007

Registro Sanitario: 0422C2011 $5A

Jeringa de 5 ml Pag. 1 Catilogo Jeringas estériles y
desechables.
Registro Sanitario: 1602C2013 SSA

060.345.2301Para hemodiilisis. Adulto.

De insercién en subclavia, yugular o femoral doble lumen,
incluye: Una cénula, Una jeringa de 5 ml, Una guia de acero
inoxidable,

Un catéter doble lumen calibre de 11 a 12 fr, longitud de 185 a
205 mm con obturador y un dilatador con extensiones curvas.
Tipo: mahurkar.

Estéril y desechable

060,345.2301 Para hemodidlisis adulto.

De insercién en subclavia, yugular o femoral doble
lumen, incluye: Una céanula, Una guia de acero
inoxidable.

Un catéter doble lumen calibre de 12 fr, longitud de
185 a 205 mm con obturador y un dilatador con
extensiones curvas.

Tipo: mahurkar.

Estéril y desechable

Pag. 5 y 6 de catilogo LA DIALISIS ES CRITICA. LA
CONFIANZA ES ESCENCIAL. MAHURKAR™ *ELITE
Familia de Catéteres para Didlisis Aguda.

Marca: Medtronic/Kendall

Modelo: 8888222220

Registro Sanitario: 0466C2017 SSA

Matrz Monterrey

Este instrumento juridico fue

81)8128:0200
28-0200 ExF. 110

Sucursal COMX

Ave. de |

Col. Panamericana Del

elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a

los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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D)

No. Descripcion

Propuesta del proveedor

Jeringa de 5 ml Pag. 1 Catdlogo Jeringas estériles y
desechables.
Registro Sanitario: 16022013 SSA

060.345.2301 Para hemodialisis. Adulto.

De insercién en subclavia, yugular o femoral doble
lumen, incluye: Una cdnula, Una jeringa de 5 ml, Una
guia de acero inoxidable.

Un catéter doble lumen calibre de 11 a 12 fr, longitud
de 185 a 205 mm con obturador y un dilatador con
extensiones curvas.

Tipo: mahurkar.

Estéril y desechable

Marca: NIPRO

Maodelo: NDLPC20, NDLS20

Referencia: Catdlogo Catéter temporal y permanente,
pdginas 1y 2.

Registro Sanitario: 1462C2006 SSA

Jeringa de 5 ml Pdg. 1 Catilogo Jeringas estériles y
desechables.
Registro Sanitario: 1602C2013 58A

4 060.166.0533 Catéter permanente, para hemodidlisis.

Tamafio adulto, de doble lumen, de elastémero de silicén, con
didmetros internos de 1.80 mm a 2.0 mm en el lado arterial y de
2.0 mm a 3.20 mm en el lado venoso, con longitud de 31.5a 37.0
cm, con separacién minima de 2.5 ¢m entre segmento arterial y
venoso, con un orificio lateral como minimo en la pared arterial,
con extensiones y pinzas de alta resistencia, incluye equipo
introductor el cual contiene:

Catéter de doble lumen.

Aguja introductora calibre 18 g. Introductor con camisa
desprendible.

Guia de alambre de 0.038", con longitud de 68.0 cm como
minimo. Jeringa de 5 ml y 2 tapones de inyeccién.

Estéril y desechable.

Pieza

060.166.0533 Catéter permanente, para hemodidlisis.
Tamafio adulto, de doble lumen, de elastémero de
silicon, con didmetros internos de 1.80 mm a 2.0 mm
en el lado arterial y de 2.0 mm a 3.20 mm en el lado
venoso, con longitud de 36.0 cm, con separacién
minima de 2.5 cm entre segmento arterial y venoso,
con un orificio lateral como minimo en la pared
arterial, con extensiones y pinzas de alta resistencia,
incluye equipo introductor el cual contiene:

Catéter de doble lumen.

Aguja introductora calibre 18 g. Introductor con
camisa desprendible.

Gufa de alambre de 0.038", con longitud de 68.0 cm
como minimo. 2 tapones de inyeccion.

Estéril y desechable.

Pieza

Pdgina 10 Catilogo Familia de Catéteres de Dialisis
Crénica Palindrome

Marca: Medtronic/Kendall

Modelos: 8888145014, 8888145015, 8888145016,
8888145017 y 8888145018

Registro Sanitario: 0730C2008 55A

5 060.166.0541 Catéter permanente, para hemodiilisis. Tamaiio
pediditrico, de doble lumen, de elastomero de silicon, con
didmetro interno de 1.5 mm a 2.0 mm en el lado arterial y de 1.5
mm a 1.2 mm en el lade venoso, con longitud de 27.0 cm a 30.0
cm con separacién minima de 2.5 cm entre segmento arterial y
venoso, con un orificio lateral como minimo en la pared arterial,
con extensiones y pinzas de alta resistencia, incluye equipo
introductor el cual contiene:

Catéter de doble lumen.

Aguja introductora calibre 18 g.
desprendible.

Guia de alambre de 0.038", con longitud de 68.0 cm como
minimo. Jeringa de 5 ml y 2 tapones de inyeccion.

Estéril y desechable.

Introductor con camisa

060.166.0541 Catéter permanente, para hemodiilisis.
Tamarfio pedidtrico, de doble lumen, de elastémero de
silicén, con didmetro interno de 1.5 mma 2.0 mmen el
lado arterial y de 1.5 mm a 1.2 mm en el lado venoso,
con longitud de 27.0 cm a 30.0 cm con separacién
minima de 2.5 ¢m entre segmento arterial y venoso,
con un orificio lateral como minimo en la pared
arterial, con extensiones y pinzas de alta resistencia,
incluye equipo introductor el cual contiene:

Catéter de doble lumen.

Aguja introductora calibre 18 g Introductor con
camisa desprendible.

Guia de alambre de 0.038", con longitud de 68.0 cm
como minimo. 2 tapones de inyeccién.

Estéril y desechable.

Sucursal Guadalajara
Av. Nifos Heroes No.2591
Col. Jardines del Bosque
C.P. 44520 Guadalajara, Jalisco
1(33) 3121-3776, 3121-3980

Matnz Monterrey

Ave. José Alvarado No: 1820
Frage. Jardin Espanol C.P. 64820
Tel. (01-81) 8358-4730, 8387-5275

:(0181)8128-0200

CP O
Tel: 0155527
5273-6872

Sucursal COMX

Ave. d 100
Col. Panamericana Del. G
CPO

60 CDMX
70, 527

-0200 Ext. 110 @prodigy.net.mx

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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&
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No.

Descripcién

Propuesta del proveedor

Pagina 10 Catdlogo Familia de Catéteres de Didlisis
Crénica Palindrome

Marca; Medtronic/Kendall

Modelos: 8888145014, 8888145015, 8888145016,
8888145017 y 8888145018

Registro Sanitario: 0730C2008 SSA

Injertos, tubular y anillado para hemodiilisis, de poliuretano, 6 o
ptfe, estéril y desechable. Longitud 40 A 60 c¢m,, x 5, mm., de
diametro.

Injertos, tubular y anillado para hemodialisis, de
poliuretano, & ptfe, estéril y desechable. Longitud 40 A
60 cm. x 5 mm., de diametro.

Pags. 1 y 2 Catalogo “Injerto vascular elastico
GORE-TEX®"

Marca: Gore-Tex

Modelo: SRRT05030040L

Registro Sanitario: 1722C85 S5A

Injertos, tubular y anillado para hemodidlisis, de poliuretano, o
ptfe estéril y desechable. Longitud 40 a 60 cm., x 6 mm, de
diametro.

Injertos, tubular v anillado para hemodidlisis, de
poliuretano, o ptfe estéril y desechable. Longitud 40 a
60 cm. x 6 mm., de didmetro.

Pigs. 1 y 2 Catdlogo “Injerto vascular eldstico
GORE-TEX®"

Marca: Gore-Tex

Modelo: SRRTO6060060L

Registro Sanitario: 1722C85 SSA

Injertos, tubular y anillado para hemodiilisis, de poliuretano, o
ptfe, estéril y desechable. Longitud 40 a 60 cm., x 8 mm, de
didmetro.

Injertos, tubular y anillado para hemodislisis, de
poliuretano, o ptfe, estéril y desechable. Longitud 40 a
60 cm. x 8 mm., de didmetro.

Pégs. 1 y 2 Catdlogo “Injerto vascular eldstico
GORE-TEX®"

Marca: Gore-Tex

Modelo: SRRT08040050L

Registro Sanitario: 1722C85 S5A

E) DESCRIPCION TECNICA DEL SILLON CLINICO

No.

Descripciéon

Propuesta del proveedor

Reclinables que logren un decibite dorsal adecuado para | Reclinables que logren un decibito dorsal

procedimientos médicos durante la sesién.

adecuado para procedimientos médicos durante
la sesion.

Referencias:

-Catdlogo Sillén para Hemodidlisis NIPRO, pagina 1
Marca: WINCO

Fabricante: Winco Mfg., LLC

-Manual de Operaciones Silla Manual para Didlisis
PY-YS portada y pag. 1

Marca: Nanning PASSION

Fabricante: Nanning Passion Medical Equipment
Co., Ltd

-Catdlogo Sillén para Hemodidlisis, pagina 1

Marca: SYRIUX ESSENTIAL

Fabricante: Industria Colombiana de Dotaciones
Métalicas, S.A.S.

No requiere RS, productos incluidos en el Listado del
DOF del lunes 22 de diciembre de 2014, ACUERDO
por el que se da a conocer el listado de insumos para

Matriz Montemey

Frace. Jardin Espancl C.R
Tel. (01-81) 83584720, 831

Sucursal Guadalajara

U | COMX
Ave, José Alvarado No: 1820 Av, Mifos Heroes No.2591 Ave. de los 100 metros No.87
. t

Col. Panamericana: Dt ustavo A Madero
cP

33)3121-3776, 3121-

200 Ext. 110 “mail: reaquimsa@prodigy.n

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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.

inkertelk

No. Descripcion

Propuesta del proveedor

la salud considerados como de bajo riesgo para
efectos de obtencién del Registro Sanitario, y de
aquellos productes que por su naturaleza,
caracteristicas propias y uso no se consideran como
insumos para la salud y por ende no requieren
Registro Sanitario

Oficio COFEPRIS No. 143300C0210343.

~

Seguros para el paciente y personal de enfermeria.

Seguros para el paciente y personal de
enfermeria

Referencias:

-Catélogo Sillén para Hemodidlisis NIPRO, pagina 2,
Marca: WINCO

-Catalogo Sillén Médico Manual PY-YS pag. 3
Manual de Operaciones Silla Manual para Didlisis PY-YS

pag. 2

-Catéalogo Sillén para Hemodialisis, pagina 3
Marca: SYRIUX ESSENTIAL

3 Vida media promedio de uso de un afio

Vida media de uso superior a 18 meses
Referencias:

-Catalogo Sillén para Hemodidlisis NIPRO, pagina 1,
Marca: WINCO

- Catdlogo Sillén Médico Manual PY-YS pag. 1
Manual de Operaciones Silla Manual para Dialisis
PY-YS pég. 8

-Catalogo Sillén para Hemodialisis, portada
Marca: SYRIUX ESSENTIAL

4 De facil limpieza.

De facil limpieza.

