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CONTRATO ABIERTO PARA LA PRESTACION DE: “SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL
HOSPITALARIO, GASES MEDICINALES E INDUSTRIALES” EN UNIDADES MEDICAS DEL PROGRAMA IMSS
BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL MICHOACAN,
SERVICIOS A PRESTAR DENTRO DEL MES DE ABRIL DEL EJERCICIO FISCAL 2025, QUE CELEBRAN, POR UNA
PARTE, EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, REPRESENTADO POR EL DR. JOSE MIGUEL ANGEL
VAN-DICK PUGA, EN SU CARACTER DE TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL MICHOACAN Y APODERADO LEGAL, EN ADELANTE “EL INSTITUTO” Y POR LA
OTRA LA EMPRESA DENOMINADA “INFRA, S.A. DE C.V.” REPRESENTADA POR EL C. GREGORIO ALCANTARA
CHAVEZ, EN SU CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL, A QUIEN SE LE DENOMINARA EN LO SUBSECUENTE
“EL PROVEEDOR” Y EN FORMA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, AL TENOR DE LAS
DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

DECLARACIONES

. Declara “EL INSTITUTO?”, a través de su Apoderado Legal, que:

-—

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

N

Esta facultado para contratar los servicios necesarios, en términos de la legislacion vigente, para la
consecucion de los fines para los que fue creado, de conformidad con el articulo 251, fraccién |V, de
la Ley del Seguro Social.

(]

Conforme a lo dispuesto su representante, el Dr. José Miguel Angel Van-Dick Puga, en su caracter
de Titular del Organo de Operaciéon Administrativa Desconcentrada Regional Michoacan,
cuenta con las facultades suficientes para suscribir el presente instrumento juridico, de conformidad
con lo establecido en los articulos 263, 264 fracciones IX y XVIl y 286 H, de la Ley del Seguro
Social; 5, 57 y 58 fraccion Xl de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales, asi como articulos 31
fraccion I, 144 fracciones | y XXIII, 155 fraccién XVI, en relacion con el articulo 2, fraccion 1V, inciso
a), del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social acreditando su personalidad
mediante el testimonio de la Escritura Publica numero 82,337 libro 1,736 de fecha 28 de Junio del
2023, otorgada ante la fe del Licenciado Ignacio Soto Sobreyra y Silva, Titular de la Notaria Publica
Numero 13, de la Ciudad de México, Inscrito en el Registro Publico de Organismos Descentralizados
bajo el folio nimero 97-7-10072023-181256, de fecha 20 de julio del 2023, en cumplimiento a lo
dispuesto en el articulo 25, fraccién 1V, de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales y manifiesta
bajo protesta de decir verdad, que las facultades que le fueron conferidas no le han sido revocadas,
modificadas, ni restringidas en forma alguna, es el servidor publico que cuenta con facultades
legales para celebrar el presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento en su
cargo o funciones, sin que por ello, sea necesario celebrar un convenio modificatorio.

=

De conformidad con los articulos 2, fraccion Il bis y 84, penultimo parrafo del Reglamento de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, suscribe el presente instrumento el
Dr. Marco Antonio Castillo Moran; Coordinador Delegacional Médico del Programa IMSS Bienestar
del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Regional Michoacan, con R.F.C.
en su calidad de Administrador de Contrato, de conformidad con el Documento
de Administrador de Contrato que se integra en el Anexo Cuatro (4) del presente instrumento
juridico, quien podra ser sustituida 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.

o

La adjudicacion del presente contrato se realizé6 mediante el procedimiento de Adjudicacién Directa
Nacional nimero ADJ-2025-04, realizada al amparo de lo establecido en los articulos 1°, 4° y 134,
de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 1° de la Ley Federal de
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Austeridad Republicana y de conformidad con los articulos 26 fraccion lll, 26 bis fraccion 1l, 28
fraccion |, 40, 42, 45 y demas correlacionados con la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico (LAASSP) y los correlativos de su Reglamento y en términos del Acta
de Fallo, del 09 de Abril del 2025, suscrita por el Titular de la Coordinacion de Abastecimiento y
Equipamiento dependiente del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Regional
Michoacan de “EL INSTITUTO”, documento que se agrega en el Anexo Tres (3) del presente
contrato.

1.6. “EL INSTITUTO” cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante Certificado de
Disponibilidad Presupuestal Previo con cuenta nimero 51251015, con numero de Solicitud
0000001374-2025, de fecha 26 de marzo del 2025, con validacion presupuestal en el Médulo de
Control de Compromisos del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Regional
Michoacan. Anexo Uno (1).

1.7.  Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes N° IMS421231145.

1.8. Tiene establecido su domicilio en Avenida Francisco |. Madero Poniente N° 1200, Colonia Centro,
C.P. 58000 en Morelia, Michoacan, mismo que sefiala para los fines y efectos legales del presente
contrato.

Il “EL PROVEEDOR?” declara que:

I.1. Es una persona moral, debidamente constituida de conformidad con las Leyes de los Estados
Unidos Mexicanos, inicialmente con la denominacion Electrodos Commonwealth, S.A. segun
consta en la Escritura Publica nimero 4,564 volumen 64 de fecha 07 de Octubre de 1954, pasada
ante la fe del Licenciado Luis Chavez Hayhoe, Titular de la Notaria Publica 73 del Distrito Federal
ahora Ciudad de México; e inscrita en el Registro Publico de la Propiedad y de Comercio, bajo la
partida numero 192 volumen doceavo, de fecha 16 de marzo de 1955; posteriormente bajo escritura
publica numero 22,520 de fecha 31 de Octubre de 1989 ante la fe del Licenciado Maximino Garcia
Cueto, titular de la notaria nimero 14 del Distrito Federal ahora Ciudad de México inscrito en el
Registro Publico de la Propiedad y del Comercio de Tlalnepantla, Estado de México bajo la partida
numero 372 volumen vigésimo, libro primero de comercio del 18 de enero de 1990, cambio su
denominacién a INFRA, S.A. DE C.V..y su objeto social consiste en ejercer el comercio y la
industria en general y en especial la fabricacidon de gases, acetileno y oxigeno, la distribucion y venta
de estos mismos gases; la compraventa de maquinaria y equipo para soldadura eléctrica y
autégena; la compraventa de maquinarias y equipos para soldadura eléctrica autdgena; la
compraventa de toda clase de articulos para la proteccion industrial; la compraventa de carburo de
calor; la compraventa de equipos para oxigeno, terapia y toda clase de gases medicinales y
anestésicos; la compraventa de gases carbodnicos y hielo seco, la compraventa de cilindros para
gases de alta presion y envases de acetileno; la compraventa de gases criogénicos, entre otras

II.2. El C. GREGORIO ALCANTARA CHAVEZ, en su caracter de Representante Legal, cuenta con
facultades suficientes para suscribir el presente contrato y obligar a su representada, como lo
acredita con escritura publica numero 108,610 Libro 1,877 de fecha 15 de Febrero del 2023,
otorgada ante la fe del Licenciado Guillermo Oliver Bucio, Titular de la Notaria Publica numero 246,
actuando en el protocolo de la Notaria numero 212 de la que es titular el Licenciado Francisco I.
Hugues Vélez, en el que también actua la Licenciada Rosmaria Lopez Lugo, titular de la notaria
nuamero 223 los tres por convenio de sociedad en la Ciudad de México, mismo que bajo protesta de
decir verdad manifiesta no le ha sido limitado ni revocado en forma alguna.

1.3. Reune las condiciones técnicas, juridicas y econdémicas, y cuenta con la organizacion y elementos
necesarios para su cumplimiento.
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I.4. Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes INF891031LT4

I.5. Acredita el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en términos de lo dispuesto en el articulo 32-D
del Cddigo 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.

Manifiesta bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en los supuestos de los articulos 50 y 60 de
la “LAASSP”.

En caso de que “EL PROVEEDOR” se encuentre en los supuestos sefialados anteriormente, el
contrato sera nulo previa determinacion de la autoridad competente de conformidad con lo
establecido en el articulo 15 de la “LAASSP”

Conforme a lo previsto en los articulos 57 de la “LAASSP” y 107 de su Reglamento, “EL
PROVEEDOR?”, en caso de auditorias, visitas o inspecciones que practique la Secretaria de la
Funcién Publica y el Organo Interno de Control en “EL INSTITUTO” y cualquier otra entidad
fiscalizadora, debera proporcionar la informacién relativa al presente contrato que en su momento se
requiera, generada desde el procedimiento de adjudicacion hasta la conclusion de la vigencia, a
efecto de ser sujetos a fiscalizacion de los recursos de caracter federal

1.L6. Para efectos legales y de notificacion relacionados con el presente contrato en términos de lo
establecido en el articulo 49 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico, sefiala como domicilio el ubicado en Félix Guzman N° 16 3er. piso Colonia El
Ipan de Juarez, Edo. de México. Numeros telefonicos 443 3162068 y 33
WCorreo electronico || Ob'ioandose a recibir toda
clase de documentos y/o notificaciones, incluso las de caracter personal mediante el correo

manifestado, de conformidad con el articulo 35 Fraccion Il de la Ley Federal del Procedimiento
Administrativo; debiendo manifestar por escrito a “EL INSTITUTO” cualquier cambio de domicilio.

De “LAS PARTES”:

—

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

CLAUSULAS
PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.

“EL PROVEEDOR” acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO” la prestacion del: “SERVICIO
DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, GASES MEDICINALES E
INDUSTRIALES” EN UNIDADES MEDICAS DEL PROGRAMA IMSS BIENESTAR DEL ORGANO DE
OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL MICHOACAN, SERVICIOS A
PRESTAR DENTRO DEL MES DE ABRIL DEL EJERCICIO FISCAL 2025, en los términos y condiciones
establecidos en la convocatoria, este contrato y sus anexos que forman parte integrante del mismo.

Anexo Uno (1) “Certificado de Disponibilidad Presupuestal Previo”

Anexo Dos (2) “Anexo Técnico, Términos y Condiciones”

Anexo Tres (3) “Propuesta Econémica de “EL PROVEEDOR” y Acta de Fallo”
Anexo Cuatro (4) “Documento de designacion del Administrador del Contrato”

DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 115Y 120 DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y
ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. [FO.F. 20-marzo-2025

CORREO ELECTRONICO Y TELEFONO QUE NO ES DEL REPRESENTANTE LEGAL POR CONSIDERARSE

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO:
INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA,
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Anexo Cinco (5) “Formato para Pdliza de Fianza de Cumplimiento de Contrato”
SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO

“EL INSTITUTO” pagara a “EL PROVEEDOR” como contraprestacion por los servicios objeto de este
contrato, la cantidad minima de $163,200.00 (CIENTO SESENTA Y TRES MIL DOSCIENTOS PESOS
00/100 M.N.), servicio exento de impuesto al valor agregado (l.V.A.) conforme al articulo 22 inciso b de la
Ley del Impuesto al Valor Agregado

Y un monto maximo de $408,000.00 (CUATROCIENTOS OCHO MIL PESOS 00/100 M.N.), servicio
exento de impuesto al valor agregado (l.V.A.) conforme al articulo 22 inciso b de la Ley del Impuesto al
Valor Agregado

El precio unitario es considerado fijo y en moneda nacional PESO MEXICANO hasta que concluya la
relaciéon contractual que se formaliza, incluyendo todos los conceptos y costos involucrados en la
prestacion del: “SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, GASES
MEDICINALES E INDUSTRIALES” EN UNIDADES MEDICAS DEL PROGRAMA IMSS BIENESTAR
DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL MICHOACAN,
SERVICIOS A PRESTAR DENTRO DEL MES DE ABRIL DEL EJERCICIO FISCAL 2025, por lo que “EL
PROVEEDOR” no podra agregar ningun costo extra y los precios seran inalterables durante la vigencia
del presente contrato.