Referencias:

-Catdlogo Sillon para Hemodialisis NIPRO, pagina 2,
Marca: WINCO

- Catdlogo Sillon Médico Manual PY-YS pdg. 2
Manual de Operaciones Silla Manual para Didlisis PY-
YS pdyg. 7

-Catalogo Sillén para Hemodidlisis, pagina 4
Marca: SYRIUX ESSENTIAL

5 Ergonémicamente disefiado que permita el trendelemburg por cada
maquina.

Ergondmicamente disefiado que permita el
Trendelemburg por cada maquina.

Referencias:

-Catalogo Sillén para Hemodidlisis NIPRO, pagina Z,
Marca: WINCO

- Catdlogo Sillén Médico Manual PY-YS pdg. 3
Manual de Operaciones Silla Manual para Didlisis PY-
YS pdg. 2

-Catalogo Sillon para Hemodialisis, pagina 3 y 4
Marca: SYRIUX ESSENTIAL

6 Con sistema de freno con aletas laterales en ambos lados.

Con sistema de freno con aletas laterales en
ambos lados.

Referencias:

-Catalogo Sillén para Hemodidlisis NIPRO, pdgina 2,
Marca: WINCO.

-Catdlogo Sillén Médico Manual PY-YS pég. 2

Matriz. Monterrey Sucursal Guadalajara Sucursal COMX

Ave. José Alvarado No. 1820 Av: Nifios Héroes Mo.2591 Ave. de los 100 metros No.87

Frace. Jardin Espanel C.P. 64820 C ne: Col. Panamericana Del A. Madero
0

Tel {01-81) 8358-4730, 8387-5275
Conm.: (0181)8128-0200
Fax. 8128:0200 Ext, 110

0 CDMX
6970, 5273-6999,
2

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

m REACTIVOS Y
QUIMICOS

&

Descripcidon

Propuesta del proveedor

PY-YSpag. 1

Manual de Operaciones Silla Manual para Dialisis

-Catalogo Sillén para Hemodidlisis, pégina 3
Marca: SYRIUX ESSENTIAL

Acapulco de Juarez, Guerrero a 13 de mayo de 2026.

Matriz Monterrey

Ave. José Alvarado No.

ATENTAMENTE

T ey
o c_Gyg.u v

LUIS QARLOS OCHOA TREVINO
REPRESENTANTE LEGAL
REACTIVOS Y QU?MICOS, SA.DECV.

Sucursal CDMX

1820

Frace Jardin Espancl C P 64820
Tel. (01-81) 8358-4730, 8387-5275
Conm:; { 8128-0200

3-6999,

YO Ext. 110

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

Anexo T5 (T-cinco)

CALENDARIO PARA ENTREGA DE LAS PRUEBAS DE LA CALIDAD DEL AGUA DE HEMODIALISIS INTERNA

DELEGACION/UMAE:

UNIDAD MEDICA:

PROVEEDOR:

UNIDAD DE HEMODIALISIS:

NUMERO DE CONTRATO:

ANO:

PRUEBAS BIOLOGICAS (Cada mes)

PRUEBAS QUIMICAS
(Una vez durante la vigencia del contrato)

MES

CUMPLE CON
ESPECIFICACIONES
(SINO)

FECHA MAXIMA
DE ENTREGA

FECHA MAXIMA
DE ENTREGA

CUMPLE CON
ESPECIFICACIONES
(SUNO)

ENERO

FEBRERO

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

Lugar:

Fecha:

ADMINISTRADOR DEL CONTRATO

NOMBRE Y FIRMA

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

NOMBRE Y FIRMA
REPRESENTANTE DEL PROVEEDOR
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

DELEGACION/UMAE:

UNIDAD MEDICA:

Anexo T6 (T-seis)

CALENDARIO PARA ENTREGA MENSUAL DE CATETERES

PROVEEDOR: UNIDAD DE HEMODIALISIS:

NUMERO DE CONTRATO:

ANO:

CATETER PERMANENTE

CATETER TEMPORAL

MES

CANTIDAD

CANTIDAD

TOTAL

ENERO

FEBRERO

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

Lugar:

Fecha:

NOMBRE Y FIRMA

ADMINISTRADOR DEL CONTRATO

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

NOMBRE Y FIRMA
REPRESENTANTE DEL PROVEEDOR
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@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA oy SGYRO0110426.001-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO R P
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS ,

IN‘SS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No Ao T YRS 202

Anexo T7 (T-siete)

TABLA CIFRAS DE CONTROL DE REGISTRO NOMINAL HEMODIALISIS INTERNA

IMPORTE
PROVEEDO | p | DELEGACIO Tipo Namero | CLV PRES No. MENSUAL | REALIZADO | Modalidad | MES | Ao
R N CONTRATO
EJERCIDO
(Tipo dela (Clave (Importe
, | (Del 26
Mensual | (Ndmero de | (Hemodi
al 25 de .
(Afo)

—_

(Namero (Nombre de | Unidad Médica. N(;J;T]IZI’O presupuestal (Namero de
de la Unidad Contrato) de las Sesiones alisis cada
Sesiones | Realizadas) | Interna) mes)

(Nombre del dela la Referencia
Proveedor) | Delegacién D e ) Unidad -
) elegacion) | Catalogo de Médica) Médica o
Procedimientos) UMAE) realizadas)
R 05 | Coahula | HGZMF 1p | 09090102215 1 No. | \\nNNdd | NNNNN | HS 1| 202
Social 1 Contrato
La parte sombreada es un ejemplo.
Pagina 67
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COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

Anexo T8 (T-ocho)

DIRECTORIO DE UNIDADES MEDICAS

No. |DELEGACION |TIPO

No.

LOCALIDAD

DOMICILIO

DIRECTOR

—_

Guerrero HGR

—_

Vicente Guerrero

Avenida Ruiz Cortines No. S/N,

Colonia Alta Progreso, C.P. 39610,

Municipio Acapulco de Juarez,
Entidad Guerrero.

Dr. Jorge Luis Memije Arzeta

2 | Guerrero UMAA

29

Acapulco de
Juarez

Calle La Poza Llano Largo, Lote 2,
Desarrollo Habitacional Joyas del

Marqués, No. S/N, Pueblo La
Poza, C.P. 39906, Municipio
Acapulco de Juarez, Entidad
Guerrero.

Dr. Edgar Bernardino Avila

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

ANEXO NUMERO TI 1 (TI UNO) SOLICITUD DE PRUEBAS DE FUNCIONALIDAD Y ENVIO DE MENSAJERIA HL7 2026

EN HOJA MEMBRETADA DE LA EMPRESA

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

CONVOCANTE @
[NOMBRE], ARA DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA [NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL LICITANTE O

DISTRIBUIDOR], MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

O

. POR MEDIO DE LA PRESENTE ME PONGO EN CONTACTO CON LA COORDINACION DE SERVICIOS DIGITALES Y

DE INFORMACION PARA LA SALUD Y ADMINISTRATIVOS DEPENDIENTE DE LA DIDT DEL IMSS, O EN SU DEFECTO AL

AREA QUE, EN SU CASO, ABSORBA O REALICE LAS FUNCIONES DE ESTA A EFECTO DE SOLICITAR, EJECUTAR Y
ACREDITAR LAS PRUEBAS DE FUNCIONALIDAD Y ENVIO DE INFORMACION A TRAVES DE MENSAJES HL7 VERSION 3.0
DEL SISTEMA DE INFORMACION OFERTADO EN LOS PLAZOS ESTABLECIDOS POR LA CONVOCANTE.

LUGARY FECHA @

©,

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL LICITANTE

INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO

No. DATO
1 Convocante o Area Adquiriente
2 Nombre
3 Nombre o razon social del licitante
4 Lugar y Fecha
5 Nombre y Firma

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

ANOTAR

Nombre de la convocante o area
adquiriente

Nombre completo del representante
legal

Nombre o razon social de la empresa
licitante

Lugar y fecha de elaboracion

Nombre (s), apellido paterno, materno y
firma del representante legal de la
empresa licitante
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@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

IM$ JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

ANEXO NUMERO Tl 2 (TI DOS) REQUERIMIENTOS DEL REPORTE A GENERAR POR EL SERVICIO INTEGRAL DE HEMODIALISIS
DEL PROVEEDOR, PARA EL REGISTRO DE SESIONES DE HEMODIALISIS 2026

El Sistema del proveedor para el Servicio de Hemodialisis debera generar un reporte que contenga el Registro de las Sesiones Otorgadas a

los Paciente autorizados para el pago de las mismas.

El reporte debera sera generado en un formato de datos basado en el estandar ECMA-262 de JavaScript conocido como Json (JavaScript
Object Notation) el cual es un formato de intercambio de datos ligero, basado en texto y en un subconjunto de notacion literal del lenguaje

de programacion el cual presenta las siguientes caracteristicas y ventajas:

Compatible con matrices nativas.
Compatible con objetos nativos.
Reconoce el valor null de forma nativa.

de objetos o el uso de un prefijo en el nombre de un miembro de objeto

Ofrece tipos de datos escalares y la capacidad de expresar datos estructurados a través de matrices y objetos.

Sin concepto de espacios de nombres. Los conflictos para asignar nombres se evitan generalmente mediante el anidado

° Decisiones de formato Sencillas. Proporciona una asignacion mucho mas directa para los datos de aplicacion. La Unica

excepcion puede ser la ausencia del literal de fecha/hora.

° La sintaxis es muy concisa y da como resultado texto con formato en el que la mayor parte del espacio (con toda la

razén) lo consumen los datos representados.

. No se necesita cadigo de aplicacion adicional para analizar texto; se puede usar la funcién eval de JavaScript

JSON esta constituido por dos estructuras:

. Una coleccion de pares de nombre/valor. En varios lenguajes esto es conocido como un objeto, registro, estructura,

diccionario, tabla hash, lista de claves o un arreglo asociativo.

. Una lista ordenada de valores. En la mayoria de los lenguajes, esto se implementa como arreglos, vectores, listas o

secuencias.
Cada registro de sesidn requiere los siguientes datos:

Nombre del Paciente

Primer Apellido del Paciente

Segundo Apellido del Paciente

Numero de Seguridad Social

Agregado Médico

Fecha y hora de inicio de sesion de Hemodidlisis
Clave del Programa de Didlisis

Clave CIE-10 del Diagnostico de la Sesion
Complemento del Diagnéstico de la Sesion
Primer Apellido del Médico Tratante

Segundo Apellido del Médico Tratante

Nombre del Médico Tratante

Matricula del Médico Tratante

Cédula del Médico Tratante

Clave de la Via de Acceso Vascular

Clave de Heparinizacién

Primer Apellido del Personal que inicia la sesion
Segundo Apellido del Personal que inicia la sesién
Nombre del Personal que inicia la sesién
Matricula del Personal que inicia la sesién

® © O O o o o o o o o o o o o o o o o o

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No AAS0-GYR0S00YROD1.54.2026

_Aﬂ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:

. Para cada material utilizado en la sesion del paciente:
o Clave del Material
o Cantidad utilizada
. Para cada medicamento suministrado al paciente:
o Clave del medicamento
o Fecha y hora de suministro
o Via de suministro
o Dosis suministrada
. Para cada Medicién (Manual y Automatizada) tomada al paciente antes, durante y al finalizar la sesion
o Fecha y Hora en que se toma la medicion
o Clave de la medicion
o Resultado de la medicion
. Para cada signo o sintoma presentado por el paciente antes, durante o al finalizar la sesion
o Clave del signo o sintoma presentado
Primer Apellido del Personal que finaliza la sesion
Segundo Apellido del Personal que finaliza la sesion
Nombre del Personal que finaliza la sesién
Matricula del Personal que finaliza la sesion
Fecha y hora de fin de la sesién
NUmero de Serie de la Maquina de Hemodialisis en la que se dio la sesién al paciente
NUmero de sesidn de hemodialisis recibida por el paciente
Observaciones realizadas durante la sesion
Clave del motivo de suspension de la sesion
Clave Presupuestal de la Unidad Médica que realiza la sesién
Fecha y hora de registro de la sesién
Tipo de Mensaje
Clave del Servicio Contratado
RFC del Proveedor
Identificador de la Aplicacion
Numero del Contrato

e 6 6 o o o o ¢ ©o o o o o o o o

El archivo de datos mostrara el registro de cada una de las sesiones de hemodilisis con la siguiente estructura:

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 71
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Nombre del Paciente nombre Varchar 50 Requerido
Ezral::ri]:r: tﬁe\pelhdo del ap_paterno | Varchar 50 Requerido
g:g;g:ﬁg Apeliido del ap_materno | Varchar 50 Requerido
glg(r:ril:Iro de Seguridad nss Varchar 10 Requerido
Agregado Médico Agr medico | Varchar 8 Requerido
Fecha y hora de inicio Fecha Aaaa-mm- | oo ooiiere un formato de
de sesién de Atencion datetime * ddThh:mm:ss 24 hrg Requerido
Hemodialisis .SSS
CD::Z;i/seisdel Programa de Prog Dialisis | smallint * Requerido S
Clave CIE-10 del De acuerdo En caso de contar
Diagnostico de la cveCIE10 char 4 . tal cod!go | con la diave Q(;E-1O S
Sesién internacional es requerido
CIE 10 enviarla
En caso de enviar
C.ompllen]ento del Complement vacio CIE-10, este
Diagnostico de la Di i varchar 200
Sesion o Diagnostico campo es
Obligatorio
. . Apellido
mrgiig'a.l‘g:ig?‘?edel Paterno varchar 50 Requerido
Tratante
. Apellido
a%%?::%réf:rllltlgo del Materno varchar 50 Opcional
Tratante
.'}I;E%Zdel Médico .Pr(;:gz';z varchar 50 Requerido
Matricula del Médico Matricula .
Tratante Tratante varchar 10 Requerido
Cédula del Médico Cedula .
Tratante Tratante varchar 20 Opcional
glci\cleesg?/fs\c/:ﬁa?e Via Acceso | smallint * Requerido S
Primer Apellido del Apellido
Personal que iniciala | Paterno Inicia | varchar 50 Requerido
sesion Sesion
Segundo Apellido del Apellido
Personal que inicia la Materno varchar 50 Opcional
sesion Inicia Sesién
Nombre del Personal Nombre varchar 50 Requerido
Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pégina 72
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

que inicia la sesion Inicia Sesién
Matricula del Personal Matricula varchar 10 Requerido
que inicia la sesion Inicia Sesién g
® Clave del Material Cve Material | smallint 4 Requerido S
= Requerido para
2 . " Cantidad . materiales
g Cantidad utilizada Utilizada integer 2 Opcional para
Heparinizacién
Cve Clave correspondiente de
Clave del medicamento Medicamento char 14 acuerdo al cuadro basico de Requerido S
b4 medicamentos del IMSS
= Aaaa-mm- .
% Fecr_lal y hora de Fepha datetime . ddThhrmm:ss Se requiere un formato de Requerido
& | suministro Suministro SSS 24 hrs
B Vi '
€| Via de suministro Sumilnaistro integer * Requerido S
. o Dosis ;
Dosis suministrada Suministrada varchar 20 Requerido
Aaaa-mm- .
Fecha y Hora en que Fecha.'ltcl)ma datetime . ddThhrmm:ss Se requiere un formato de Requerido
se toma la medicién Medicién S8 24 hrs
Para cada tipo de medicién
se puede tener dos
opciones de origen:
- Manual, realizado por el
@ personal médico
S - Maquina, registrado por la
-2 | Clave de la medicion | Cve Medicion | integer * maquina de hemodialisis Requerido S
e Se espera recibir por lo
menos un grupo de cada
tipo de medicion
Estas mediciones se
generan antes durante y al
finalizar la sesion
Resultado de la Resultado Se requiere consultar los
medicion Medicion numeric 10,5 catalogos de clave de Requerido
medida y tipo de medida
:
Clave del signo o , . N )
é sintoma pregenta do Cve Sintoma | integer Opcional S
(7]
Primer Apellido del Apellido -
Personal que finaliza la Paterno varchar 50 Requerido
Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pégina 73
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE
COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

sesién Finaliza
Sesion
Segundo Apellido del Apellido
e Materno .
Personal que finaliza la o varchar 50 Requerido
g Finaliza
sesion ”
Sesion
Nombre
Nombre del Personal - .
que finaliza la sesion Igna]lga varchar 50 Requerido
esion
. Matricula
Matrlpulg del Persgnal Finaliza varchar 10 Requerido
que finaliza la sesion Sesié
esion
. Aaaa-mm- )
Fecha y hora de fin de Fecha Fin . . | Se requiere un formato de .
la sesién Sesion datetime ddThggrém.ss 24 hrs Requerido
Nimero de Serie de la
Maquina de Numero
Hemodiélisis en la que ) . char 18 Requerido
. g Serie Equipo
se dio la sesién al
paciente
Nimero de sesion de Numero
hemodialisis recibida Sesidn char 18 Requerido
por el paciente Hemodidlisis
Observaciones observacione
realizadas durante la s varchar | 4000 Opcional
sesion
Clave del motivo de . Requerido en caso
o Motivo
suspension de la s 9 char 18 de no completarse | S
e uspension 2
sesion la sesion
Dato obtenido del catalogo
Clave Presupuestal de . o
. .- Cve de unidades médicas del .
la Unidad Médica que varchar 12 . X Requerido S
) e Presupuestal Instituto Mexicano del
realiza la sesion !
Seguro Social
Aaaa-mm- .
Fec_ha y hora de - Fegha datetime ‘ ddThhrmm:ss Se requiere un formato de Requerido
registro de la sesién Registro 38 24 hrs
Tipo de Mensaje Tipo Mensaje | varchar 4 g/iigr;sn?;es ya definidos por el Requerido S
. - Dato obtenido del catalogo
8?{:’,{?3?:;?”"'0'0 Cgr?trrva: tC::io number 3 de servicios del Instituto Requerido S
Mexicano del Seguro Social
Este dato corresponde
Rfc proveedor que firmala .
RFC del Proveedor Proveedor varchar 13 licitacion con el Instituto Requerido
Mexicano del Seguro Social
Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pégina 74
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ANEXO NUMERO TI 3 (TI TRES) ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD 2026

Se muestra de manera informativa el texto correspondiente al acuerdo de confidencialidad que debera presentarse a firmar, en las oficinas
de la DSDICDS el representante legal con facultades laborales del proveedor adjudicado.

México D.F.,a___de de20_

Por medio del presente, _Nombre del Representante Legal en mi carcter de representante legal de la sociedad _ Nombre del
Proveedor o Razén Social (en adelante EL PRESTADOR”) manifiesto que cualquier informacién oral o escrita que sea proporcionada
con motivo de trabajo a realizar para el Instituto Mexicano del Seguro Social (en adelante “EL INSTITUTO”), sera tratada de acuerdo a las
siguientes:

CLAUSULAS

Primera.- Informacién confidencial.- Para los efectos del presente Acuerdo, el término “informacidn” o “informacion confidencial” significa
todos los datos, conversaciones telefénicas, mensajes de audio, mensajes de grabadoras, cintas magnéticas, programas de computo y sus
codigos fuente entre otros medios de comunicacion, tales como la informacién contenida en discos compactos (CD), mensajes de datos
electronicos (correos electronicos), medios dpticos o de cualquier otra tecnologia o cualquier otro material que contenga informacion juridica,
operativa, técnica, financiera o de andlisis, registros, documentos, especificaciones, productos, informes, dictamenes y desarrollos a que
tenga acceso o que le sean proporcionados por “EL INSTITUTO”.

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

Segunda.- Obligacion de No-Divulgacion.- “EL PRESTADOR” reconoce que queda prohibida su difusién y/o utilizacién total o parcial en
su favor o de terceros ajenos a la relacion contractual, por cualquier medio, entre otros de manera enunciativa mas no limitativa: via oral,
impresa, electronica, magnética, 6ptica y en general por ningiin medio conocido o por desarrollar, conforme a lo establecido en la Ley
Federal de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Particulares (LFPDPPP), Ley de la Propiedad Industrial y de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacion Piblica. Si no se cumplen los términos de las leyes antes mencionadas seran sancionados en
base a lo que estipule cada una de las mismas.

En este sentido, acepta que la prohibicién sefialada en el parrafo anterior, comprende inclusive, en forma enunciativa mas no limitativa, que
no se podré llevar a cabo la difusion de la informacion con fines de lucro, comerciales, académicos, educativos o para cualquier otro, por lo
que “EL PRESTADOR” se responsabiliza del uso y cuidado de la informacion, a nombre propio y de las personas que formen parte del
mismo, asi como del personal directivo, administrativo y operativo que las conformen.

Adicionalmente, “EL PRESTADOR?” se obliga a lo siguiente:

1) Utilizar toda la informacion a que tenga acceso o generada con motivo de su prestacion de servicio ante “EL INSTITUTO”
Unicamente para cumplimentar el objeto del contrato adjudicado.

2) Limitar la revelacion de la informacion y documentacion a que tenga acceso, Unicamente a las personas que dentro de su propia
organizacion se encuentren autorizadas para conocerla, haciendo responsable del uso que dichas personas puedan hacer de la misma.
3) No hacer copias de la informacién, sin la autorizacién por escrito de “EL INSTITUTO”.