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

“EL INSTITUTO” se obliga a pagar a “EL PROVEEDOR?”, conforme al contrato respectivo, en moneda
nacional, sin que estos rebasen los 20 (veinte) dias naturales posteriores a la entrega de la
documentacion susceptible de pago, de conformidad al “procedimiento para la recepcién, glosa y
aprobacion de documentos presentados para tramite de pago y la constitucién, modificacién, cancelacion,
operacion y control de fondos fijos”, en el Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones, sita
en Av. Francisco |. Madero Poniente, N° 1200, Col. Centro, C.P. 58000 Morelia, Michoacan, en horario de
08:00 a 13:00 horas de lunes a viernes.

a) Presentacion impresa del comprobante fiscal digital (CFDI), que reuna los requisitos fiscales
respectivos, con las especificaciones normadas por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT), a
nombre del “Instituto Mexicano del Seguro Social’, con Registro Federal de Contribuyentes
IMS421231145, domicilio en Avenida Paseo de la Reforma numero 476, Colonia Juarez, Cédigo Postal
06600, Alcaldia Cuauhtémoc, Ciudad de México, en la que se indique: nimero de proveedor, nimero
de contrato, niumero de ID Pedido-Recepcién, firmadas de conformidad al anexo 2 “cuentas contables”
del procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos presentado para tramite de
pago y la constitucién, modificacién, cancelacién, operaciéon y control de fondos fijos,
(http://172.24.81.43anexo2admconsulta_de_anexo_3list.php); asi como la opinion de cumplimiento de
obligaciones fiscales en materia de seguridad social (IMSS) positiva y vigente, mismos que deberan
ser entregados en el Departamento de Tramite y Erogaciones ubicado en Av. Francisco |. Madero
Poniente, N°1200, Colonia Centro, C.P. 58000 Morelia, Michoacan, en horario de 08:00 a 13:00 horas
(de lunes a viernes en dias habiles).

b) Durante la vigencia del contrato, “EL PROVEEDOR?” o contratista queda obligado a entregar a “EL
INSTITUTO”, junto con el CFDI de cobro respectiva la opinion de cumplimiento de obligaciones
fiscales en materia de seguridad social (IMSS), positiva y vigente misma que debera ser vigente y
positiva.
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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, sera
determinada durante la carga y Unicamente los comprobantes validos seran procedentes para pago.

En caso de que el “EL PROVEEDOR” presente su CFDI con errores o deficiencias, conforme a lo
previsto en el articulo 90 del reglamento de la LAASSP, el instituto dentro de los 3 dias habiles siguientes
a la recepcion, indicara por escrito al proveedor las deficiencias que se deberan corregir.

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

“EL PROVEEDOR?” acepta que “EL INSTITUTO” efectué el pago de los bienes suministrados, a través
del esquema de transferencia electrénica que el IMSS tiene en operacion, con las instituciones bancarias
siguientes: Banamex, Banorte, Scotiabank, Santander, BBVA Bancomer, HSBC, Afirme y Banco Azteca,
para tal efecto debera realizar el tramite en el Departamento de la Tesoreria del OOAD Regional
Michoacan sitio en Av. Francisco |. Madero Pte. No. 1200 Colonia Centro C.P. 58000 Morelia, Michoacan
en horario de 9:00 a las 15:00 horas de lunes a viernes, en dias habiles.

Asimismo “EL INSTITUTO” aceptara del proveedor, que en el supuesto de que tenga cuentas liquidas y
exigibles a su cargo, aplicarlas contra los adeudos que, en su caso, tuviera por concepto de cuotas obrero
patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 b, de la del seguro social.

“EL PROVEEDOR” que celebre contratos de cesion de derechos de cobro, debera notificarlo por escrito
a “EL INSTITUTO”, con un minimo de 5 (cinco) dias naturales anteriores a la fecha de pago programada,
entregando invariablemente una copia de los contra-recibos cuyo importe se cede, ademas de los
documentos sustantivos de dicha cesién. El mismo procedimiento aplicara en el caso de que “EL
PROVEEDOR” celebre cesién de derechos de cobro a través de factoraje financiero conforme al
programa de cadenas productivas de nacional financiera, S.N.C., instituciéon de banca de desarrollo.

El pago de los bienes quedara condicionado proporcionalmente al pago que el proveedor deba efectuar
por concepto de penas convencionales por atraso.

“El Proveedor acepta que el IMSS le efectue el pago mediante transferencia electronica, para tal efecto el
proveedor debera proporcionar el nimero de cuenta clabe, banco y sucursal”.

Para cualquier duda o aclaracion referente a la consulta de opinion cumplimiento de obligaciones en
materia de seguridad social, puede solicitar informes a la siguiente direccion de correo electronico
constancia32d.aclara@imss.gob.mx

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

La prestacion de los servicios, se realizara conforme a los plazos, condiciones y entregables establecidos
por “EL INSTITUTO” conforme a lo establecido en los Anexos Técnico, Términos y Condiciones que se
integran en el Anexo Dos (2) del presente contrato.

Los servicios seran prestados en los domicilios sefialados en el Anexo Términos y Condiciones y fechas
establecidas en el mismo. Anexo Dos (2) del presente contrato.

En los casos que derivado de la verificacion se detecten defectos o discrepancias en la prestacion del
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servicio o incumplimiento en las especificaciones técnicas, “EL PROVEEDOR?” contara con un plazo de 3
dias para la reposicion o correcciéon, contados a partir del momento de la notificacion por correo
electrénico y/o escrito, sin costo adicional para “EL INSTITUTO”.

MECANISMOS DE COMPROBACION, SUPERVISION Y VERIFICACI(')N DE LA ENTREGA DE LOS
BIENES CONTRATADOS Y EFECTIVAMENTE PRESTADOS, ASI COMO DEL CUMPLIMIENTO DE
LAS REQUISICIONES DE CADA ENTREGABLE.

EL INSTITUTO por medio del Administrador del Contrato, podra verificar en cualquier momento el
cumplimiento de las condiciones pactadas en el contrato que se suscriba, como resultado del proceso de
contrataciéon del "Servicio de Suministro de Oxigeno medicinal Hospitalario, Gases medicinales e
industriales en Unidades Médicas del programa IMSS Bienestar del Organo de Operacién
Administrativa Desconcentrada Regional del IMSS Michoacan a partir de la emisién del fallo al 30 de
abril 2025".

El Administrador del Contrato designado, sera el Servidor Publico responsable de supervisar que se
cumplan en tiempo y forma los compromisos contenidos en el contrato que para tal efecto se celebre,
correspondiendo a estos la aplicacién de las deductivas y penas convencionales.

El Participante adjudicado, para la entrega de facturacion y procedencia del pago correspondiente
conforme a lo antes descrito, debera entregar al Administrador del Contrato y/o al Auxiliar designado para
la administracion del contrato, lo siguiente:

1. Copia del(los) ticket(s) y/o la(s) nota(s) de remision de pedido, documento de formato
libre que debera contener por lo menos los siguientes datos:
- Numero de folio, que coincida con la factura a fin de mes.
- Fecha.
- Unidad Médica donde se realiz6 la carga.
- Cantidad surtida.
- Descripcion o producto entregado.
- Nombre y firma de quién entrega (Participante adjudicado).
- Nombre y firma de quién recibe (IMSS).

El Participante adjudicado debera presentarse con el ADMINISTRADOR DEL CONTRATO y/o Aucxiliar del
Administrador que éste designe dentro de los 20 dias habiles siguientes al mes inmediato anterior a
facturar, para analizar la prestacion del servicio y en su caso, fijar las penas convencionales y o
deductivas correspondientes para su aplicacion en dicha factura y obtener su firma de autorizacion en la
representacion impresa de la factura.

Si el Instituto requiere de mayor tiempo para el analisis de la documentacion entregada que se refiere en
el parrafo anterior, se acusara de recibido la informacion y se interrumpe el término establecido en los
numerales 1y 2 del inciso h) de los presentes Términos y Condiciones

SEXTA. VIGENCIA

“LAS PARTES” convienen en que la vigencia del presente contrato sera del 09 de abril del 2025 y hasta
el 30 de abril del 2025.

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.

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

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

En los supuestos previstos en los dos parrafos anteriores, no procedera la aplicacién de penas
convencionales por atraso.

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

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

OCTAVA. GARANTIA DE LOS SERVICIOS

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

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

Conforme a los articulos 48, fraccién Il, 49, fraccion 1l, de la “LAASSP”; 85, fraccién Ill, y 103 de su
Reglamento; y 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, “EL PROVEEDOR?” se obliga a
constituir una garantia la cual podra ser divisible, por el cumplimiento fiel y exacto de todas las
obligaciones derivadas de este contrato, mediante fianza expedida por compafiia afianzadora mexicana
autorizada por la Comision Nacional de Seguros y de Fianzas, a favor de “EL INSTITUTO”, por un
importe equivalente al 10% (diez por ciento) sobre el importe maximo que se indica en la Clausula
Segunda del presente contrato o por el 10% (diez por ciento) del monto maximo del ejercicio fiscal que
corresponda, ambas en moneda nacional, sin incluir impuestos.

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

“EL PROVEEDOR” queda obligado a entregar a “EL INSTITUTO?” la pdliza de fianza antes sefialada, en
la Oficina de Contratos, dependiente de la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento de la
Delegacion Regional Michoacan, ubicada en Calle Manuel Pérez Coronado N° 200, Esqg. Jesus Sanson
Flores, Col. Infonavit Camelinas, C.P. 58,290, Morelia, Michoacan, apegandose al formato que para tal
efecto se entregara en la referida oficina. Anexo Cinco (5).

Si las disposiciones juridicas aplicables lo permiten, la entrega de la garantia de cumplimiento se podra
realizar de manera electronica.
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En caso de que “EL PROVEEDOR?” incumpla con la entrega de la garantia en el plazo establecido, “EL
INSTITUTO” podra rescindir el contrato y dara vista al Organo Interno de Control para que proceda en el
ambito de sus facultades.

La garantia de cumplimiento no 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 indemnizacién por cualquier incumplimiento que pueda
exceder el valor de la garantia de cumplimiento.

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

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

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

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.

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

d) Proporcionar la informaciéon que le sea requerida por la Secretaria de la Funcion Publica y el
Organo Interno de Control, de conformidad con el articulo 107 del Reglamento de la “LAASSP”.

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

f) Asi, como a lo sefialado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones que se integran en el
Anexo Dos (2) del presente contrato.

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

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

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

d) Asi como a lo sefialado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones que se integran en el
Anexo Dos (2) del presente contrato

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

“EL INSTITUTO” designa como Administrador del presente contrato al Dr. Marco Antonio Castillo
Moran; Coordinador Delegacional Médico del Programa IMSS Bienestar del Organo de Operacion
Administrativa Desconcentrada Regional Michoacan, con R.F.C. || N cvien dara
seguimiento y verificara el cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en este instrumento.

Los servicios se tendran por recibidos previa revision del administrador del presente contrato, la cual
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 INSTITUTO”,
sin perjuicio de la aplicacion de las penas convencionales o deducciones al cobro correspondientes.

“EL INSTITUTO”, a través del administrador del contrato, podra aceptar los servicios que incumplan de
manera parcial o deficiente las especificaciones establecidas en este contrato y en los anexos
respectivos, sin perjuicio de la aplicacién de las deducciones al pago que procedan, y reposicién 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 el 1% (uno por ciento) conforme a lo establecido en Términos y
Condiciones que se integran en el Anexo Dos (2) del presente contrato. Las cantidades a deducir se
aplicaran en el CFDI o factura electrénica que “EL PROVEEDOR” presente para su cobro, en el pago que
se encuentre en tramite o bien en el siguiente pago.

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

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

El calculo de las deducciones correspondientes las realizara el administrador del contrato de “EL
INSTITUTO”, cuya notificacién se realizara por escrito o via correo electrénico, dentro de los 5 dias
posteriores al incumplimiento parcial o deficiente.

DECIMA CUARTA. PENAS CONVENCIONALES

En caso de 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 Dos (2),

de los términos y condiciones que forma parte integral del presente contrato, “EL INSTITUTO” por

conducto del administrador del contrato aplicara la pena convencional equivalente al 1% (uno por
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ciento), de atraso sobre la parte de los servicios no prestados, sin incluir el importe al valor agregado,
conforme a lo sefalado en el apartado Penas Convencionales por atraso en la Prestacion de los Servicios
de los Términos y Condiciones que se integran en el Anexo Dos (2) del presente contrato, de
conformidad con este instrumento legal y sus respectivos anexos.

El Administrador determinara el calculo de la pena convencional, cuya notificacion se realizara por escrito
0 via correo electronico, dentro de los 5 dias 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 podra efectuarse a través del esquema e5cinco Pago Electrénico de Derechos,
Productos y Aprovechamientos (DPA’s), a favor de “EL INSTITUTO”; o bien, a través de un comprobante
de egreso (CFDI de Egreso) conocido cominmente como Nota de Crédito, en el momento en el que emita el
comprobante de Ingreso (Factura o CFDI de Ingreso) por concepto de los servicios, en términos de las
disposiciones juridicas aplicables.

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

Cuando “EL PROVEEDOR” quede exceptuado de la presentacion de la garantia de cumplimiento, en los
supuestos previsto en la “LAASSP”, el monto maximo de las penas convencionales por atraso que se
puede aplicar sera del 20% (veinte por ciento) del monto de los servicios prestados fuera de la fecha
convenida, de conformidad con lo establecido en el tercer parrafo del articulo 96 del Reglamento de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

DECIMA QUINTA. LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS

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

DECIMA SEXTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL

“EL PROVEEDOR?” se obliga a contratar una pdliza de seguro por su cuenta y a su costa, expedida por
una Institucion Nacional de Seguros, debidamente autorizada, en la cual se incluya la cobertura de
responsabilidad civil, que ampare los dafios y perjuicios y que ocasione a los bienes y personal de “EL
INSTITUTO”, asi como, los que cause a terceros en sus bienes o personas, con motivo de la prestacion
del servicio materia del presente contrato, en términos de lo ordenado por el articulo 2615 del Cédigo
Civil para el Distrito Federal en materia comun y para toda la Republica en materia federal.

La pdliza debera contener las coberturas sefialadas en el Anexo Términos y Condiciones, que se
agregan en el Anexo Dos (2) del presente contrato

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE

“EL PROVEEDOR?” se obliga bajo su costa y riesgo, a trasportar los bienes e insumos necesarios para la
prestacién del servicio, desde su lugar de origen, hasta las instalaciones sefialadas en el Anexo Técnico
y en los Términos y Condiciones, que se agregan en el Anexo Dos (2) del presente contrato.
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DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS Y DERECHOS

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

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

DECIMA NOVENA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES

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

VIGESIMA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS

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

Lo anterior de conformidad a lo establecido en el articulo 45, fraccion XX de la “LAASSP”.
VIGESIMA PRIMERA. CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.

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

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

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

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

VIGESIMA SEGUNDA. SUSPENSION TEMPORAL DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.
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Con fundamento en el articulo 55 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico y 102, 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 prestacién de los servicios, de
manera temporal, quedando obligado a pagar a “EL PROVEEDOR?”, aquellos servicios que hubiesen
sido efectivamente prestados, asi como, al pago de gastos no recuperables previa solicitud y
acreditamiento.

Una vez que hayan desaparecido las causas que motivaron la suspensién, el contrato podra continuar
produciendo todos sus efectos legales, si “EL INSTITUTO” asi lo determina; y en caso de que subsistan
los supuestos que dieron origen a la suspension, se podrd 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, o bien, cuando por causas justificadas
se extinga la necesidad de requerir los servicios originalmente contratados y se demuestre que de
continuar con el cumplimiento de las obligaciones pactadas, se ocasionaria algun dafio o perjuicio a “EL
INSTITUTO”, o se determine la nulidad total o parcial de los actos que dieron origen al presente contrato,
con motivo de la resolucién de una inconformidad o intervencion de oficio, emitida por la Secretaria de la
Funcién Publica, podra dar por terminado anticipadamente el presente contrato sin responsabilidad
alguna para “EL INSTITUTO”, ello con independencia de lo establecido en la clausula que antecede.

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

VIGESIMA CUARTA. RESCISION

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

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

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

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

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

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

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

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

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

i) No presentar bimestralmente, las constancias de la inscripcion y pago de cuotas al Instituto
Mexicano del Seguro Social del personal que utilice para la prestacion de los servicios;
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j) No entregar dentro de los 10 (diez) dias naturales siguientes a la fecha de firma del presente
contrato, la garantia de cumplimiento del mismo;

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

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

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

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

o) Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la proteccion de su gobierno contra reclamaciones y
ordenes de “EL INSTITUTO”, cuando sea extranjero, y

p) 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 15 (quince) dias habiles siguientes, tomando
en consideracion los argumentos y pruebas que hubiere hecho valer “EL PROVEEDOR?”, determinara de
manera fundada y motivada dar o no por rescindido el contrato, y comunicara a “EL PROVEEDOR” dicha
determinacion dentro del citado plazo.

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

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

Si previamente a la determinaciéon de dar por rescindido el contrato se realiza la prestacién de los
servicios, el procedimiento iniciado quedara sin efecto, previa aceptacién y verificacion de “EL
INSTITUTO” de que contintia vigente la necesidad de la prestacion de los servicios, aplicando, en su
caso, las penas convencionales correspondientes.

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

De no rescindirse el contrato, “EL INSTITUTO” establecera con “EL PROVEEDOR?”, otro plazo, que le
permita subsanar el incumplimiento que hubiere motivado el inicio del procedimiento, aplicando las
sanciones correspondientes. El convenio modificatorio que al efecto se celebre debera atender a las
condiciones previstas por los dos ultimos parrafos del articulo 52 de la “LAASSP”.

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

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

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

VIGESIMA QUINTA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL

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

“EL PROVEEDOR?” asume en forma total y exclusiva las obligaciones propias de patrén respecto de
cualquier relacién laboral, que el mismo contraiga con el personal que labore bajo sus 6rdenes o
intervenga o contrate para la atencion 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 o penal o de cualquier otra especie que en su caso pudiera llegar a
generarse, relacionado con el presente contrato.

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

VIGESIMA SEXTA. DISCREPANCIAS

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

VIGESIMA SEPTIMA. CONCILIACION.

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

VIGESIMA OCTAVA. DOMICILIOS

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

VIGESIMA NOVENA. LEGISLACION APLICABLE

“LAS PARTES” se obligan a sujetarse estrictamente para la prestacion de los servicios objeto del

presente contrato a todas y cada una de las clausulas que lo integran, sus anexos que forman parte
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integral del mismo, a la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su
Reglamento; Codigo Civil Federal; Ley Federal de Procedimiento Administrativo, Cédigo Federal de
Procedimientos Civiles; Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

TRIGESIMA. JURISDICCION

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

FIRMANTES O SUSCRIPCION

Por lo anterior expuesto, “EL INSTITUTO” y “EL PROVEEDOR”, 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 electronicamente en las fechas
especificadas en cada firma electrénica.

POR:
“EL INSTITUTO”
NOMBRE CARGO R.F.C.
nimmaraiavesconencess | [N
VAN-DICK PUGA . : .
Regional Michoacan
DR. MARCO ANTONIO Coordinador Delegacional Médico del _
CASTILLO MORAN Programa IMSS Bienestar
POR:
“EL PROVEEDOR”
NOMBRE R.F.C.
INFRA, S.A. DE C.V. INF891031LT4
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Cadena original:

Firmante: JOSE MIGUEL ANGEL VAN DICK PUGA Numero de Serie_
RFC: I Fecha de Firma: 11/04/2025 16:25

Certificado:

Firma:

Sj/RQ37zWn0deFCBxkWougEJ+Q699g47071iX7BNQQOOiXHeTuIMZcGeD6kVI1+v3CFZ+sLriWr 9bWuWlCn60uH8xZG+ecNYEAYTBUooyGvUfuUd3ZrNOcWX+UfaX12sZhH7yVnzJkwrKNGpU+f60F3zjiRk/kp6F4z
FM702s6ZcnM/ /20V+kuh+£Cp4KApz 6uznxcrl8pYxuzMQso9HFC/wegsgnphP2i 84Nz 9WKEuul 0Fv8Fcl5sacvphsAXOndP71i01ZmiYSs/gFK4sbAvVGInInEnatkQt iG0iLzD6s4k j2CxbdCGOLY IKENG6rwYnE
WwvLONF1XtHxe6Zpf8VTmQg==

Firmante: MARCO ANTONIO CASTILLO MORAN Numero de Serie: 00001000000711672763
RFC: I Fecha de Firma: 11/04/2025 16:27
Certificado:

Firma:

HGGEt fhHCd1cquomAEDIMSEPdRFw+VXssX57 jeLZt iXLTOW2n2Q915+£0X11SMODbxnDdzGoi jOEeAprvVxfsoeiLiRdooNitDY1bQdnuRQ90i/0OC/td1lpcnWELOWNSXcs13WYohwGla3JI3Jowy/ raGGOKDzOM8d
479uzjpllZrWO6FBMwo+YAeOiYrHghmk14wcV5p j+PpNagOwE/8IamuQJd jWp0UOx ftpnuy 9Xz0DK1cmBXGGIvYeaz 4t 3Mu3RIN+bODhQSqe6hiRHHP8£6Lb6sn1ToiHvi6s4MmrUfkzmQrCENfaecKID6Fao4DVe
LA3CCIKQ+Y5aRuSgBmyv1yA==

Firmante: INFRA SA DE GV Namero de Serie:EEGNGGTTTTISNUUE
RFC: INF891031LT4 Fecha de Firma: 15/04/2025 09:57
Certificado:

Firma:

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO:

NOMBRES, CODIGOS/FIRMAS DIGITALES POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A
LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 115Y 120

DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 20-marzo-2025
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TviiyqiXRwCWuIS8bke68qlY1WQ3x1096z0qUz6kxhiWs9R801PN9I1UZIzx513nDiyQf1Jz3FgQ87YisHVbExPIgNeRE/7c+bmhkms 6yUOE1EDSI§7YCXIct pBOODaaCW5n+XpZPDksoR2zGen+n2y IGhuLX7COTR
ZgxVAVrkcGamT5JSEKY7vHHZLE41Aht 2NtFASY/ 1ywAIpw+9A50WALGCFU/EFECKi08J2crKWKAWxU4 6dR1q/GIhiXv76WknPx+1h84vVie8dqCsVrylzQULiP6xXP5x9bGIawYmiAYpRTgUS fzXyib/BAHP5Zs
G2k44u8EFfYy0J5b5MrRBA==
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL FREVIO
CON VALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MODULO DE CONTROL DE COMPROMISOS

SOLICITUD,_ 0000001374 - 2025

Dependencia Solicitante: D007 IMSS-BIENESTAR Michoacan

0sG Divisidn Servicios Generales

17030022 M_OFNAS DELEGACIONALES
Descripeion:
Servicio: OXIGENO HOSPITALARIO
Fecha Impresion: 26/03/2025 Fecha Vatidagian: 26/03/2025

Importe Cuenta Partida presupuestaria

Total Compromelide (en pesos): $ 408,012.00 51251015 2530114  OXIGENQ HOSFITALARIO
! COMPROMEFIDG MENSUAL {on Rilos do pesosk i _ - ’ o
| ENE | FEB MAR , ABR 1_ MAY 1 JUN | JuL AGQ SE% :l OCT NOV oic
L 0.0 0.0 4o8.0] 0.0 00| 0.0 0.0 0.0 | 0g 0.0 a0

Este documento de respaldo presupuestario se emite con base en la revisién efectuada en el Madulo de Contiol de Compromisos del Sistema
Financiero PRE!-Millenium, por lo que el monto sefalado se encuentra comprometido para dar inicio a las gestiones de adquisicion de bienes y
sarvicios previo cumplimiento del marco normativo vigente, siendo responsabilidad del area solicitante el destino y aplicacién de los recursos,

lo anterior con fundamento en los articulos 35 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendarla, 25 y 45 fraccién 1l de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico, 24 y 46 fraccidn |l de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las
Mismas, 8°, 144 y 148 del Reglamento Interior del IMSS y el numeral 7.2.10 de la Norma Presupuestaria del IMSS.

CERTIFICADO PREVIO

CONTRATO PREI
CONTRATO IMSS

IMPORTE : $ 408,012.00
CUATROCIENTOS OCHO MIL DOCE PESOS 00/100 MN

- utosizé

Supervisor Mgefcgfic, Coofdinacién IMSS Bienastar




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQ SOCIAL

ANEXC A: DETALLE DE LINEAS DEL CERTIFICADQ
CON VALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MODULO DE CONTROL DE COMPROMISOS

UN: D007 No. SOLICITUD: aouo0013r4 FECHA SOLICITUD: 26032025
ro venia Centrc de tnidad de Unidad de Proyecto Fecha de Importa J
Inea Conlable Coste xplotacidn tnformacion Presupuesto Qriginal
i 612651015 073200 67 670301 NiA 01/03/2025 77,538.00
2 51251015 073200 67 670302 N7A, 01/03/2025 49,873.00
3 51251015 073200 67 670303 N/A 01/03/2025 31,854,00
4 51251045 073200 87 670304 N/A 01/03/2025 58,818.00
5 51251018 073200 67 670305 NFA 01/03/2025 §5,050.00 >
6 51251015 073200 67 670306 NIA 04/03/2025 66,630.00 A
7 51251095 073200 67 670308 2 01/03/2025 68,049.00

|TOTALE5 408,012.00 ]
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Gobjergo de | K Programa
MGXICO | IMSS-Bienestar

ANEXO TECNICO

A) Descripcién amplia y detallada de los bienes a adquirir o arrendar o servicios solicitados, caracieristicas,
especificaciones técnicas, unidad de medida, y en su caso equipos, consumibles y accesorios asociados a la
contratacién de los bienes requeridos, cantidades por partida, indicando en todos los casos las correspondientes
claves SAl, PRE!I MILLENIUM (en el caso de bienes terapéuticos se debe indicar las claves del CBI de insumos
para la salud o la del compendio nacianal de insumos para la salud; en caso de bienes de consumo, la clave del
CGA, y para servicios médicos integrales, la clave del CSMI). En todo caso, los bienes y servicios materia del
requerimiento, deben incluir la clave CUCOP que le corresponda.

El Instituto Mexicano Del Seguro Social requiere la prestacion del servicio de “Servicio de Suministro de
Oxigeno medicinal Hospitalario, Gases medicinales e industriales en Unidades Médicas del programa IMSS
Bienestar del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Regional del IMSS Michoacan de la

emisién del fallo al 30 de abril 2025", de acuerdo con las especificaciones técnicas del servicio.