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

5) Mantener estricta confidencialidad de la informacion y/o documentacion relacionada con la prestacion del servicio, bajo la pena de
incurrir en responsabilidad penal, civil o de otra indole, y por lo tanto, no podra ser divulgada, transmitida, ni utilizada en beneficio
propio o de tercero.
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Tercera. - Devolucion de la Informacion.- Una vez concluida la vigencia del presente acuerdo, “EL PRESTADOR”, entregara a “EL
INSTITUTO” todo material, documentos y copias que contengan la informacién confidencial que le haya sido proporcionada por “EL
INSTITUTO”, no debiendo conservar en su poder ninglin material, documentos y copias que contenga la referida informacion confidencial.

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

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

La duracién del presente Documento sera la menor de entre las siguientes:

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

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

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

Este documento se firma por duplicado al calce de cada una de sus hojas Utiles por ambos lados, quedando un original en poder de cada
una de las Partes, en Tokio 80, 4° piso, Col Juérez, Alcaldia Cuauhtémoc, CDMX, C.P. 06600 el [dia] de [mes] de 201[afio].

[Nombre del Proveedor Adjudicado]

Nombre y firma del representante legal con
facultades laborales

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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ANEXO NUMERO T 4 (TI CUATRO) DESIGNACION DE CONTACTO RESPONSABLE 2026
DESIGNACION DE CONTACTO RESPONSABLE CON SUS DATOS

[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIO]
[LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION DEL OFICIO]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ATENCION:

M. TERESITA DE JESUS MIRANDA SALGADO )

TITULAR DE LA DIVISION DE SERVICIOS DIGITALES Y DE INFORMACION PARA EL CUIDADO DIGITAL DE LA SALUD
PRESENTE

Estimado [TITULAR DE LA DIVISION AL MOMENTO DE EXPEDICION] a nombre de mi representada [NOMBRE LEGAL DEL
PROVEEDOR QUE OTORGA EL SERVICIO] me permito por medio del presente dar a conocer los datos de contacto de la persona(s)
responsable(s) de establecer comunicacidn entre el Instituto y nuestra representada para todo lo referente al Sistema de Informacion, de
acuerdo al Anexo Tl 4 (TI CUATRO), los cuales se detallan a continuacién:

[NOMBRE COMPLETO DEL REPRESENTANTE]
[CARGO DEL REPRESENTANTE]

[DIRECCION COMPLETA DEL REPRESENTANTE]
[TELEFONO Y EXTENSION]

[CORREO ELECTRONICO]

Lo anterior para dar cumplimiento con lo requerido en el contrato [NUMERO DE CONTRATO VIGENTE ENTRE EL PROVEEDOR Y EL
INSTITUTO] de fecha [LA FECHA DEL CONTRATO] como prestacion del Servicio Integral de Hemodialisis Interna, del Instituto Mexicano
del Seguro Social de la delegacion [DELEGACION O UNIDAD MEDICA].

Sin otro particular quedo de usted, enviandoles cordiales saludos.
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ANEXO NUMERO TI 5 (Tl CINCO) DESIGNACION DE SISTEMA Y EMPRESA SOPORTE 2026

DESIGNACION DE SISTEMA Y EMPRESA SOPORTE.
[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIO]

[LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION DEL OFICIO]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ATENCION:

M. TERESITA DE JESUS MIRANDA SALGADO ,

TITULAR DE LA DIVISION DE SERVICIOS DIGITALES Y DE INFORMACION PARA EL CUIDADO DIGITAL DE LA SALUD
PRESENTE

Estimado [TITULAR DE LA DIVISION AL MOMENTO DE EXPEDICION] a nombre de mi representada [NOMBRE LEGAL DEL
PROVEEDOR QUE OTORGA EL SERVICIO] me permito por medio del presente dar a conocer los datos del (los) Sistema(s) de
Informacidn que propone implantar en las Unidades de Atencion y la(s) empresa(s) que le dara soporte, de acuerdo al Anexo T 6 (T Seis)
“Designacion de sistema y empresa soporte’, los cuales se detallan a continuacion:
. [NOMBRE COMPLETO DEL SISTEMA]
[VERSION DEL SISTEMA]
[UNIDADES DONDE IMPLANTARA ESTE SISTEMA]
[NOMBRE COMPLETO DE LA EMPRESA SOPORTE]
[DIRECCION COMPLETA DE LA EMPRESA SOPORTE]
[NOMBRE COMPLETO DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]
[TELEFONO Y EXTENSION DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]
[CORREO ELECTRONICO DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE

Lo anterior para dar cumplimiento con lo requerido en el contrato [NUMERO DE CONTRATO VIGENTE ENTRE EL PROVEEDOR Y EL
INSTITUTO] de fecha [LA FECHA DEL CONTRATO] como prestacion del Servicio Integral de Hemodialisis Interna, del Instituto Mexicano
del Seguro Social de la delegacion [DELEGACION O UNIDAD MEDICA].

Sin otro particular quedo de usted, enviandoles cordiales saludos.

ATENTAMENTE
[NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR]
REPRESENTANTE LEGAL DE [NOMBRE DEL PROVEEDOR]
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Ave, Jose Alvarado No. 1820

(LUGAR Y CALENDARIO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO)

R2 | SR ES < S

Intertek

Anexo 16 (Dieciséis)
Formato de carta relativa al numeral 5.1 Inciso R.

Acapulco de Juarez a 13 de mayo de 2026

Adjudicacion Directa Internacional Abierta, No. AA-50-GYR-050GYR001-I-54-2026

De conformidad con el Numeral TC-09Condiciones, plazo, horario y lugar de entrega.

DIRECTORIO DE UNIDADES MEDICAS

No. DELEGACION | TIPO Neo. LOCALIDAD DOMICILIO DIRECTOR
— Avenida Ruiz Cortines No. S/N, Colonia
1 Guerrero HGR 1 o Alta Progreso, C.P. 39610, Municipio Dr. Jorge Luis Memije Arzeta

Acapulco de Judrez, Entidad Guerrero.
Calle La Poza Llano Largo, Lote 2,
Desarrollo Habitacional Joyas del

Margués, No. S/N, Pueblo La Poza, C.P. Dr. Edgar Bernardino Avila

39906, Municipio Acapuilco de Juarez,
Entidad Guerrero.

UMA Acapulco de

2
Guerrero A 29 Tisre

Las maquinas de hemodialisis y la planta de tratamiento de agua, se instalaran por el participante ganador
del proceso de Adjudicacion Directa en cada uno de los hospitales que resulte adjudicado (Anexo T8
“DIRECTORIO DE UNIDADES MEDICAS), con las caracteristicas técnicas sefialadas en el Anexo T2 (T dos
(A)“ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO MEDICO E INSUMOS PARA HEMODIALISIS, B) PLANTA DE TRATAMIENTO
DE AGUA PARA CUATRO O MAS MAQUINAS, C) CONSUMIBLES PARA HEMODIALISIS DE ADULTO Y PEDIATRICO,
D) ACCESOS VASCULARES; CATETERES TEMPORALES, PERMANENTE E INJERTOS VASCULARES TUBULARES
HETEROLOGOS DE ACUERDO AL CUADROC BASICO DE MATERIAL DE CURACION VIGENTE,, E) DESCRIPCION
TECNICA DEL SILLON CLINICO) de estos Términos y Condiciones.

Atentamente

“Protesto lo ne;esac'Q"

ceod.. .

Lyis Carlos Ochoa Trevifio
Representante Legal
Reactivos y Quimicos, S.A. de C.V.

Matriz Monterrey Sucursal Guadalajara Sucursal COMX

Ave. de los 100 melros No:87
Col. Panamericana Del t

Fracc. Jardin Espanol C P 6482
CP(

Tel: 0155 52

5273-8
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Formato de Notificacion de Penas Convencional
Oficio No. Acapulco, Guerrero,a ___de del 2026
Nombre
Cargo
y Administrador del Contrato No XXXXXXX
PRESENTE

Asunto: Notificacion de Pena Convencional Aplicable

Por medio del presente y en mi calidad de Auxiliar de Administrador del Contrato, responsable de reportar los incumplimientos en la
entrega del servicio (del servicio de que se trate), notifico a usted la(s) deduccion(es) aplicable(s), de conformidad con lo siguiente:
NUmero de contrato: XXXXX

Partida: XXXX

NUmero de Evento: XX-XXXXXX-XXXX-XXXX

Proveedor; XXXXXX, XXXXXX

Unidad: XXXXXX

Informacién correspondiente al mes de: XXXXX

De la(s) cual(es) el proveedor es acreedor toda vez que esta Unidad a través de la direccion de (Unidad) ha identificado
el(los) incumplimiento(s) siguiente(s):

o v
/“:eliﬁf'eon Unidad Comentario / observacion Documento soporte
I— L e

Lo anterior para su célculo, notificacién y aplicacion de la deduccidn aplicable reportada en el presente documento, se anexa copia de la
Documentacién Soporte
Sin otro en particular reciba usted un cordial saludo.

Atentamente
Nombre
Responsable
Con Copia Para.:
o Minutario
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Formato de Notificacion de Pena Deductivas
Oficio No. Acapulco, Guerrero,a __de ____ del 2026
Nombre
Cargo
y Administrador del Contrato No XXXXXXX
PRESENTE

Asunto: Notificacion de Pena Deductivas Aplicable

Por medio del presente y en mi calidad de Auxiliar de Administrador del Contrato, responsable de reportar los incumplimientos en la
entrega de los servicio (del servicio de que se trate), notifico a usted la(s) pena(s) convencional(es) aplicable(s), de conformidad con lo
siguiente

NUmero de contrato: XXXXX

Partida: XXXX

NUmero de Evento: XX-XXXXXXX-XXXX-XXXX

Proveedor; XXXXXX, XXXXX

Unidad: XXXXXX

Informacién correspondiente al mes de: XXXXX

De la cual el proveedor es acreedor toda vez que esta Unidad de a través de la direccion de (Unidad) ha identificado el(los)
incumplimiento(s) siguiente(s):

0,
4 d? pena Unidad Comentario / observacion Documento soporte
aplicable ___

Lo anterior para su calculo, notificacion y aplicacion de la pena convencional aplicable reportada en el presente documento, se anexa copia
de la Documentacion Soporte.
Sin otro en particular reciba usted un cordial saludo.

Atentamente
Nombre
Responsable
Con Copia Para.:
o Minutario
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ANEXO 2 (DOS)
(ACTA DE ASIGNACION)
o—

Gobierno de 9
a8 -‘q INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
exlco @ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacidn de Servicios
Oficina de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios

ACTA DE ASIGNACION
Adjudicacién Directa Internacional Abierta
AA-50-GYR-050GYRO01-1-54-2026
Objeto del procedimiento:

Servicio Integral de Hermodislisis Intramuros

La presente acta de asignacién se formula de conformidad con lo establecido en articulo 49 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como lo previsto en la convocatoria de Adjudicacion Directa
Internacional Abierta, registrada en la Plataforma Digital de Contrataciones Publicas de la Administracion Publica Federal
Compras MX con el procedimiento nimero AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026, relativo a la contratacién del Servicio
Integral de Hemodialisis Intramuros.

Presentacion.

En la ciudad de Acapulco de Juarez, Guerrero, siendo las 14:00 horas del dia 15 de mayo del 2026, en la sala de juntas de la
Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento, ubicada en avenida Ruiz Cortines y (Avenida de la Cafiada) No. S/N,
colonia Alta Progreso, C.P. 39610, municipio Acapulco de Judrez, entidad Guerrero, se reunieron los servidores pblicos y
demas personas cuyos nombres y firmas aparecen al final de la presente acta, con cbjeto de llevar a cabo el acta de
asignacién del procedimiento de adquisicién indicado al rubre.

El acto fue presidido por el Mtro. Gilberto De la Cruz Salgado, Encargado del Departamento de Adquisicién de Bienes y
Contratacién de Servicios, servidor ptiblico designado por la convocante, asistido por los servidores publicos del area
técnica y contratante.

De conformidad con el articulo 134 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, y en cumplimiento a lo
previsto en los articulos 1 fraccién III 5, 28, 33 parrafo primero, 35 fraccién III, 36, 37, 39 fraccion III inciso c), 45, 47
segundo parrafo, 48 fraccién II, 49, 53 segundo parrafo, 55 primer parrafo, 66, 67, 68, 69, 70, 71, 75, 76,77, 78, 89 y 90 de
la Ley de Adqguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como los articulos 2, 83, 93, 94, 99 segundo
parrafo, 103, 105,126, 129, 130, 133, 141, 145, 153 y 158 de su Reglamento y demas relativos como los articulos 8 y 10 de la
Ley Federal de Austeridad Republicana y otras disposiciones aplicables en la materia. //

A fin de dar cumplimiento a lo establecido en los articulos 35 Fraccién III, 36, 39 Fraccidn III, 47 segundo parrafo de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publice, y 99 de su Reglamento, se procedi¢ a dar a conocer el
resultado de las evaluaciones legal, técnica y econémica.

AA2.

La evaluacién legal, con fundamento en el articulo 40 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, y 83 de su Reglamento, es llevada a cabo y signada por los servidores pablicos del drea contratante, Mtro. Gilberto
De la Cruz Salgado, Encargado del Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios, L.C.F. Carlos
Damaso Diaz Acevedo, Encargado de la Oficina de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios y Lic. Miguel
Angel santiago Garcia, Comprador de Bienes y Servicios, de conformidad con la evaluacion legal-administrativa, se hace
constar que se dio lectura de la misma en presencia de los asistentes al presente acto de asignacion.

A continuacién, se sefala el cotizante participante quien presenta, proposicion para participar en este procedimiento de
contratacién, la cual fue evaluada legal-administrativamente por el area contratante, de conformidad con el punto anterior,
primeramente, se sefialard aquella propuesta que sea desechada por incumplir alguno de los criterios de evaluacion de
proposicién plasmados en las bases de la convocatoria a la Adjudicacién Directa y que estén sefalados expresamente
como causas de desechamiento, posteriormente se mencionard aquella propuesta donde se presuma la solvencia de la
misma cuando no se sefiale expresamente incumplimiento alguno.

Relacion de cotizantes cuyas propuestas fueron desechadas de la evaluacion legal:

N Y & N
9 ] "I“mj&,,feé Avenida de Ia Canada S/N, Colonia Alta Progreso, Codigo Postal 39610, Municipio Acapulce deJl}i!. Guerrero, Tels. (744)
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Pagina 83



e INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA NUME‘ES%E‘QNM'05426-00,1-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO OPRAS Seastz1otons
IMSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS ,
RIVEDD | COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No Ao T YRS 202

Gobiernode | (%
- ] = INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
MeEXICO | LBl St cummomsoon
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Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

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

Adjudicacion Directa Internacional Abierta
AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026
Objeto del procedimiento:

Servicio Integral de Hemodialisis Intramuros

e

En cumplimiento al articulo 49 fraccién I de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, se
informa lo siguiente.

No se desecharon propuestas bajo este rubro.

En cumplimiento al articulo 49 fraccién II de la ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, a
continuacion se relaciona el cotizante cuya propuesta resulto solvente de la evaluacién legal-administrativa.

Relacion de cotizantes cu

as propuestas resultaron solventes de la evaluacion legal.

Ngmbre Partidas en las
No. del 2 Descripcion del Servicio Resultado de la evaluacién legal
que participa
cotizante
De conformidad con la documentacion
Reactivos y o enwac.la por el cotizante Reactivos y
1 Quimicos Partida 1 Servicio Integral de Quimicos, S.A. de C.V., la convocante observd
SA. deC\; Hemodialisis Intramuros que es solvente legal-administrativamente
) o al cumplir con los requisitos solicitades en el
Numeral 5.1 de la convocatoria.

La evaluacién técnica, con fundamento en el articulo 2 fraccién III del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, es llevada a cabo por la Dra. Dalia Lidyana Ferré Bello, Coordinadora Clinica
de Medicina del Hospital General Regional No. 01 “Vicente Guerrerc”, designada como representante del area técnica
mediante Oficio No. 129001 200100/CAQA/2026/247, por el Titular de la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas, en su
calidad de 4rea requirente. El drea técnica realizé la revision de la documentacién presentada por el cotizante participante,
apegéndose a lo que en su calidad de drea técnica solicité en sus anexos requerimiento, anexo técnico, términos y
condiciones se hace constar que se dio lectura de la misma en presencia de los asistentes al presente acto de asignacion. X

La evaluacién técnica se realizé bajo la mas estricta responsabilidad del area técnica.

A continuacion, se sefiala el cotizante quien presenta propuesta para participar en este procedimiento de contratacioén, la
cual fue evaluada técnicamente por el area técnica/area requirente de conformidad con el punto anterior, primeramente,
se sefalaran aquellas propuestas que sean desechadas por incumplir alguno de los criterios de evaluacion de las
proposiciones y que estén sefialados expresamente como causas de desechamiento, posteriormente se mencionaran
aquellas propuestas donde se presuma la solvencia de las mismas, cuando no se sefiale expresamente incumplimiento
alguno.

Relacion de cotizantes clyas propuestas o partidas fueron desechadas de la evaluacion tecnica.

AA.-3.1.
En cumplimiento al articulo 49 fraccién I de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, a
continuacidn se informa lo siguiente:

No se desecharon propuestas bajo este rubro.

Relacién de cotizantes cuyas propuestas o partidas resuitaron solventes de la evaluacidn técnica.

i
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Organe de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Eguipamiento

Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios
Oficina:de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios

ACTA DE ASIGNACION
Adjudicacion Directa Internacional Abierta
AA-50-GYR-050GYR0O01-1-54-2026

Objeto del procedimiento:
Servicio Integral de Hemodidlisis Intramuros

En cumplimiento al articulo 49 fraccién II de la ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, a
continuacidn se relaciona el cotizante cuya propuesta resulto solventes de la evaluacion técnica.

En)

Nombee Partidas en las
No. del Descripcién del Servicio Resultado de la evaluacién técnica

que participa

cotizante
De conformidad con la evaluacién técnica
realizada por el area técnica, se emitio el
siguiente resultado:
" Si cumple técnicamente, ya que la
. R;::;:;::s: Partida 1 Servicio Ini;(;g:::::r:semodiélisis propuesta del cotizante si cumplié con lo
S.A. de C.V. solicitado con las especificaciones técnicas,

requeridas en el anexo técnico, términos y
condiciones insertos en la convocatoria.

Por lo anterior se considera una
propuesta solvente técnicamente.

AA.-4, Evaluacion econa

Como resultado de lo anterior, la evaluacién econémica, con fundamento en el articulo 49 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico y los numerales 4.39 primer parrafo y 5.3.10 inciso b) de las POBALINES, y
4.2.2.1.17 del Manual Administrativo de Aplicacién General en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico, es llevada a cabo y signada por los servidores publices del drea contratante el Mtro. Gilberto De la
Cruz Salgado, Encargado del Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios, el L.C.F. Carlos
Damaso Diaz Acevedo, Encargado de la Oficina de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios y el Lic. Miguel
Angel Santiago Garcia, Comprador de Bienes y Servicios, haciendo constar que se dio lectura de la misma en presencia
de los asistentes al presente acto de asighacion,

El criterio utilizado para realizar la evaluacion de la(s) proposicién(es) es el binario de acuerdo con lo que establecido en los
articulos 47 segundo parrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 99 de su
Reglamento, asi como lo establecido en la convocatoria a la Adjudicacién Directa Internacional Abierta.

A continuacién, se sefiala(n) el(los) participante(s) quien(es) presenta(n), proposicién para participar en este procedimiento
de contratacion, la cual fue evaluada econémicamente por el area contratante de conformidad con el punto anterior.

Primeramente, se sefialara(n) aquella(s) propuesta(s) que sean desechadas porque los precics ofertados no resultan
convenientes para el Instituto, posteriormente se mencionara(n) aquella(s) propuesta (s) donde se presuma la solvencia de
la(s) misma(s) cuando no se sefiale expresamente incumplimiento alguno.

PSRN fcizcion de cotizantes cuyas propuestas se desecharon econémicamente.
En cumplimiento al articulo 49 fraccién I de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, se

informa lo siguiente.

No se desecharon propuestas bajo este rubro.

Avenida de Ia Cafiada S/N. Colonia Alta Progreso, Cédigo Postal 39610, Municipio Acapulco de Judrez,‘Guerrero, Tels. (744)
445-5140, www.imss.aob.mx
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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ACTADE ASIGNACIGON
Adjudicacidn Birecta Internacionasl Ablerta
AAELGYR-DEDGYROO-1-54- 2026
Objsto del procedimiento:
| Servicio Integral e Hemodialisis Intramuras.