Con el objetivo de proporcionar una asistencia médica de calidad a la poblacion sin seguridad social beneficiaria
del programa, durante la vigencia del servicio, el proveedor debera contar con la capacidad necesaria para el tipo
de servicio solicitado, a fin de garantizar que el suministro de oxigeno medicinal hospitalario, gases medicinales e
industriales, asi como la mezcla de elios sean proporcionados a entera satisfaccion del Instituto, con la calidad,
oportunidad y eficiencia requerida.

El requerimiento se encuentra integrado por 7 hospitales rurales del programa IMSS-Bienestar, en las cuales se
realizara el suministro de oxigeno medicinal hospitalario, gases medicinales e industriales.

Requerimfento Mensual 2026
No. Hospital Descripcién
Unidad de Médida Monto Minimo Monto Maximo
1 PARACHO Oxigeno Medicinal M3
2 TUXPAN Oxigeno Medicinal M3
3 COALCOMAN Oxigeno Medicinal M3
4 HUETAMO Oxigeno Medicinal M3 $163,200.00 $408,000.00
5 ARIO DE ROSALES Oxigeno Medicinal M3
6 VILLAMAR Oxigeno Medicinal M3
7 BUENAVISTA Oxigeno Medicinal M3

E! Instituto, requiere la prestacion del servicio de "Servicio de Suministro de Oxigeno medicinal Hospitalario,
Gases medicinales e industriales en Unidades Médicas del programa IMSS Bienestar del Organo de
Operaciéon Administrativa Desconcentrada Regional del IMSS Michoacan de la emisién del fallo al 30 de
abril 2025" ai ser considerado como soporte de vida, toda vez que tiene por objeto, contribuir a garantizar el
derecho constitucional a la proteccion de la salud, mediante el otorgamiento de servicios de salud, en los diferentes
niveles de atencion, considerando para ello la implementacion y aplicaciéon del modelo de atencion a la salud para
el bienestar (mas-bienestar) que vincula la prestacién de servicios de salud con la participacion activa de la
comunidad para el autocuidado de su salud, a favor de la poblacion sin seguridad social.

B 2025 .

"yl \ Ano de ‘
5 () La Mujen, ., ge Fuentes #173, Col. Nueva Vatladolid, C. P. 58190, Morelia, Michoacan, hitp://www.imss.gob.mx/imss-bienestar
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» Caracteristicas del servicio.

Para la ejecucion de la prestacién del servicio, el proveedor realizara el suministro oxigeno medicinal hospitalario,
gases medicinales e industriales, asi como la mezcla de ellos, de acuerdo a la “relacién de gases medicinales e
industriales” y de conformidad a los métodos generales de analisis y los requisitos sobre identidad, pureza y calidad
establecidos en la farmacopea de los estados unidos mexicanos, ditima edicion y las caracteristicas establecidas
en el presente anexo técnico, debera contar con la capacidad necesaria, con [a finalidad de garantizar que los
servicios sean proporcionados con la calidad, oportunidad y eficiencia requerida, sin que represente un cargo
adicional u otros costos, comprometiéndose a desempenarlo a entera satisfaccion dei Instituto, de acuerdo con las
especificaciones técnicas del servicio a partir de la vigencia de {a contratacion.

Relacién de Gases Medicinales e Industriales

RENG Gas 6 Mezcla Solicitada Tipo de contenedor Nombre IMSS

Pureza minima requerida 99.5 % (v/v] de O,, €300 ppm {v/v]
' COsy, <5.0 ppm {v/v) CO, <100 ppm [v/v) H20, 0% de sustancias
 oxidantes, 0% de halbgenos FEUM -
Pureza minima requerida 99.5 % (v/v] de O,, <300 ppm (v/v]
CO,, £5.0 ppm (v/v) CO, €100 ppm [v/v] H20, 0% de sustancias
‘oxidantes, 0% de halogenos FEUM

Oxigeno Medicinal
Gaseoso FEUM

Oxigeno Medicinal
Liquido FEUM

+ Especificaciones técnicas del servicio.

El proveedor suministrara el servicio de “Servicio de Suministro de Oxigeno medicinal Hospitalario, Gases
medicinales e industriales en Unidades Médicas del programa IMSS Bienestar del Organo de Operacién
Administrativa Desconcentrada Regional del IMSS Michoacén de la emisién del fallo al 30 de abril 2025", el
cual consistira en [a entrega, transporte e instalacién de los sistemas, telemetrias, accesorios y entrega de
contenedores {tanques, cilindros y/o envases), gue deberan estar en buen estado para su uso, requeridos por las
unidades médicas y no médicas, incluyendo las obras de instalacién, desinstalacion y adaptacion que resulten
necesarias, para el suministro de gases medicinales e industriales, los cuales deberan ser proporcionados en
comodato, de acuerdo con las caracteristicas, especificaciones técnicas y unidades de medida que se sefialan a
continuacion:

Sistema tanque termo estacionario:

Sistema de gasificacion

Sistema de llenado

Sistema de seguridad

Sistema de soporte y fijado a la cimentacioén

Sistema per (alivio, presidn acumulada y economizador)
Capacidad de almacenamiento

Leyenda que indique el tipo de producto que almacena
Identificacién de vaivulas

Cuadrangulo de seguridad

Teléfonos de emergencia

Instrumentos de medicién plenamente identificados
Identificacién de valvulas

Reglas basicas de seguridad, para casos de emergencia i [

VYVVVVVYVYVVVYVYY
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Diagrama de operacién

Indicador de nivel

Indicador de presion

Valvulas de seguridad

Valvulas check

Presostatos de alta y baja presién

Valvula multiple para el cambio de bancada

YVVVVVYYVY

Sistema tanque termo portatil:

Indicador de presion

Indicador de nivel

Anillo de proteccion

Valvula (de seguridad, salida de gas, ventilacion, presion)
Etiqueta de identificacion

Presostatos de alta y baja presion

Valvula maltiple para el cambio de bancada

YVVVYVYVY

Valvulas (conectores de acapiamiento) para tanque termo estacionario y tanque termo portatil

Tipo de gas criogénico Vélvulavfgr?%gqu1d ay Valvula fase gas |
Oxigeno (02) Cga-440 Cga-540 I

La tuberia, valvulas y accesorios deberan reducir al maximo la pérdida del producto de ia conexion de descarga de
la pipa, al tanque termo fijo y de este a la unidad médica.

Los contenedores para el suministro de oxigeno y gases medicinales en cilindros deben cumplir con las siguientes
caracteristicas:

Cilindros:

Capacidad 6 a 12 m3

e Tipom3.00m3a34bm3

¢ Tipod0.350 m3 a 0.415m3

e Tipoe 0.682m3a0.700 m3

s« Tipob, kytdeBa12m3

« Tipobtygqde1a2m3

« Tipo e todo en uno, respirox 0.682 m* a 0.700 m3 (valvula con regulador
integrado)

Cilindros portatiles:

En el caso que alguna unidad solicite el incremento en el numero de cilindros portatiles, el administrador del
contrato debera enviar al proveedor del servicio la solicitud por medio de oficio, a través de correo electrénico,
comprobando no contar con adeudos de cilindros.

Los cilindros de gas comprimido para uso médico deben ser identificados con el color correspondiente, de acuerdo
con el gas que contiene;

Gas medicinal | Color dei cilindro | Codigo pantone
Oxigeno (02) Verde 575 ¢

A 2025 - F
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Las valvulas de los cilindros de gas comprimido para uso médico deberan ser las siguientes:

. Valvula yugo
Gas medicinal | Valvula (contenedores pequefios)
Oxigeno (02) | Cga-540 Cga-870

+ Unidad de medida

Las unidades de medida para la contratacion del suministro de gases medicinales e industriales seran los metros
cubicos (m3), kifogramos (kg), cargas, etc., de acuerdo con el fluido suministrado.

+ Clave cucop

Clave cucop | Partida especifica Descripcion Unidad de medida
(sugerida)
25303434 25301 Oxigeno medicinal M3

B) en caso de que se requieran pruebas, debera indicar el método de evaluacion, el responsable de llevarlas a
cabo, el tiempo requerido para su realizacion, la unidad de medida con la cual se determinara y el resultado minimo
que debe obtenerse al ejecutar las pruebas, si se requiere verificar el cumplimiento de las especificaciones
solicitadas de acuerdo con la licitacion, cuando ésta resulte aplicable. Dicha comprobacién sera elaborada por el
area técnica.

Unicamente se podréa solicitar la presentacion de muestras cuando se cuente con el personal técnico capacitado y
certificado para realizar las pruebas, mismas que deberan realizarse conforme la lical y conforme a las normas
oficiales, y normas mexicanas de referencia.

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

No aplica para el presente procedimiento de contratacién.

C) en aquellos casos en que el drea requirente modifique la especificacién técnica de algun bien que no se
encuentre regulado por el cuadro basico y catalogo de instrumental y equipo médico emitidos por la comision
interinstitucional del cuadro basico y catalogo de insumos det sector salud y el cbi respecto de las especificaciones
estipuladas para ese mismo bien en el ejercicio anterior, debera acompaniar a su requisicion, un dictamen mediante
el cual el area técnica acredite que con ello no se limita la libre participacién, concurrencia y competencia
economica.

No aplica para el presente procedimiento de contratacion.

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

No aplica para el presente procedimiento de contratacion.

Aftode /|
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E) normas: oficial mexicana, estandar [antes mexicana), internacional, de referencia o especificacion técnica, que
resulte aplicable a los bienes o servicios requeridos, conforme a la lic con base en lo sefalado en el numeral 4.28.4
de las presentes pobaiines y, en su caso, el registro sanitario correspondiente.

En observancia a lo establecido en los articulos 31 del reglamento de la LAASSP, 7 y 140 de la ley de
infraestructura de la calidad, para la debida prestacién del servicio del "Servicio de Suministro de Oxigeno
medicinal Hospitalario, Gases medicinales e industriales en Unidades Médicas del programa IMSS
Bienestar del Organo de Operacidon Administrativa Desconcentrada Regional del IMSS Michoacan de la

emision del fallo al 30 de abril 2025", durante fa prestacion del servicio el proveedor debera dar cumplimiento a
lo siguiente:

| Normatividad aplicable
Ley del impuesto al valor agregado (articulo 2.- a).
Ley de infraestructura de |a calidad (lic).
Reglamento de la ley federal sobre metrologia y normalizacién, en tanto, no sea expedido el
reglamento de la ley de infraestructura de ia calidad, por et ejecutivo federal.

» Registro sanitario emitido por la comision federal para la proteccion contra riesgos sanitarios
(cofepris) para la venta, suministro, fabricacion, importacién, almacenamiento y distribucion de
oxigeno medicinal, nitrégeno medicinal, biéxido de carbono medicinal, aire medicinal, mezcla |
oxido nitrico/ nitrogeno medicinal y éxido nitroso medicinai.

* Ley general de safud.

» Farmacopea de los estados unidos mexicanos feum-gases medicinales, dltima edicion.

De conformidad con lo establecido en el articulo 140 de la ley de infraestructura de la calidad, que a la letra dice:
“los sujetos obligados bajo las normas oficiales mexicanas y los estandares que sean
obligatorios en términos de esta ley, en todo momento, deberan cumplir con lo ahi previsto y
seran los Unicos responsables por su incumplimiento...”

Normas oficiales
mexicanas

Nom-003-sct/2008

Descripcion

Caracteristicas de las etiquetas de envase y embalajes, destinadas al
transporte de sustancias, materiales y residuos peligrosos

Sistemas de identificacion de unidades destinadas al transporte de
substancias, materizles y residuos peligrosos.

Informacién de emergencia para el transporte de substancias, materiales y
residuos peligrosos.

Relativa a las condiciones de sequridad e higiene en los centros de trabajo

Nom-004-sct/2008

Nom-005-sct/2008

Nom-005-stps-1998 para el manejo, transporte y almacenamiento de sustancias quimicas
peligrosas.
Disposiciones relativas a la construccion, marcado un y ensayo de
Nom-007-sct2/2022 embalajes/envases, recipientes intermedios para graneles (rig) y grandes

embalajes/envases destinados al transporte de mercancias peligrosas

Que establece las caracteristicas minimas de infraestructura y equipamiento
de hospitales y consultorios de atencién médica especializada. |
Recipientes sujetos a presion, recipientes criogénicos y generadores de vapor
Nom-020-sips-2011 o calderas-funcionamiento—condiciones de seguridad. ;
Nom-(59-ssa1-2015 Buenas practicas de fabricacién de medicamentos. |
Nom-072-ssa1-2012 Etiquetado de medicamentos y de remedios herbolarios. #I//,/\

& i+
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| Nom-073-ssa1-2015 | Estabilidad de farmacos y medicamentos, asi como de remedios herbolarios |

De acuerdo con lo establecido en los articulos 4, fraccién x y 73 de ia ley de infraestructura de la calidad que a la
letra dice:

")

X. Estandar: al documento técnico que prevé un uso comun y repetido de reglas, especificaciones,
atributos o métodos de prueba aplicables a un bien, producto, proceso o servicio, asi como aquéllas
relativas a terminologia, simbologia, embalaje, marcado, etiquetado o concordaciones.”