[ AAdz

De conformidad con lo establecido en el articulo 49 fracciém V y articulo 47 penditimo parrafo de la Ley de
Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, se notifica ia asignacion de la Partida 1: Servicio lntegral de
Hemodialisis Intramuras al siguients cotizante participants; Reactivos y Quimicos, 5.A. de C.V., con domicilio fiscsl &n
calle Fray Luis de Granada, nimero exterior. B18, nimero interior A, colonia Jardin Espafiol, CP. 648320, Muricipic
Manterrey, entidad federativa Nueve Ledn, por ser |a propussta soblvente, mas conwveniente para & Estade, al cumpdir con
l4s especificaciones técnlcas y reundir conforme a los criterios de evaluacidn establecidos, las condiciones legales-
adrministrativas establecidas en @ convocatoria a la Adjudicaclén Directa Internacional Abierta ko, AA-50-GYR-
OS0GYRO01-I-54-2025, para la contratacion del Servicio Integral de Hemodidlisis Intramuros. Asi come garantizar
satisfactoriamente al cumpliriento de 1as obligaclones respectivas, a8 continuacidn se retackona el servicio a contratar de
confermidad con la propuesta econdmica presentada por el cotizante coma se detalla a continuacidn:

Objete de 1a adguiziciin: Servicio Integral de Hemodlslisis Intramuros

1 partida con dos Unidades Médicas

AVEWID® RUIZ CORTIMES HO. S, |
COLOMIA ALTA PROGRESOL C.F. 39614, | .
MUNICIPIO  ACAPULCO  DE Juimez | P97
ENTIDAD GUERRERC.

['CALLE LA POZA LLAND LARGD, LOTE 2 |

DESARROLLD HABTTACIOMAL JOVAS DEL |

H.GLR, Mo,
1 “WICEMNTE
GUERRERD

PR 1,233 % 505,00 | 3611.050.00

LA Mo, 29 ¥

x = MARCAFES. NO. SN, PUEBLO LA PO, Fapdn A 1066 % 505.00 s33.2E0.08
LMAA | Cp. 39906, MUMICIFIO ACAPULCO DE '
| JUAREZ, ENTIDAD GUERRERO, 2 - S

El servicio sord canforme a lzs carsctericricas del anexo técnicn, requerimiento, términos y condiciones proporcionades por
el drea requirents y tECnica,

Con fundamentc en el Artfcule 68 fraccidn I de la Ley de Adguisiciones, Armendamientos y Servicios el Sector Foblco, el
importe minimo para elercer es de $457.732.00 (Cuatrocientas cincuenta y siete mil setecientos trainta y dos pesos (0100
LAY, rrds el Impuesto al Valor Agregade ([TWAL

2026 Acevenidhe de L Cafiads S/, Coinnis Al Bregrete, Dddige Pocta] 23610, Musldals Acapuicn de juines, Glrsess, TRls (744
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Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicidn de Bienes y Contratacidn de Servicios
Oficina de Adquisicidn de Bienes y Contratacion de Servicios

Adjudicacion Directa Internacional Abierta
AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026
Objeto del procedimiento:

Servicio Integral de Hemodialisis Intramuros

Con fundamento en el Articulo 68 fraccién I de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientas y Servicics del Sector Publico, el
importe maximo para ejercer es de $1,144,330.00 (Un millén ciento cuarenta y cuatro mil trescientos treinta pesos 00/100
M.N.), mds el Impuesto al Valor Agregado (IVA).

s Importe total sin Porcentaje Monto de la
No. N d
Mmerspe contto LV.A. de la fianza | fianza indivisible Tipa-gefintgh
1 050GYR001105426-001-00 $ 1,144,330.00 10% $ 114,433.00 Indivisible

AA-5. Partidas desiertas.

No existen partidas desiertas.

AA.-6. Senalamientas. i
De conformidad con lo dispuesto por los articulos 49 fraccién VI y 67 primer péarrafo de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y el articulo 34 antepeniltimo péarrafo de su Reglamento se informa que
para el cotizante participante, la firma del contrato se llevara a cabo el dia 05 de junio de 2026, en punto de las 12:00
horas o bien dentro de los 15 dias habiles de manera electrénica en la Plataforma Digital de Contrataciones Pablicas de la
Administracién  Publica Federal, Compras MX, en el Moédulo de Formalizacion de Instrumentos Juridicos
https://comprasmx.buengobierno.gob.mx/mfij, el cotizante deberd presentar todos los requisites solicitados en la
convocatoria para su formalizacién, asi mismo la garantia de cumplimiento del contrato debera presentarse a mas tardar
dentro de los 10 dias naturales siguientes a la firma del contrato.

Conforme a lo dispuesto en el articulo 85 dltimo parrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, y el articulo 104 de su Reglamento se comunica a los participantes que las proposiciones desechada(s) durante el
procedimiento de esta contratacién podran ser devuelta(s) a el(los) cotizante(s) que lo solicite(n) por escrito, una vez
transcurridos 60 dias naturales a partir de la fecha de difusion de esta acta, de no ser asi se procederd a su destruccién.

Notificaciones.
Conforme a las indicaciones emitidas por la Oficina Regional nimero 8 del Organo Interno de Control en el IMSS en JV
Guerrero, en referencia a los oficios 00641/30.1/340/2023 y 00641/30.102/2480/2023, se procede a presentar el resultado
de la verificacién de proveedores sancionados. Dicha revisién se llevé a cabe en las paginas electrénicas siguientes:

https://dof.gob.mx/#gsc.tab=0 del Diario Oficial de la Federacion y https://directoriosancionados.buengobierno.gob.mx/ de
la Sécretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno, en estas fuentes se efectud la busqueda del nombre o razén social de cada

uno de los participantes. Como resultado de este proceso, se constata que ninguno de los participantes se encuentra
inhabilitados:

Verificacién de proveedores sancionados
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ACTA DE ASIGNACION
Adjudicacién Directa Internacional Abierta
AA-50-GYR-050GYR001-I-54-2026

Objeto del procedimiento: |
Servicio Integral de Hemodiélisis Intramuros
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Grgano de Operacidn Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios
Oficina de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios
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ACTA DE ASIGNACION
Adjudicacion Directa Internacional Abierta
AA-50-GYR-050GYR0O01-I-54-2026
Objeto del procedimiento:

Servicio Integral de Hemodiélisis Intramuros

En cumplimiento al articulo 71 fraccién XIV de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, se
informa en este acto que se llevé a cabo la validacién de los proveedores impedidos con el Instituto Mexicano del Seguro
Social, mediante la consulta realizada el 15 de mayo del 2026, en la pagina
https://comprasmx.buengobierno.gob.mx/contrataciones/#/rupc-core/admin-impedidos, donde se observé que el cotizante
participante en el procedimiento de contratacién no se encuentra impedido para realizar la contratacién con el Instituto
Mexicano del Seguro Social.

Todos los compromisos y obligaciones que se deriven del presente procedimiento causaran efecto a partir del 16 de mayo
y hasta el 30 de junio 2026, de conformidad en lo dispuesto en articulo 67 de La Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico.

Para efectos de la notificacién correspondiente en términos de los articulos 53, 55 primer pérrafo, 57, 58 y 62 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico, la informacién estara disponible en la pagina electrénica de
compras gubernamentales: https://comprasmx.buengobierno.gob.mx/. Este procedimiento sustituye a la notificacion
personal.

La presente acta de asignacién consta de 07 (siete) paginas.

Después de dar lectura a la presente acta, y no habiendo otro asunto que tratar, se da por terminado el acto de asignacién
y se cierra la presente acta, para dejar constancia de lo actuado, firmando al margen y al calce, para los efectos legales y de
conformidad, los asistentes a este evento, quienes reciben copia de la misma, siendo las 17:30 horas del mismo dia de su
inicio.

Por los servideres publicos del Instituto Mexicano del Segure Social,
Nombre Cargo Firg

Encargado del Departamento de Adquisicion

G De la Cruz Salgad ; : ici
Mtro. Gilberto De'la Cruz Salgado de Bienes y Contratacion de Servicios

A

Encargado de la Oficina de Adquisicién de

L.C.F. Carlos Damaso Diaz Acevedo Bienes y Contratacidn de Servicios

Lic. Miguel Angel Santiago Garcla Comprador de Bienes y Servicios

Coordinadora Clinica de Medicina del
Hospital General Regional No. 01 "Vicente

Guerrero” T) . //,
Representante del drea técnica = o Ferre ¥ NSO

FIN DEL ACTA

Dra. Dalia Lidyana Ferreé Bello
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ANEXO 2 (DOS)
(PROPUESTA ECONOMICA DE “EL PROVEEDOR?”)

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

\)

IMSS

SHGLIRIDATI Y SOLIDARIDAD SOCIAL

[

Instituto Mexicano del Segura Social, Fecha
Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero,
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento. 13/05/2026
Presente
Adjudicacion Directa Internacional Abierta, No. AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026
Nombre, razon o denominacién social  Nacionalidad de la empresa RFC No. Proveedor PREI IMSS
REACTIVOS Y QUIMICOS, S.A. DE C.V. MEXICANA RQU790604)51 0000029238
Calle No. Ext. No. Int. Estratificacion:
FRAY LUIS DE GRANADA 818 A Micro( ) Pequefia( )  Mediana( )} No Aplica (X)
Colonia Codigo Postal Nombre de contacto (1) Nombre de contacto (2)
JARDIN ESPANOL 64820 LUIS CARLOS OCHOA TREVINO THANIA B. BRACHO LEAL
Alcaldia/Municipio Estado Correo electrénico (1) Correo electrénico (2)
MONTERREY NUEVO LEON luis.ochoa@reactivos.com.mx t.bracho@reactivos.com.mx
Teléfono (1) Teléfono [ Fax Teléfono celular (1) Teléfono celular (2)
818128 0200 818128 0200 811531 9516 812036 5052

SERVICIO INTEGRAL DE HEMODIALISIS INTRAMUROS

CLAVE CUCOP: 33903-0012

Pais de
arigen de

No.
DOMICILIO INSTITUCIONAL ;
CONSECUTIVNG | ; nacional de
los insumos :
los insumos

total

AVENIDA RUIZ CORTINES NO. S/N, COLONIA ALTA
H.G.R. No. 1 “VICENTE i .
1 GUERRERD” PROGRESO, C.P. 39610, MUNICIPIO ACAPULCO DE JUAREZ, Japén N/A 1,210 $505.00 $611.050.00
ENTIDAD GUERRERO.
CALLE LA POZA LLANO LARGO, LOTE 2, DESARROLLO
HABITACIONAL JOYAS DEL §>_~OCmm. NO.S/N, PUEBLO LA Japon
2 UMF No. 29 C/ UMAA x NfA
° ! POZA, C.P. 39906, MUNICIPIO ACAPULCO DE JUAREZ, f L wolaly el
ENTIDAD GUERRERO.
Representante Legal
s . S
*Se cotiza al precio actual (2025) siempre y cuando se mantengan los mismos equipos instalados actualmente en las unidades médicas. .\x\f SICE S
Luis Carlos Ochoa Trevifio
Representante Legal
Reactivos y Quimicos, 5.A. de CV.
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a

los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No AA-50-GYR-050GYRO001-1-54-2026

ANEXO 3 (TRES)
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO
CON VALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MODULD DE CONTROL DE COMPROMISOS

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a

SOLICITUD: 0000019926 - 2026

Dependencia Solicitante: Do012 Delegacién Guerrero

SEI Servicios Integrales

12020007 Oficina del OOAD GUERRERO
Deserpeidn:
Servicio: Hemodidlisis Intramuros
Facha impreslén: 2710412026 Fecha Validacion: 24/04/2026

Importe Cuenta Parfida prosupuestaria

Total Comprometido (en pesos): 3 1,444,583.00 51331014 2390304  SERV. INTEGRAL HEMODIALISIS INTERNA

[ way [ oun [ san | Aso | ser | ocT | Nev | obic

G " 2 1
150.0 150.0! 200.0 200.0, 200.0] 244.6/ 0.0] 0.5

Este documento de respaldo presupuestario se emite con base en la revisién efectuada en el Médulo de Control de Compromisos del Sistema
Financiero PREI-Millenium, por lo que el monto sefialado se encuentra comprometido para dar inicio a las gestiones de adguisicién de bienes y
servicios previo cumplimlente del marco normativo vigente, siendo responsabilidad del drea soficitante el destino y apiicacion de los recursos,
Ia anlerfor oon fundamenio en los articulos 35 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, 25 y 45 fraccion Ili de la Ley de

i . Arrend; y Senviclos del Sector Pablico, 24 y 46 fraccién lii de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las
MEsmas 8' 144 ¥ 148 del Raglamenlo Interlor del IMSS y el numerat 7.2.10 de la Norma Presupuestaria del IMSS.

PR S ——

CERTIFICADO PREVIO

1
|
‘ CONTRATO PREI f
! CONTRATOIMSS = e —— I I
! i
IMPORTE : 5 : |
UN MILLON CUATROCIENTOS CUARENTA ¥ CUATRO MIL QUINIENTOS OCHENTA Y TRES PESDS 0O/ 100 MM

f‘gb )
A S Y

E - 1 Autarizé e —_— ——— -
/ /d T|IW la Coordy Wwwﬂmmm

los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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ANEXO 4 (CUATRO)
“FORMATO. FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO”

MODELO DE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS, SERVICIOS, O SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA. (DEPENDENCIAS).

(Afianzadora o Aseguradora)

Denominacion social: . enlo sucesivo (la "Afianzadora” o la "Aseguradora")
Domicilio: .

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

Tesoreria de la Federacion, en lo sucesivo "la Beneficiaria".

Domicilio: :

Dependencia contratante: . (Enlo sucesivo "la Contratante”)

El medio electrénico, por el cual se pueda enviar la fianza a "la Contratante" y a "la Beneficiaria":
Fiado (s): (En caso de proposicion conjunta, el nombre y datos de cada uno de ellos)
Nombre o denominacién social:

RFC:

Domicilio: . (EI mismo que aparezca en el contrato principal)
Datos de la péliza:

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

Fecha de expedicién: .

Obligacién garantizada: El cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el contrato, en los términos de la Clausula
PRIMERA de la presente péliza de fianza.

Naturaleza de las Obligaciones: ____(Indivisible, de conformidad con lo estipulado en el contrato).

Si es Indivisible aplicara el siguiente texto: La obligacion garantizada sera indivisible y en caso de presentarse algun incumplimiento se hara
efectiva por el monto total de las obligaciones garantizadas.

Datos del contrato o pedido, en lo sucesivo el "Contrato":
Numero asignado por "la Contratante":

Objeto: .

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

Moneda:

Fecha de suscripcion: .

Tipo: (Adquisiciones, Arrendamientos, Servicios, 0 servicios relacionados con la misma)

Obligacion contractual para la garantia de cumplimiento: (Divisible o Indivisible, de conformidad con lo estipulado

en el contrato)

Procedimiento al que se sujetara la presente poliza de fianza para hacerla efectiva: El previsto en el articulo 282 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas.

Competencia y Jurisdiccion: Para todo lo relacionado con la presente poéliza, el fiado, el fiador y cualesquier otro obligado, asi como "la
Beneficiaria", se someteran a la jurisdiccion y competencia de los tribunales federales de (precisar el lugar),
renunciando al fuero que pudiera corresponderle en razén de su domicilio o por cualquier otra causa.

La presente fianza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 48, fraccion Il y Ultimo parrafo, y articulo 49, fraccién |, de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 103 de su Reglamento. La presente fianza se expide de conformidad

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a Pagina 92
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala. g
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con lo dispuesto por los articulos 48, fraccion Il y 49, fraccion | de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas, y
articulo 98 de su Reglamento. Validacion de la fianza en el portal de internet, direccion electronica www.amig.org.mx

(Nombre del representante de la Afianzadora o Aseguradora)

CLAUSULAS GENERALES A QUE SE SUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO EN MATERIA DE (ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS, SERVICIO, O SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA).

PRIMERA. - OBLIGACION GARANTIZADA.

Esta pdliza de fianza garantiza el cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el "Contrato" a que se refiere esta poliza y de sus
convenios modificatorios que se hayan realizado o a los anexos del mismo, cuando no rebasen el porcentaje de ampliacién indicado en la
clausula siguiente, aun y cuando parte de las obligaciones se subcontraten.

SEGUNDA. - MONTO AFIANZADO.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora”), se compromete a pagar a "la Beneficiaria", hasta el monto de esta pdliza, que es (con niimero y
letra sin incluir el Impuesto al Valor Agregado) que representa el __ % (sefalar el porcentaje con letra) del valor del "Contrato”. (La
"Afianzadora" o la "Aseguradora") reconoce que el monto garantizado por la fianza de cumplimiento se puede modificar en el caso de
que se formalice uno o varios convenios modificatorios de ampliacion del monto del "Contrato" indicado en la carétula de esta pdliza,
siempre y cuando no se rebase el ___% de dicho monto. Previa notificacion del fiado y cumplimiento de los requisitos legales, (la
"Afianzadora" o la "Aseguradora”) emitira el documento modificatorio correspondiente o endoso para el solo efecto de hacer constar la
referida ampliacion, sin que se entienda que la obligacion sea novada.

En el supuesto de que el porcentaje de aumento al "Contrato” en monto fuera superior a los indicados, (la “Afianzadora" o la
"Aseguradora") se reserva el derecho de emitir los endosos subsecuentes, por la diferencia entre ambos montos, sin embargo, previa
solicitud del fiado, (la "Afianzadora" o la "Aseguradora”) podra garantizar dicha diferencia y emitird el documento modificatorio
correspondiente.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora”) acepta expresamente que, en caso de requerimiento, se compromete a pagar el monto total
afianzado, siempre y cuando en el contrato se haya estipulado que la obligacién garantizada es indivisible; de estipularse que es divisible,
(la "Afianzadora" o la "Aseguradora") pagara de forma proporcional el monto de la o las obligaciones incumplidas.

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

CUARTA. - VIGENCIA.

La fianza permanecera vigente durante el cumplimiento a la o las obligaciones que garantice en los términos del "Contrato" y continuara
vigente en caso de que "la Contratante" otorgue prérroga o espera al cumplimiento del "Contrato", en los términos de la siguiente
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 resolucién 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 sefialado 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" o la "Aseguradora"), la cual debera emitir los documentos
modificatorios 0 endosos correspondientes.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Pagina 93




= INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ﬁ?%ﬁi%&%%%?&ﬁ%
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA oy SGYRO0110426.001-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO COMPRAS SEIATSI210140028
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS ,
IN‘SS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No Ao T YRS 202

(La "Afianzadora o la "Aseguradora") acepta expresamente garantizar la obligacién a que esta pdliza se refiere, aln en el caso de que se
otorgue prorroga, espera o ampliacién al fiado por parte de la "Contratante™ para el cumplimiento total de las obligaciones que se
garantizan, por lo que no se actualiza el supuesto de 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.

(Solo incluir para el caso de péliza en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios)

Para garantizar el cumplimiento del "Contrato™, cuando concurran los supuestos de suspensién en los términos de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento y demas disposiciones aplicables, "la Contratante” debera emitir el o las
actas circunstanciadas y, en su caso, las constancias a que haya lugar. En estos supuestos, a peticion del fiado, (la "Afianzadora" o la
"Aseguradora") 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 o a la Aseguradora”) dichos documentos expedidos por "la
Contratante".

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 términos y condiciones originalmente previstos, entendiendo que los
endosos que emita (la "Afianzadora" o la "Aseguradora”) por cualquiera de los supuestos referidos, formaran parte en su conjunto,
solidaria e inseparable de la pdliza inicial.

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.

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

Para garantizar el cumplimiento del contrato, en caso de suspension de los trabajos por cualquier causa justificada en los términos de la Ley
de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas, su Reglamento y demas disposiciones aplicables, "la Contratante” debera
emitir el o las actas circunstanciadas vy, en su caso, las constancias a que haya lugar. En estos supuestos, a peticién del fiado, (la
"Afianzadora" o la "Aseguradora"”) 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" o la "Aseguradora") dichos documentos
expedidos por "la Contratante”.

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

SEPTIMA. - SUBJUDICIDAD.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora") realizara el pago de la cantidad requerida, bajo los términos estipulados en esta péliza de fianza, v,
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 obligacién se encuentre subjudice, en virtud de procedimiento ante autoridad judicial, administrativa o tribunal arbitral, salvo
que el fiado obtenga la suspension de su ejecucion, ante dichas instancias.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora”) debera comunicar a "la Beneficiaria" de la garantia, el otorgamiento de la suspension al fiado,
acompafiandole 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" o la
"Aseguradora") por lo que subsistira su responsabilidad exclusivamente en la medida y condiciones en que la asumié en la presente poliza
de fianza y en sus documentos modificatorios, de conformidad con lo expresamente estipulado para tales efectos en el contrato principal
materia del afianzamiento.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

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

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora") quedar 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.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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El fiado podra solicitar la cancelacion de la fianza para lo cual debera presentar a (la "Afianzadora" o la "Aseguradora”) la constancia de
cumplimiento total de las obligaciones contractuales. Cuando el fiado solicite dicha cancelacion derivado del pago realizado por saldos a su
cargo o por el incumplimiento de obligaciones, debera presentar el recibo de pago correspondiente.

Esta fianza se cancelara cuando habiéndose cumplido la totalidad de las obligaciones estipuladas en el "Contrato", "la Contratante" haya
calificado o revisado y aceptado la garantia exhibida por el fiado para responder por los defectos, vicios ocultos de los bienes entregados y
por el correcto funcionamiento de los mismos o por la calidad de los servicios prestados por el fiado, respecto del "Contrato” especificado en
la caratula de la presente podliza y sus respectivos convenios modificatorios.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

(Solo incluir para el caso de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas)

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora”) 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 por haberse cumplido con
las obligaciones a cargo del fiado y aceptado la garantia por defectos o vicios ocultos.

El fiado podré solicitar la cancelacién de la fianza para lo cual deberd presentar a (la “Afianzadora” o la "Aseguradora), el acta
administrativa de extincion de derechos y obligaciones o, en su caso, el finiquito, y en el supuesto de existir saldos a cargo del fiado, la
liquidacién correspondiente. Siempre y cuando se haya exhibido y aceptado la garantia de vicios ocultos. Cuando el fiado solicite la
cancelacion derivado del pago realizado por saldos a su cargo o por el incumplimiento de obligaciones, debera presentar el recibo de pago
correspondiente.