“articulo 73. El sistema de calidad e innovacién forma parte del sistema nacional de infraestructura de
la calidad; esta integrado por los organismos nacionales de estandarizacion y demas sujetos
facultados para estandarizar, y se sustenta en el desarrollo y aplicacién de los estandares que, por
regla general, son de aplicacioén voluntaria excepto cuando se actualice cualquiera de los siguientes

supuestos:

.y

Estandar
(antes mexicana)

Descripcion

Nmx-h-158-normex-2019

Gases comprimidos-recalificaciéon de cilindros gue contengan gases
comprimidos, ficuados y disueltos-requisitos de seguridad para su uso,
manejo, lenado y transporte-especificaciones y métodos de prueba.

Nmx-k-361-normex-2017

Oxigeno medicinal para consumo humano (gas a alta presion y liquido
criogénico) en envases-especificaciones y requisitos del producto
envasado-métodos de prueba andlisis de laboratorio y criterios de
aceptacién.

Nmx-k-387-normex-2019

Nitrogeno liquido criogénico y gas comprimido a alta presion) en envases-
especificaciones y requisitos del producto envasado-métodos de ensayo
(prueba),- andlisis de laboratorio y criterios de aceptacion.

Nmx-h-089-1983

Recipientes a presidn para contener acetileno.

Nmx-h-017-1977

Tanques criogénicos

Nmx-%k-388-normex-2021

Argén {liquido criogénico y gas comprimido a alta presién) en envases-
especificaciones y requisitos del producto envasado-métodos de ensayo
(prueba), -andlisis de laboratorio y criterios de aceptacién.

Nmx-k-389-normex-2005

Métodos de ensayo (prueba) para la determinacion del contenido de
humedad (h20) en gases comprimidos, criogénicos y licuados.

Nmx-k-390-normex-2005

Método de ensayo (prueba) para la determinacion de hidrocarburos (como
metano) en gases comprimidos, criogénicos y licuados.

Nmx-h-9809-1-normex-
2014

Cilindros para el ftransporte de gases comprimidos y licuados.
Especificaciones para el disefio y construccion de cilindros de acero sin
soldadura rellenables con gas, de una capacidad desde 0.5 litros hasta
150 litros.

Nmx-k-663-normex-2017

Codigo de colores para envases dque contengan gases medicinales-
comprimidos y licuados.

Nmx-h-9809-2-normex-
2016

Cilindros para el transporte de gases comprimidos y licuados
especificaciones para el disefio y construccién de cilindros de acero sin
soldadura templado y revenido, rellenables con gas con resistencia a la
traccion igual o superior a los 1 100 mpa. Parte 2: cilindros de acero
templade y revenido sin soldadura para gases sujetos a presion con una
resistencia a la traccion igual o superior a 1 100 mpa.

f;,‘\ 2025
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En caso de que las normas oficiales mexicanas, los estandares u otras disposiciones legales exigidas, asi como |
sus respectivos procedimientos de evaluacion de conformidad, sean modificadas o canceladas durante fa |
prestacion del servicio, se deberan presentar, al administrador del contrato, los dictamenes, certificados o informes |
de resultados, de acuerdo con los términos previstos en la normatividad vigente. i

F) El anexo técnico no debera contener informacion relativa a la suficiencia presupuestaria, precios de contratacion |

No aplica para el presente procedimiento de contratacion.

stillo Moran
Coordinador Delegacional [I;n;dié i Programa IMSS-bienestar
En el OOAD/Regiongl Michoacan
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TERMINOS Y CONDICIONES

A) Vigencia de la contratacion y ejercicio presupuestal al que corresponda

La vigencia sera a partir de la emisién del fallo al 30 de abril del 2025, mediante contrato abierto, para lo
cual se establecen los siguientes montos:

Montos Referenciados
Cantidad estimado abril 2025 Programa IMSS-Bienestar

Requerimiento Mensual abril 2025
No. UN IDADE%%%%R&?&IH%‘._:S A?:ENESTA R Monto Minimo Monto Maximo
($) (%)
1 UNIDADES REGIMEN IMSS BIENESTAR
OOAD MICHOACAN $163,200.00 $408,000.00

Nota:

*Los datos arriba descritos tinicamente son referenciales para que los interesados conozean el alcance aproximado
del presente servicio, los datos aqui presentados son proyectados bimestralmente, por lo cual estos podran ser
utilizado por los participantes Gnica y exclusivamente para que realice su proyeccién y no obliga al Instituio a
contratar sobre dicha informacion, toda vez que la adjudicacion se realizara por el monto que se cuente en la
suficiencia presupuestal. *

Garcia Barreto Edelmira CHEQUE

La forma de la contratacién sera por consolidacion interna, con la finalidad de obtener las mejores
condiciones para el Instituto, opcién establecida en el articulo 17 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, 13 de su Reglamento, y en relacion con los numerales
4.3, 5.3.5, 5.4.2 de las Politicas, bases y lineamientos en materia de adquisiciones, arrendamientos y
servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social.

El participante deberan presentar una propuesta econdmica Unica; el precio unitario cotizado
correspondera a la unidad de medida por tipo de Oxigeno y de Gas Medicinal e Industrial, el cual debera
ser en moneda nacional, a dos decimales, aplicando Tasa 0% a los gases medicinales en concordancia
al articulo 2-A, fraccién |, inciso b) de la Ley del Impuesto al Valor Agregado vigente que indica que; e/
impuesto se calculard aplicando la tasa del 0% a fos costos de medicamentos, asi mismo deberan
expresar que se obligan y comprometen a que dicho precio ofertado, permanecera fijo durante la vigencia

del contrato con decimales a dos digitos.

Asi mismo deberan expresar que se obligan y comprometen a que el precio ofertado permanecera fijo
durante la vigencia del contrato.

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

Q\ 2025 M
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El participante adjudicado debera llevar a cabo la prestaciéon del servicio de "Servicio de Suministro de
Oxigeno medicinal Hospitalario, Gases medicinales e industriales en Unidades Médicas del programa IMS$
Bienestar del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Regional del IMSS Michoacan de la
emisién del fallo al 30 de abril 2025", de conformidad con fo establecido en el formato “Unidades del
Programa IMSS-Bienestar, OOAD Michoacan”, inserto en estos Términos y Condiciones y las solicitudes
de suministro que le hagan las Unidades Médicas, obligandose y comprometiéndose a prestar el servicio
en cuanto empiece la vigencia del mismo.

“Unidades del Programa IMSS-Bienestar, OOAD Michoacan”

OOAD / UMAE UNIDAD MEDICA DOMICILIO
HR PARACHO DE Proiong. 20 De Noviembre Esq. 1ra. De Junio S/N C.P.
VERDUZCO 60250 Mpio. Paracho Colonia Villa Artesanal.

Km. 15 Carretera Federal C.P. 61420, col. Tuxpan,

HR TUXPAN Mpio. Zitacuaro, Mich
HR COALCOMAN DE Francisco J. Mujica N° 275 Esq. Dr. Migue! Silva S/N
VAZQUEZ PALLARES | C.P. 60840 Coalcoman, Mich.

MICHOACAN HR HUETAMO DE Libramiento Ote. S/N col. Unidad Deportiva, C.P. 61940
NUNEZ Huetamo, Mich.

(BIENESTAR)

Boulevard L. Cardenas Y Luis Padilla S/N, Col. Ramirez

HR ARIO DE ROSALES | 100 Ario De Rosales, Mich C.P. 61830

Carretera Federal Sahuayo-Zamora Km. 333 Emiliano
Zapata Mpio. De Villamar, C.P. 59551

Morelos Nte. N° 2501 Col. Martirez Uruapan C.P.
60500, Buenavista Tomatlan, Mich.

HR VILLAMAR

HR BUENAVISTA

Para la instalacion de los sistemas y entrega de contenedores, que deberan estar en buen estado para
su uso, requeridos por las Unidades Médicas, incluyendo las obras de instalacion, desinstalacion y
adaptacién que resulten necesarias, asi como el suministro de los gases medicinales e industriales, el
Participante adjudicado se obliga y compromete a cumplir con lo establecido a continuacion:

CONDICIONES DE ENTREGA.

1. El Participante adjudicado debera suministrar el Oxigeno medicinal hospitalario, gases
medicinales e industriales a solicitud de las Unidades Médicas a partir del inicio de la vigencia del
servicio.

2. El Participante adjudicado, debera contar con linea telefénica y correo electrénico que operen las
24 horas y los 365 dias del afic para recibir la primera, las subsecuentes y extraordinarias
solicitudes de suministro de Oxigeno Medicinal Hospitalario, Gases Medicinales e Industriales, las
solicitudes de cargas extraordinarias, asi como los reportes de failas y/o dafios que presenten los
tipos de sistemas y contenedores proporcionados por el Participante adjudicado para la

prestacién del servicio.

Afnde
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3. El Participante adjudicado, luego de que reciba la solicitud por parte del Instituto a través del JCU
de la Unidad o de quien designe, sera el Unico responsable de la realizacion de maniobras de
suministro de Oxigeno Medicinal Hospitalario, Gases Medicinales e Industriales, incluyendo el
transporte de cilindros o contenedores, por lo que cualquier incidente derivado de esta accion,
sera atendida por el Participante adjudicado en el momento que suceda, a sus enteras costas,
liberando al Instituto de cualquier responsabilidad civil que pudiera generarse por accién u
omision.

4. Para evidenciar la correcta prestacién del servicio de "Servicio de Suministro de Oxigeno
medicinal Hospitalario, Gases medicinales e industriales en Unidades Médicas del programa IMSS
Bienestar del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Regional del IMSS Michoacan de
la emisién del fallo al 30 de abril 2025", el Participante adjudicado se obliga y compromete a
entregar al JCU de la Unidad o al personal que este indique para la recepcion del servicio, el{los)
ticket(s) 6 la(s) nota(s) de remisién de pedido correspondientes.

5. El suministro de Oxigeno medicinal Hospitalario, gases medicinales e industriales en Unidades
Médicas del Programa IMSS-Bienestar del Instituto Mexicano del Seguro Social se realizara en
los sistemas y contenedores de acuerdo con lo establecido a continuacién:

I. Tanque Termo Fijo (oxigeno). Suministros, dentro de las 24 horas siguientes a la
recepcion de la solicitud.

El Instituto a través del JCU de la Unidad o del personal que este designe, podra solicitar al
Participante adjudicado cargas extraordinarias, y este se obliga 'y compromete a suministrar lo
solicitado, como maximo, dentro de las 5 horas siguientes a la solicitud realizada tratandose
de zonas urbanas, y dentro de las 10 horas para el supuesto de zonas no urbanas o remotas.
El Participante adjudicado, suministrara la instalacion de los tanques termo en las unidades
médicas que lo soliciten, mismas que deberéan ser suficientes para atender la necesidad
requerida, asi como el sistema de regularizacion, vaporizacion, monitoreo, alarmas, de
acuerdo con las normas oficiales vigentes, a satisfaccion del Instituto.

Il. Cilindros portatiles de oxigeno medicinal tipo D, E, M, By BT: El suministro se realizara
de lunes a viernes, dentro de las 24 horas siguientes a la recepcion de ia solicitud para
cilindros propiedad del Participante adjudicado y para cilindros propiedad del Instituto el
suministro se realizara dentro de las 72 horas siguientes a la recepcion de la solicitud.

Para cargas extraordinarias el Participante adjudicado se obliga y compromete a suministrar
de lunes a viernes lo solicitado, con un término maximo, de 5 horas posteriores a fa solicitud
tratandose de zonas urbanas, y 10 horas para zonas no urbanas o remotas.

Ill. Cilindros en médulos de ambulancia: El suministro se realizard de lunes a viernes; dentro
de las 48 horas siguientes a la recepcion de la solicitud cuando los cilindros sean propiedad
del Participante adjudicado y 72 horas siguientes a la recepcién de la solicitud cuando los

Cilindros sean del Instituto.

El Instituto podra solicitar cargas extraordinarias, y el Participante adjudicado se obliga y
compromete a suministrar lo solicitado, como maximo, dentro de las 10 horas siguientes a la
solicitud realizada tratandose de zonas urbanas, y dentro de las 20 horas para el supuesto dz q

zonas no urbanas o remotas. B /
o\ 2025

:"a dh.'iuler Pedro de Fuentes #173, Col. Nueva Valladolid, C. P. 58190, Morelia, Michoacan. hittp:/ fwww.imss.gob.mx/imss-bienestar
L ndigena Pagina 3 de 25




Gobierno de | Programa

MéXiCO IMSS IMSS-Bienestar

IV. Otro tipo de gases o mezclas: Tratandose del primer y subsecuentes suministros, dentro de
las 48 horas siguientes a la recepcion de la solicitud.

El Instituto podra solicitar al Participante adjudicado cargas extraordinarias, y este se obliga y
compromete a suministrar lo solicitado, como maximo, dentro de las 10 horas siguientes a la
solicitud realizada tratandose de zonas urbanas, y dentro de las 20 horas para el supuesto de
zonas no urbanas o remotas.

Para efectos del parrafo anterior se entiende por:

» Zona Urbana: Territorio con gran nimero de habitantes, buena infraestructura y economia
basada en actividades del sector secundario (industrial) y terciario (servicios).

e Zona no urbanas o remotas: Areas con baja densidad de poblacién o deshabitadas, donde las
principales fuentes de economia son la agricultura y la ganaderia.

V. Durante la vigencia del servicio, la instalacién de sistemas y entrega de los contenedores
requeridos por las Unidades Médicas y no Medicas, para el adecuado suministro oxigeno
medicinal hospitalario, gases medicinales e industriales, se realizaran sin costo alguno para el
Instituto. Para el caso de instalacion de Sistemas, en aquellas Unidades que se requiera de
una obra de adaptacion dentro de las instalaciones del Instituto, el Participante adjudicado
dentro de los 45 dias naturales contados a partir de la fecha de inicio del servicio, mediante
escrito, debera hacer de conocimiento al Administrador del Contrato la descripcion detallada
de la instalacién o desinstalacién, segin sea el caso, el dia de inicio y el dia de conclusion de
dicha adaptacioén.

En consecuencia, el Administrador del Contrato debera dar respuesta para autorizar dicha
obra, o0 en su caso, rechazar la instalacién o desinstalacion, debiendo proponer en todo caso
la fecha de instalacion o desinstalacion mas conveniente para el Instituto.

6. Para que el Participante adjudicado realice la entrega de los cilindros cargados, asi como el
suministro a los tanques termo fijos, a entera satisfaccion del Instituto, cumpliendo con ia
Normatividad Vigente y las Especificaciones Técnicas contenidas en el Anexo Técnico y en los
presentes Términos y Condiciones, atendiendo oportuna y debidamente los requerimientos,
garantizando la prestacion del servicio de manera ininterrumpida, con la calidad, oportunidad y
eficiencia, deberd contar con vehiculos propios o arrendados, con POLIZA DE SEGURO
VIGENTE que ampare, cuando menos, contra dafios a terceros en sus bienes, personas,
ambiente, carga, vias generales de comunicacion, robo de los equipos y/o cualquier otro dafo
que se pueda ocasionar.

El Participante adjudicado se obliga y compromete a mantener durante la vigencia del servicio la
cantidad de vehiculos y tipo que indique en su escrito, asi como a mantener vigente la Péliza de
Seguro, y tratdndose de vehiculos arrendados a mantener vigente el contrato correspondiente.

7. Con la finalidad de garantizar que los servicios sean proporcionados con la calidad, oportunidad y
eficiencia requerida por el Instituto, el Participante adjudicado se obliga y compromete a contar,

i:!
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durante la vigencia del servicio, con personal suficiente y capacitado en materia de seguridad de
oxigeno medicinal hospitalario, gases medicinales e industriales, con habilidades laborales
suficientes para lievar a cabo el suministro, instalacion y transporte de los sistemas, cilindros y
contenedores, de conformidad con la NOM-005-STPS-1998.

A fin de garantizar la seguridad de las instalaciones y personal del Instituto asi como la
prestacion del servicio con la calidad, oportunidad y eficiencia requerida por el Instituto, el
Participante adjudicado se obliga y compromete, a realizar las pruebas de hermeticidad y
deteccion de fugas (Anexo B), en las Unidades Médicas del Programa IMSS-Bienestar, que
cuenten con suministro de oxigeno a través de un tanque termo fijo; siempre y cuando el
Administrador del Contrato manifieste haber reparado las fugas detectadas en las pruebas
de hermeticidad del afio inmediato anterior. Las fechas para la realizacion de las pruebas se
programaran como maximo dentro del primer trimestre de vigencia del servicio, con el
Administrador del Contrato quien debera enviar a la Divisiéon de Servicios Complementarios
el calendario de la programacién correspondiente a mas tardar dentro de los primeros 10
dias habiles del primer cuatrimestre del servicio.

El Administrador del Contrato y/o su Auxiliar en la administracion del contrato o persona que
designe, asi como el Jefe de Conservacién de la Unidad (JCU) o persona que este designe,
deberan encontrarse presentes en el momento en que el Participante adjudicado realice las
pruebas, siendo éste quien llene adecuadamente en tres tantos, uno por cada parte que
intervenga, el Anexo B (Pruebas de hermeticidad y deteccién de fugas), el cual deberd ser
firmado por |las partes intervinientes.

A efecto de mantener los tanques termo fijos, telemetrias, accesorios, sistemas y
contenedores descritos en el Anexo Técnico en dptimas condiciones de operacion y correcto
funcionamiento, de conformidad con los términos de referencia del Manual def fabricante,
previniendo con ello fallas en su funcionamiento y garantizando al Instituto la continuidad del
servicio, el Participante adjudicado se obliga y compromete, incondicionalmente, a realizar
durante la vigencia del servicio un mantenimiento preventivo anual a los tanques termo fijos,
telemetrias y accesorios, el cual debera ser realizado a mas tardar dentro de los 12 meses
calendario, contados con posterioridad al mantenimiento preventivo realizado el ejercicio
anterior; asi mismo se obliga y compromete a atender todos los reportes de fallas y/o dafios
reportados por el JCU de la Unidad, que por usc de operacion presenten los tanques termo
fijos, tipos de sistemas y contenedores proporcionados para la prestacion del servicio,
realizando dentro de las 24 horas posteriores al levantamiento del reporte los
mantenimientos correctivos necesarios de conformidad con los términos de referencia del
Manual del fabricante, debiendo efectuar la reparacion o, en caso de ser necesario, la
sustitucién sin costo adicional para el Instituto, proporcionando los sistemas y contenedores
de remplazo en las Unidades, debiendo presentarse el Participante adjudicado en el
domicilio de la Unidad para la entrega y recepcion correspondiente, garantizando asi la
continuidad del servicio.

A fin de asegurar el suministro en caso de alguna catastrofe, crisis o pandemia, el
Participante adjudicado debe contar con al menos dos plantas criogénicas de produccion de
gases medicinales, que deberan contar con los certificados vigentes de la NOM-059-SSA1-
2015, Buenas practicas de fabricacién de medicamentos.

i
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« Con el objetivo de garantizar la seguridad de los bienes, del personal, de los beneficiarios
del programa y publico usuario del Instituto, el Participante adjudicado debe contar con un
PLAN DE CONTINGENCIA el cual aplicard de manera oportuna y efectiva para afrontar
riesgos, emergencias, desastres o siniestros como pueden ser los fendmenos quimico-
tecnologicos que pudiesen ocurrir durante la prestacién del servicio, por ello el Participante
adjudicado se obliga y compromete a que durante la vigencia del servicio, mantendra a su
personal debidamente capacitado conforme a su PLAN DE CONTINGENCIA, cumpliendo
con lo dispuesto en la normatividad aplicable.

8. Con el objetivo de procurar un manejo Optimo de los contenedores, tanques y sistemas en
general, el participante adjudicado, debera impartir la respectiva capacitacién en materia de
Seguridad y manejo de Oxigeno medicinal Hospitalario, gases medicinales e industriales, dirigida
a todo tipo de personal del Instituto involucrado con los servicios de oxigeno (recepcién, uso y
manejo), con la finalidad de dar a conocer el disefio de instalacion de los gases, legislacion
aplicable, enfocado al campo Hospitalario la cual debera llevarse a cabo en el intervalo
considerado a partir del inicio de la vigencia del servicio de acuerdo con lo establecido en el
(Anexo A) "Programa de Capacitacién®, de forma virtual, a fravés de la plataforma TEAMS,
considerando un Diploma a aquellos participantes que acrediten como minimo el 80% en la
evaluacion correspondiente, que sera entregado de forma fisica al participante o via electrénica
por medio del correo institucional al Administrador de Contrato para que los distribuya.

Al momento de iniciar la capacitacién, cada participante debera registrar su nombre, la unidad

médica y area de adscripcion, el cargo o labor que realiza en su centro de trabajo y matricula, en

el chat de la sesién de TEAMS del grupo de capacitacion que debera crearse por el Participante

adjudicado para tal fin, accidbn que debera ser capturada en impresiones de pantalla por el
| capacitador, como evidencia de la asistencia.

Para lo anterior, el Participante adjudicado en conjunto con el Administrador de Contrato de cada
Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada y de Unidades Médica de Alta Especialidad
del régimen ordinario, deberan definir el “Programa de Capacitacién” (Anexo A) el cual sera
remitido a través del Administrador del Contrato a la Division de Servicios Complementarios
dentro de los primeros 10 dias habiles del primer cuatrimestre de servicio.

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

En su caso, la ponderacién del criterio de evaluacion de puntos y porcentajes con la que se evaluaran las
propuestas, cumpliendo con lo dispuesto en el segundo parrafo del articulo 14 de la LAASSP.

En su caso, la metodologia para la evaluacién bajo el criterio de costo beneficio.

De conformidad a lo dispuesto por el segundo parrafo del articulo 36 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como lo establecido en el articulo 51 de su
Reglamento, en relacion a lo previsto en el subnumeral 4.25 inciso d) de las Politicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro
Social, la evaluacion de |la proposiciones se realizara utilizando el criterio de evaluacion binario, en razén
de gue no se requiere vincular las condiciones que deberan cumplir los Participantes con las
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caracteristicas y especificaciones del servicio a contratar debido a que éste se encuentra estandarizado
en el mercado, por lo que el factor preponderante que se considerara para la adjudicacion del contrato

sera el precio mas bajo.

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

De conformidad a lo dispuesto en el articulo 45 fraccion XVIil de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico, asi como lo previsto en los articulos 31 y 39 fraccién VI, inciso c) de su
Reglamento, el participante debera presentar las licencias, autorizaciones, permisos, en el orden en que
se solicitan y legibles, asi mismo debera subrayar, con un color distintivo, las vigencias y numeros de
identificaciéon de cada documento, sin scbrecargar el texto.

Los certificados, dictamenes de verificacion e informes de resultados requeridos servirdén como evidencia
de cumplimiento de las Normas Oficiales Mexicanas y, en su caso, los Estandares u otras disposiciones
legales que cubren los requerimientos técnicos para la prestacion del servicio objeto de la contratacion,
por lo que sera indispensable que se encuentren vigentes en el momento de su presentacidn en la
propuesta técnica o bien, para el Registro Sanitario, debera incluir la Solicitud de prérroga.

El Participante se compromete a mantenerlos vigentes durante la vigencia del servicio, o en su defecto,
presentar la prorroga del registro correspondiente, no mayor a 30 dias habiles de cualquier documento
que se encuentre sin vigencia en el momento de presentar su proposicién, como se estipula en los
numerales 4 y 5 de los requisitos para la Evaluacion Tecnica.

El incumplimiento en la entrega de los documentos que se relacionan a continuacion, asi como la
presentacién de documentos alterados, tachados y/o enmendados en las proposiciones, tendra como
resultado una propuesta técnica no solvente.

Para la evaluaciéon técnica, el participante debera presentar los documentos que se enuncian a
continuacién:

1. REGISTRO SANITARIO, emitido por la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios (COFEPRIS), de los siguientes gases considerados como medicamentos alopaticos:

Oxigeno medicinal (O);

Oxido Nitroso (N,O);

Mezcla Oxido Nitrico/ Nitrégeno (NO);
Aire medicinal;

Dioxido de Carbono (COy), y
Nitrogeno (N2).

2. DICTAMEN DE VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE LA NOM-005-STPS-1998, “Relativa
a las condiciones de seguridad e higiene en los centros de trabajo para el manejo, transporte y
almacenamiento de sustancias quimicas peligrosas”, emitido por una Unidad Verificadora
Acreditada ante la EMA, a efecto de acreditar que su personal se encuentra capacitado.

gi;, 290%5
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3. OFICIO DE REGISTRO DEL DICTAMEN DE VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE LA
NOM-005-STPS-1998, emitido por la Secretaria de Trabajo y Previsiéon Social.

4. Escrito en papel membretado, firmado por su representante legal, donde se obligue y
comprometa a que su representada, cumplira con toda la normatividad vigente y aplicable, asi
como aquellas que se actualicen durante la prestacion del servicio, para el oxigeno medicinal
hospitalario y para cada gas medicinal del que se trate, con apego a la Ley de Infraestructura
de la Calidad, entre las cuales se encuentran de manera enunciativa mas no limitativa las
siguientes Normas Oficiales Mexicanas:

v NOM-003-SCT/2008, Caracteristicas de las etiquetas de envase y embalajes,
destinadas al transporte de sustancias, materiales y residuos peligrosos.

v NOM-004-SCT/2008, Sistemas de identificacion de unidades destinadas al
transporte de substancias, materiales y residuos peligrosos.

v NOM-005-SCT/2008, Informacion de emergencia para el transporte de
substancias, materiales y residuos peligrosos.

v NOM-005-STPS-1998, Relativa a las condiciones de seguridad e higiene en los

centros de trabajo para el manejo, transporte y almacenamiento de sustancias

guimicas peligrosas.