DECIMA. - PROCEDIMIENTOS.
(La "Afianzadora" o la "Aseguradora”) acepta expresamente someterse al procedimiento previsto en el articulo 282 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas para hacer efectiva la fianza.

DECIMA PRIMERA REQUERIMIENTO.

"La Beneficiaria" podra realizar el requerimiento de pago a que se refiere el articulo 282 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas
en las oficinas principales, sucursales, oficinas de servicio o bien en los domicilios de los apoderados designados por la Institucion para
recibir requerimientos de pago, correspondientes a cada una de las regiones competencia de las Salas Regionales del Tribunal Federal de
Justicia Administrativa. "La Beneficiaria" requerira de pago a la institucion acompafiando los documentos justificativos siguientes:

1. El Acto o Contrato en que conste la obligacion a cargo del fiado.

2. La Pdliza de Fianza y endoso o endosos respectivos.

3. El Acta Administrativa, en la que se haran constar de manera cronolégica y circunstanciada los actos u omisiones que constituyan el
incumplimiento a las obligaciones garantizadas.

4. La Liquidacion de adeudo o documento en el cual conste el crédito o importe a requerir con cargo a la garantia.

5. Si los hubiere, la demanda o el escrito de cualquier otro medio de defensa legal procedente, presentado por el fiado, resoluciones o
sentencias firmes dictadas por autoridad competente y sus notificaciones.

6. Los demas documentos que la Tesoreria estime pertinentes.

Dichos documentos se acompafiaran en original o en copia certificada, salvo la pdliza de fianza y su endoso o endosos, los cuales deberan
anexarse en original.

DECIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES.
Sera aplicable a esta pdliza, en lo no previsto por la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas la legislacion mercantil y a falta de
disposicion expresa el Cadigo Civil Federal.

DECIMA TERCERA. - ENTREGA DE FIANZAS.
(La "Afianzadora" o la "Aseguradora") debera entregar a "la Beneficiaria”, una copia de esta péliza a través del medio electrénico, la
direccion de correo electronico, 0 ambos conforme a lo sefialado en la caratula de esta pdliza.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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ANEXO 5 (CINCO)
“DOCUMENTO DE DESIGNACION DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO”

Gobierno de f

* México |

o

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

B,

«f

Oficio No. 129001 200100/CAOA/2026/389

Acapulco de Judrez, Guerrero, a 06 de abril del 2026

Ing. Egdy Julidn Gémez
Titular de la Coordinacién de Abastecimientoy Equipamiento
Presente

01-5PM-036/2026 |

Oficio de Administrador del Contrato Requerimiente No.

Por medio de la presente le informo que se designa al Dr. Angel G6mez Carbajal, Titular de la Jefatura de Servicios
de Prestaciones Médicas, como Administrador del contrata por parte del Area Técnica y/o Requirente, del contrato
que se derive del procedimiento de contratacidon del requerimiento 01-SPM-036/2026, para el “Servicio Integral de
Hemodialisis Intramuros” en las unidades médicas de este Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada
Estatal Guerrero, siendo el Servidor Pablico responsable de verificar el cumplimiento de las obligaciones
contractuales, como son la prestacién de los servicios o la entrega de los bienes o supervisar el célculo de
deducciones y penas convencionales, entre otros. Los auxiliares del Administrador del Contrato seran
corresponsables de las actividades que se les asignen y de mantener informado al Administrador del Contrato con la
periodicidad y forma que se les indique.

Firma de Aceptacion
de Administradg Contrato

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC, CURP, DEL SERVIDOR
PUBLICO POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MSMA, DE
(CONFORMDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 115, PARRAFO PRIVERO, DE LA LGTAIP.

de Servicios de Prestaciones
Médicas
Adscripcién: Organo de Operacién Administrativa
Desconcentrada Estatal Guerrero

Titular de la Jefatu

Domicilio Institucional: Avenida Cuauhtémoc No. 95,
Colonia Acapulco de Judrez Centro, C.P. 39300, Municipio
Acapulco de Judrez, Entidad Guerrero.

Correo electrénico: angel.gomezc@imss,gob.mx

Teléfono: 744 482 1706

RFC:
CURP:

l'contrato

Funcionarios designados como A

050GYR001105426-001-00
NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE

No AA-50-GYR-050GYR001-]-54-2026

Area de -
Nombre e Domicilio " Teléfono Firma de
Completo cargo Adscrlpoidiy Institucional BEC CURR Carres Electranica Institucional Aceptacién
en el IMSS
Encargado de AVENIDA CUAUHTEMOC
Dr. Luis la NO. 95, COLONIA
s Jefatura de ACAPULCO DE JUAREZ i i
oordinacién e Luis.sanchezg®@imss.g
Maiiuel oording Servicios de CENTRO, C.P. 39300, e 744 441 2710
Sanchez Prevencién y Brbctacionse MUNICIPIO ACAPULCO ob.mx
Gante Atencién a la . DE JUAREZ, ENTIDAD
Salud GUERREROD.

'

2026

afio de

Margarita

Maza

Requerimiento No. 01-SPM-036/2026
DEC_16.00_Designacion del Administrador del Contrato

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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IMSS

SHGLIRIDATI Y SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001105426-001-00

NUMERO INTERNO PARA EL MODULO DE

COMPRAS SEIA261210140028

ADJUDICACION DIRECTA
No AA-50-GYR-050GYR001-1-54-2026

[SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC, CURP, DEL SERVIDOR PUBLICO POR CONSIDERARSE
INFORVACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 115, PARRAFO

PRIMERO, DE LA LGTAIP.

, Gobierno de

 México

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

|

Ing. Javier
Alfonso
Endafiu Zapi

Titular de la
Coordinacién
Delegacional
de Informatica

AVENIDA
CUAUHTEMOC NO.
95, COLONIA
ACAPULCO DE JUAREZ
CENTRO, C.P. 39300,
MUNICIPIO
ACAPULCO DE
JUAREZ, ENTIDAD
GUERRERO.

OOAD Estatal
Guerrero

Javier.endanu@imss,
gob.mx;

744 124 9200

Nota: El presente documento fue elaborado y se suscribe con fundamento en el numeral 4.17, 4.24.6 y 5.3.15 de las Politicas Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social. Asf como con fundamento en los
articulos 2 Fraccién IV del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientes y Servicios del Sector Publico

Atentamente

Dra. Maria de Lourdes\i}
Titular del Organo de Oper.

cién Administrativa

Desconcentrada Estatal Guerrero del Instituto Mexicano del Seguro Social

afo de
Margarita

Maza

X

2026

Requerimiento No. 01-SPM-036/2026

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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o INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ﬁ%ﬁrﬁ%ﬁoﬁzﬁéﬁﬁ%
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA oy SGYRO0110426.001-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO COMPRAS SEIA261210140028
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS ,
IN‘SS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No Ao T YRS 202

[SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC, CURP, DEL SERVIDOR PUBLICO POR CONSIDERARSE INFORVACION CUYA|
DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 115, PARRAFO PRIMERO, DE LA LGTAIP.

bg, -
i@:% Goblergo de - ’
e ] m f INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
4%, .:_ o &; Mexico @ SECURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

Oficio No. 129001 200100/CAQA/2026/245 Acapulco de Judrez, Gro, a 08 de abril del 2026

Ing. Egdy Julidan Gomez
Titular de la Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Presente

ASUNTO: Designacion de Auxiliares del Administrador en las Unidades Médicas

Por medio de la presente le informo que se designa a los Auxiliares del contrato, mismos que son
autorizados por el Dr. Angel Gémez Carbajal, Titular de la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas,
como Administrador del contrato por parte del Area Técnica y/o Requirente, del contrato que se derive
del procedimiento de contratacién del requerimiento 01-SPM-036/2026, para el “Servicio Integral de
Hemodidlisis Intramuros” en las unidades médicas de este Organo de Operacion Administrativa
Desconcentrada Estatal Guerrero, siendo el Servidor Publico responsable de verificar el cumplimiento de
las obligaciones contractuales, como son la prestacion de los servicios o la entrega de los bienes o
supervisar el clculo de deducciones y penas convencionales, entre otros. Los auxiliares del Administrador
del Contrato seran corresponsables de las actividades que se les asignen y de mantener informado al
Administrador del Contrato con la periodicidad y forma que se les indigue. Mismos que se relacionan a

continuacion

55 designadas cormo Auxiliares dek Administratdor del contrato

Area de .
Cr::::?;teo Cargo Adscripcién Domicilio Institucienal RFC Correo Electrénico In::iltéuf:i:?lal Ai::;:::;}
en el IMSS
AVENIDA RUIZ /
Hospital CORTINES S/N COLONIA (
Dr. Jorge Luis General ALTA PROGRESO, C.P. i e o
Memije Director Regional No. 39610, LOCALIDAD
Arzeta 01 “Vicente ACAPULCO, MUNICIPIO
Guerrero” ACAPULCO DE JUAREZ,
ENTIDAD GUERRERC
CALLE LA POZA LLANGC
LARGO, LOTE 2,
DESARROLLO
Dr. Edgar HABITACIONAL JOYAS edgar.bernardino@im W_ i
Bernardino Director U::,I:J ;‘::9 DEL MARQUES, NO. S/N, ss.gob.mx Tel':;;:]d;s J /
Avila PUEBLO LA POZA, C.P. T
39906, MUNICIPIO
ACAPULCO DE JUAREZ,
ENTIDAD GUERRERG.

2026

4 =
é?;; afio de
- Margarita Requerimiento No. 01-SPM-036/2026
Maza Auxiliares del Administrador de Contrato
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a
los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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= INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
@ ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA NUMSSS?\I¥I§?ON001 105426-001-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO A Sk o O O
IMSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS , ’
SHELRITATY Y SOLIDARIDAD SOCIAL COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO NO AAA_BS}JGDYIg_AO%IOOGI\IYgIOF;ESiLﬁ_ZOZG

. Gobierno de r , ;
¥ ~ o INSTITUTO MEXICANC DEL SEG SOCIAL
%&2&@; Mexico ‘%_) s&cummléjr SOLIDARIDAD SOCIAL HRG

Nota: El presente documento fue elaborado y se suscribe con fundamento en el numeral 4.24, 4.24.6 y 5.3.15 de las Politicas
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social. Asf como
con fundamento en los articulos 2 Fraccién IV del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector

Publico

Administradog.del Contrato:

G6mez Carbajal
e Servicios de Prestaciones Médicas

Dr.A
Titular de la Jefatur

2026

afio de
Margarita Requerimiento No. 01-SPM-036/2026
M a z a Auxiliares del Administrador de Contrato
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los documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.