NOM-007-SCT-2-2022, “Disposiciones relativas a la construccién, marcado UN y

ensayo de embalajes/envases, recipientes intermedios para graneles (RIG) y

grandes embalajes/envases destinados al transporte de mercancias peligrosas’.

NOM-016-SSA3-2012, Que establece las caracteristicas minimas de

infraestructura y equipamiento de hospitales y consuitorios de atencion médica

especializada.

NOM-020-STPS-2011, Recipientes sujetos a presion y calderas funcionamiento —

condiciones de seguridad.

NOM-059-8SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion de medicamentos.

NOM-072-SSA1-2012, Etiquetado de medicamentos y de remedios herbolarios.

NOM-073-SSA1-2015, Estabilidad de farmacos y medicamentos, asi como de

remedics herbolarios.

<

<
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5. Escrito en papel membretado, firmado por su representante legal, donde se obligue y
comprometa a cumplir con toda la normatividad y estandares vigentes y aplicables para el
oxigeno medicinal hospitalario y para cada gas medicinal del que se trate, asi mismo debera
integrar al escrito en formato PDF legible los certificados e informes de ensayo que se
indican, en apego a la Ley de Infraestructura de la Calidad, entre las cuales se encuentran
de manera enunciativa mas no limitativa las siguientes:

v NMX-H-156-NORMEX-2019, Gases comprimidos-recalificacion de cilindros que
contengan gases comprimidos, licuados y disueltos-requisitos de seguridad para
su uso, manejo, llenado y transporte-especificaciones y métodos de prueba.
Adjuntar Certificado vigente de Gases comprimidos-recalificacién de
cilindros.

v NMX-K-361-NORMEX-2017, Oxigeno medicinal para consumo humano {gas a
alta presion y liquido criogénico) en envases-especificaciones y requisitos del
producto envasado-métodos de prueba analisis de laboratorio y criterios de
aceptacion. Adjuntar Certificado vigente de Oxigeno medicinal para consumeo

3 _
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humano.

v NMX-K-387-NORMEX-2019, de Nitrogeno liquido criogénico y gas comprimido a

alta presién) en envases-especificaciones y requisitos del producto envasado-

métodos de ensayo (prueba), - andlisis de laboratorio y criterios de aceptacion.

Adjuntar Informe de Ensayo por un laboratorio acreditado ante la EMA y

copia del acreditamiento de este.

NMX-H-089-1983, Recipientes a presion para contener acetileno.

NMX-H-017-1977, Tanques criogénicos.

NMX-K-388-NORMEX-2021, Argon (liquido criogénico y gas comprimido a alta

presién) en envases-especificaciones y requisitos del producto envasado-métodos

de ensayo (prueba), -andlisis de laboratorio y criterios de aceptacién. Adjuntar

Informe de Ensayo por un laboratorio acreditado ante la EMA y copia del

acreditamiento de este.

v NMX-K-389-NORMEX-2005, Métodos de ensayo (prueba) para la determinacion
del contenido de humedad (H20) en gases comprimidos, criogénicos y licuados.
Adjuntar Informe de Ensayo por un laboratorio acreditado ante la EMA y
copia del acreditamiento de este.

v NMX-K-390-NORMEX-2005, Método de ensayo (prueba) para ia determinacién de
hidrocarburos (como metano) en gases comprimidos, criogénicos y licuados.

v NMX-H-9809-1-NORMEX-2014, Cilindros para el transporte de gases comprimidos
y licuados. Especificaciones para el disefio y construccion de cilindros de acero sin
soldadura rellenables con gas, de una capacidad desde 0.5 litros hasta 150 litros.

v NMX-K-663-NORMEX-2017, Coédigo de colores para envases que contengan
gases medicinales-comprimidos y licuados.

v NMX-H-9809-2-NORMEX-2016, Cilindros para el transporte de gases comprimidos
y licuados especificaciones para el disefio y construccion de cilindros de acero sin
soldadura templado y revenido, rellenables con gas con resistencia a la traccion
igual o superior a los 1 100 MPa. Parte 2: Cilindros de acero templado y revenido
sin soldadura para gases sujetos a presién con una resistencia a la traccion igual o
superior a 1 100 MPa.

AN

En caso de que las Normas Oficiales Mexicanas, los Estandares u otras disposiciones legales exigidas,
asi como sus respectivos procedimientos de evaluacién de conformidad, sean modificadas o canceladas
durante la prestacion del servicio, se deberan presentar, al Administrador del Contrato, los dictamenes,
certificados o informes de resultados, de acuerdo con los términos previstos en la normatividad vigente.

8. El Participante debera presentar escrito en papel membretado, firmado por su representante
legal, en el cual indique la retacién de los vehiculos con los que otorgara la prestacion del

servicio debiendo sefialar el tipo de vehiculo.

7. El Participante debera presentar escrito libre en papel membretado, firmado por su
representante legal, en el que se describa detalladamente el PLAN DE CONTINGENCIA, que
se aplicara de manera oportuna y efectiva para afrontar riesgos, emergencias, desastres o
siniestros como pueden ser los fenémenos quimico-tecnolégicos que pudiesen ocurrir durante
la prestacion del servicio, debiendo especificar las acciones encaminadas a la identificacion,
analisis, evaluacién, control y respuesta para estar en condiciones de atender dichas

eventualidades.
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8. Escrito libre en papel membretado, firmado por su representante legal, en el cual manifieste
en doénde se encuentran ubicadas las plantas criogénicas de produccidon de gases
medicinales con las cuales asegurara el suministro al Instituto en caso de alguna catastrofe
crisis 0 pandemia, debiendo adjuntar de cada planta, en formatos PDF legibles, los
certificados vigentes de la NOM-059-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion de
medicamentos.

9. El Participante debera presentar en formato PDF legible, dos contratos completos, con sus
anexos, concluidos y con vigencia minima de 1 afio en conjunto, que haya celebrado con
dependencias o entidades gubernamentales o empresas privadas por la prestacion de
servicio similar de conformidad con los términos y, cuya antigiiedad no sea mayor a 2 dos
afios a su conclusién, acreditando asi la experiencia minima de un afio.

10. El Participante, deberd presentar un escrito en papel membretado, firmado por su
representante legal, donde se obligue y comprometa a garantizar la reparacion de defectos y
vicios ocultos que se lleguen a presentar en la prestacion del servicio durante la vigencia y
plazo establecidos.

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

No aplica para el presente procedimiento de contratacién.

F) Visitas a las instalaciones institucionales, donde se suministraran o colocaran los bienes o donde se
prestaran los servicios, en su caso.

|

No aplica para el presente procedimiento de contratacion.

' G) Si se requiere efectuar visitas a las instalaciones de los licitantes. se debera precisar puntualmente, el

objeto y el resultado que se espera obtener de la misma, a efecto de que se plasme en la convocatoria.

No aplica para el presente procedimiento de contratacion.

H) Las penas convencicnales y deducciones al pago de conformidad con lo dispuesto en el lineamiento

|5.5.8 de las pobalines

Con el proposito de garantizar el cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente
procedimiento, de conformidad con lo establecido en los articulos 45 fraccion XEX, 53 y 53 bis, de la Ley
de Adquisiciones Arrendamientos y Servicio del Sector Publico (LAASSP) y 85 fraccién V, 86 segundo

LB

pég%o, 95, 96, 97 y 100 de su Reglamento, en relacién a lo previsto en el numeral 5.5.8 y 5.5.8.1 de las |
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Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto
Mexicano del Segurc Social, el Instituto debe establecer los casos en los cuales procedera la aplicacién

de PENAS CONVENCIONALES y DEDUCCIONES a cargo del Participante adjudicado, bajo el
principio de proporcionalidad conforme al articulo 1844 del Cédigo Civil Federal, en el entendido que

Unicamente se aplicaran respecto del monto correspondiente a los servicios que no fueron prestados con
oportunidad, las cuales no podran exceder del monto de la garantia de cumplimiento del contrato.

El responsable de determinar, calcular, aplicar y dar seguimiento a las penas convencionales y
deducciones, asi como notificar las mismas al Participante adjudicado para que realice el pago

correspondiente, sera el Administrador del contrato.

Los porcentajes establecidos en las Penas Convencionales y Deductivas seran proyectados en razén a lo
incumplido o considerando la afectacion en la unidad correspondiente, sin considerar el |.V.A.

1. PENAS CONVENCIONALES

El Instituto debe establecer los casos en los cuales procedera la aplicacién de penas convencionales
cuando por causas imputables al Participante adjudicado incumpla en el inicio de la prestacion del
servicio de acuerdo con la fecha convenida contractualmente, las que no excederan del monto de la
garantia de cumplimiento del contrato, y seran determinadas en funcion del suministro de Oxigeno
Medicinal Hospitalario, Gases Medicinales e Industriales no realizado oportunamente.

La pena convencional se calculara a partir del dia natural siguiente en que concluye la fecha convenida
para iniciar la prestacién del servicio y hasta el dia en que el Participante adjudicado ileve a cabo la
prestacién del servicio de forma extemporanea, considerando para tal efecto, los términos y condiciones
expresados en la formula que se detalla a continuacion:

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

Dénde:

%d = porcentaje determinado en ja convocatoria de la licitacion publica, invitacion a cuando
menos tres personas, cotizacion, contrato o pedido por cada dia de atraso en el inicio de la
prestacion del servicio.

Pca = pena convencional aplicable.

npa = nimero de periodo de tiempo de atraso contabilizado segtn corresponda.

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

La aplicacién de la Pena convencional se realizara hasta la fecha en que materialmente se cumpla la
obligacién, siempre y cuando no superen en su conjunto el monto de la garantia de cumplimiento que le
corresponda, en caso de que superen dicho porcentaje el contrato podra ser rescindido.

En el caso de que el Participante adjudicado incurra en atraso injustificado en el inicio de la prestacion
del servicio objeto del contrato, de conformidad con lo establecido en el articulo 53 de la Ley, asi como
en el numeral 5.5.8 y 5.5.8.1 inciso a) de las Politicas Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social vigente, se aplicaran las siguientes

penas:

e En el supuesto de que el Participante adjudicado, no inicie la prestacion del servicio,
instalacién de sistemas y entrega de cilindros y/o contenedores dentro de las 24 horas
1
o1
Yo

]
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siguientes a la notificacién del fallo, o la vigencia del contrato se aplicar4 una pena
convencional del 1%, por cada dia natural de atraso.

e En el supuesto de que el Participante adjudicado, luego de que inicie la prestacion del
servicio, no cumpla con el primer suministro de oxigeno en los Tanques Termo Fijo
dentro de las 24 horas siguientes, contadas con posterioridad a la recepciéon de la
solicitud que realicen las Unidades Meédicas, se aplicara una pena convencional del
1%, por cada dia natural de atraso, sobre el total que se debia suministrar,
considerando el costo unitario del tipo de gas y la unidad de medida correspondiente.

e En el supuesto de gue el Participante adjudicado, luego de que inicie la prestacion del
servicio, no cumpla con el primer suministro de oxigeno Medicinal en Cilindros
portatiles tipo D, E, M, B y BT, dentro de las 24 horas siguientes, contadas con
posterioridad a la recepcion de la solicitud que realicen las Unidades Médicas y No
Médicas, se aplicara una pena convencional del 1%, por cada dia natural de atraso,
sobre el total que se debia suministrar, considerando el costo unitario del tipo de gas y
la unidad de medida correspondiente. Considerando que las entregas de oxigeno
Medicinal en Cilindros portatiles tipo D, E, M, B y BT sélo se realizan de lunes a
viernes.

e En el supuesto de que el Participante adjudicado, luego de que inicie la prestacion del
servicio, no cumpla con el primer suministro de oxigeno Medicinal en Cilindros para
médulos de ambulancia, dentro de las 48 horas siguientfes, contadas con
posterioridad a la recepcion de la solicitud que realicen los JCU o el personal que
designe de las Unidades Médicas y No Médicas tratandose de cilindros propiedad del
Participante adjudicado y 72 horas cuando los Cilindros sean del Instituto, se aplicara
una pena convencional del 1%, por cada dia natural de atraso, sobre el total que se
debia suministrar, considerando el costo unitario de! tipo de gas y la unidad de medida
correspondiente.

e En el supuesto de gue el Participante adjudicado, Iuego de que inicie la prestacion del
servicio, no cumpla con el primer suministro de Otro tipo de gases o mezclas, dentro
de las 48 horas siguientes, contadas con posterioridad a la recepcion de la solicitud
gue realicen los JCU o el personal que designe de las Unidades Médicas y No
Médicas, se aplicara una pena convencional del 1%, por cada dia natural de atraso,
sobre el total que se debia suministrar, considerando el costo unitario del tipo de gas y
la unidad de medida correspondiente.

2. DEDUCCIONES AL PAGO.

De conformidad con lo dispuesto en los articulos 53 Bis de |la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, 97 de su Reglamento, en relacién a lo previsto en el numeral 5.5.8 de las
Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, el Instituto podra establecer los casos en los cuales procedera la aplicacién
de deducciones al pago de servicios con motivo del incumplimiento parcial o deficiente a cargo del
Participante adjudicado.

La
In d?hg:; Pedro de Fuentes #173, Col. Nueva Valladolid, C. P. 58190, Morelia, Michoacan, http://fwww.imss.gob.mx/imss-bienestar
4 Pagina 12 de 25

g? 2025



Gobiernode |

+ México |

Programa
IMSS IMSS-Bienestar

El Instituto, por conducto del Administrador del Contrato llevara a cabo la aplicacién de deducciones por
incumplimiento total, parcial o deficiente a cargo del Participante adjudicado. Dichas deducciones
deberan calcularse hasta la fecha en que materialmente se cumpla la obligacion y sin que cada concepto
de deducciones exceda a la parte proporcional de la garantia de cumplimiento que le corresponda.

Procedera la aplicacion de deducciones al pago del servicio por el incumplimiento parcial o deficiente en
que pudiera incurrir el Participante adjudicado o conceptos que integran el contrato, conforme a los
supuestos que se enuncian a continuacion:

Limites de
incumplimient
(o)

Unidad de
medida

Niveles de
servicio

Concepto y

Referencia Deduccion

obligacion

El Participante
adjudicado

realizara las
pruebas de
hermeticidad y
deteccion  de
fugas (Anexo
B), en |las
unidades

médicas de los
OQAD y UMAE
que cuenten
con suministro
de oxigeno a
través de un
tanque termo

El
Participante
adjudicado
realizara las
pruebas de
hermeticidad
y deteccion
de fugas
{Anexo B), en
las Unidades
Médicas de
los OOAD vy
UMAE, dque
cuenten con
suministro de

Por cada dia
natural que
transcurra sin
que realice las
pruebas de

1% del monto
total de la

Términos y
facturacion

Condiciones Sera hasta por

Inciso

S

numeral

APARTADO
CONDICIONE

ENTREGA,

7

b),

DE

fijo; las fechas
para la
realizacién de
las pruebas se
programaran

dentro del
primer trimestre
de vigencia de
la contratacién,
con el
administrador

del contrato
quien debera
enviar a mas
tardar dentro
de los primeros
10 dias habiles
del primer
cuatrimestre

del servicic al

oxigeno a
través de un
tanque termo
fijo, conforme
al calendario
de
programacion
de las
pruebas que
le entregue el
Administrador
del contrato.
Las pruebas
de deberan
realizar
durante la
vigencia de la
contratacién

hermeticidad
y deteccion de
fugas (Anexo
B), de
acuerdo con
el calendario
de

programacion

correspondient
e a la Unidad
Médica en el
mes calendario
en due se
debi6 realizar
la prueba.

el monto de la
garantia de
cumplimiento
de contrato.
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Departamento
de Servicios
Generales del
Programa
IMSS-
Bienestar, las
pruebas que se
deberan

realizar durante
la vigencia del

contrato.
o 0,
et suminto o L e
. debera realizar %aesc;(s:inal B Por no | facturacion
cargas (oxi realizar el | correspondient
2 e geno) en e g
extraordlpa_irla los Tanques suministro e al servicio de
s el suministro Termo  Fijos dentro de las | suministro de
de gases 5 horas | Oxigeno
[ e . dentro de las | 7. . A
omince ¥ | medones 1|5 “hora | Siertss ala | Modche
Inciso b}, | Termo Fijos siguientes a la realizada Gases ’ Hasta por el
' solicitud : L
APARTADO dentro de las 5 realizada tratandose de | Medicinales y | monto de Ia
| CONDICIONE | horas tratandose de | 20N@s gases garantia de
'S DE | siguientes a la SHnEs urbanas, y | industriales, cumplimiento
| ENTREGA, solicitud urbanas y dentro de las | considerando de contrato.
| Pumgfai 5, reallzada dentro de las 10 horas para e!' _ costo
raccién . tratandose de 10 horas para el supuesto | unitaric del tipo
zonas urbanas, de zonas no|de gas y la
y dentro de las Sl SRiese urbanas o | unidad de
10 horas para S(raba?'g;as ng remotas. medida. Para
el supuesto de . Siguientes a | zonas urbanas
zonas no sigui entés N la solicitud. y zonas no
remotas, | SOl Sl 2"
‘ El Participante | Suministro de | Por no |1 % del monto
! adjudicado gases realizar el | total de Ia
| Términos debera realizar | medicinales suministro facturacién
. Y!el suministro | en los | para los | correspondient
Condiciones d Gilind ilind | e
Inciso b) e  gases | Cilindros cilindros e al servicio de Hasta por el
APARTADO ’ | medicinales, portatiles tipo | propiedad del | suministro de mohtol de &
CONDICIONE | €0 los | D, E, M, B y | proveedor Oxigeno arantia de
S DE Cilindros BT para | dentro de las | Medicinal gum limiento
ENTREGA portatiles tipo | cilindros 24 horas | Hospitalario, de cgntrato
numeral : 5 D, E, M, B y | propiedad del | siguientes a la | Gases )
. " | BT para | proveedor recepcion de | Medicinales vy
fraccion il. - T
cilindros dentro de las | la solicitud y | gases
propiedad del | 24 horas | para cilindros | industriales,
| participante siguientes a la | propiedad del | considerando
ﬁ | 3 2025
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dentro de las
24 horas
siguientes a la
recepcién de la
solicitud y

para cilindros
propiedad del
Instifuto dentro

recepcion de
la solicitud y
para cilindros
propiedad del
Instituto
dentro de las
72 horas
siguientes a la

instituto
dentro de las
72 horas

siguientes a la
recepcion de
la  solicitud,
considerando
que la entrega

el costo
unitario del tipo
de gas y la
unidad de
medida.

de las 72 horas | recepcion de | solo se

siguientes a la | la solicitud | realizara de

recepcién de la | considerando | lunes a

solicitud, que la entrega | viernes.

considerando solo se

que la entrega | realizara de

solo se | lunes a

realizara de | viernes.

lunes a viernes.

El Participante

adjudicado Suministro de

debera realizar | Oxigeno

el suministro | Medicinal en Por. gt

de Oxigeno | Cilindros de reah_za}rt el

Medicinal en | modulos  de 3:’&;’;‘552 as | 1 % del monto

Cilindros de | ambulancias total de Ila

modulos  de | dentro de las | 20 MO | facturacién
orm ambulancias 4_8 ' horas f;%:':gi (fns d: correspor_'nc_lient
&rminos y | dentro de las | siguientes a la la solicitud e al servicio de
Condiciones 48 horas | recepcién de tratandose de suministro de
Inciso b), | siguientes a la | la solicitud cilindros Oxigeno Hasta por el
APARTADO recepcion de la t(aténdose de propiedad del M_e_dicinal en monto’ de la
O N e e | promasad det | Poriobante | LIS G2 | Cornpiminto
ENTREGA, cilindros Participante ?ZJU . h% rag ambulancias, de contrato.
numeral 5, | propiedad del | adjudicado y siguientes a la considerando
fraccién lIl. Participante 72 horas recepcion  de el costo

adjudicado y 72 | siguientes a la la scﬁicitu d de unitario del tipo

horas recepcidn de lunes a de gas y la

siguientes a la | la solicitud de Viemes unidad de

recepcion de la | lunes a| cuando los medida.

solicitud de | viernes Cilindros sean

lunes a viernes | cuando los del Instituto

cuando los | Cilindros sean ’

Cilindros sean | del Instituto.

del Instituto.
Términos y | El Participante | Suministro de | Por no Hasta por el
Condiciones adjudicado Otro tipo de | realizar el | 1 % del monto | monto de la
Inciso b), | debera realizar | gases 0 | suministro total de la | garantia de
APARTADO el suministro | mezclas dentro de las | facturacion cumplimiento |
" 2025
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CONDICIONE | de primera vez | dentro de las | 48 horas | correspondient | de contrato.
S DE |y 48 horas | siguientes a la | e al servicio de
ENTREGA, subsecuentes | siguientes a la | recepcién de | suministro de
numeral 5 | de Otro tipo | recepcidon de | la solicitud Otro tipo de
fraccion 1V. de gases o | lasolicitud. gases 0
mezclas dentro mezclas,
de las 48 horas considerando
siguientes a la el costo
recepcion de la unitario dei tipo
solicitud. de gas y la
unidad de
medida.
. Por no
Ecljjuz;r;ldcgaante Suministro de reali;e}r el
debera realizar ci:gas dinari suministro  de
el extraordinaria | cargas 5
S, 2umigsto s de Otro tipo extrgaordinaria 1 % del monto
de cargas | 4o gases o |s de Otro tipo o e
Términos y | extraordinaria las 45 BReEE ado facturacion
Condiciones s de Otro tipo ;neiztgo de las mezcglas correspondient
Inciso b), | de gases o 10 horas | dentro de las | © al servicio de
APARTADO mezclas dentro siquientes a la | 10 horas suministro de | Hasta por el
CONDICIONE | de las 10 horas sc?licitud Siiientes a la Otro tipo de [monto de Ia
S DE | siguientes a la redicads sc?li citud gases o | garantia de
ENTREGA, solicitud tratandose de | realizada mezclas, cumplimiento
numeral 5, | realizada zonas afhdosze-de considerando de contrato.
 fraccion IV, | tratandose  de || o y | zonas el costo
parrafo zonas urbanas, : unitario del tipo
segundo. y dentro de las gentro LS L uiknas, Y1de gas y pla
20 horas para 0 horas para | dentro de las unidad de
el supuesto de el supuesto | 20 horas para madida’
Yanhas ey de zonas no | el supuesto
B anas 3 urbanas o | de zonas no
TS e remotas. urbanas o
remotas.
El Participante | Realizar  un | No realizar un | 1% de
Términos y adjudigado ) mantenimiept mantenimie_nt descuento
Condiciones debera realizar | 0 preventivo | 0 preventivo | sobre el valor
Inciso b) un e anual de.ntro anual de:ntro de la fac_:tura
APARTADO ' | mantenimient | del primer | del primer correspondl_ent
CONDICIONE | © preventivo | semestre _(:!e semestrgylos e a la Unidad | Hasta por el
S DE anual dentro | cada ejercicio necesarios en el mes | monto de Ila
ENTREGA de los 12|y _ los | correctivos, calendario en | garantia de
numeral ' 7 | meses necesarios d_urant_e ia que corre la | cumplimiento
fraceion IV, calendario, correctivos, vigencia del omision, de contrato.
pérrafo ’ contac!os_ con d.urantt_a la | contrato considerando
segundo posterlqnc.lad al | vigencia del que es mas
i mantenimiento | contrato. IVA.
H preventivo
:—ﬁ 3 gﬁ‘ 2025
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realizado el
ejercicio
anterior y los
necesarios
correctivos,
durante ia
vigencia del
contrato.

I) EN SU CASO, MECANISMOS REQUERIDOS AL PROVEEDOR PARA RESPONDER POR
DEFECTOS O VICIOS OCULTOS DE LOS BIENES O DE LA CALIDAD DE LOS SERVICICS.

El Participante debera proporcionar en su oferta técnica numero telefénico y correo electrénico en donde
recibiran y atenderan las 24 horas del dia los 365 del afio, reportes por accidentes, defectos, fallas y/o
descomposturas en la prestacion del servicio y/o de los equipos utilizados para la prestacion del servicio.

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

s Plazo para notificar al proveedor.

+ La existencia de consumibles y refacciones, en su caso.

« Plazo y condiciones de canje o devolucién del bien.

¢ Caducidad de los bienes.

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

¢ Periodo de garantia.

e Tiempos méximos de reparacion o atencion de falias.

e Garantia de mano de obra y/o partes.

¢ Mantenimientos correctivos y/o preventivos.

« [En su caso, si se requiere capacitacion, solicitar programa para la misma.

« Porcentaje a requerir por concepto de garantia de cumplimiento en los términos del lineamiento
5.5.5de pbl’s.

En caso de considerarse como un requisito a presentar por la proveeduria, por lo que hace a la garantia
por defectos o vicios ocultos, se debera sefialar el porcentaje o monto a afianzar.

Debera incluirse el modelo de péliza de fianza que corresponda al caso en concreto, los cuales pueden
ser de anticipo, de cumplimiento y/o de vicios ocultos; lo anterior de conformidad con los formatos
establecidos en las “disposiciones de caracter general por las que se aprueban los modelos de polizas de
fianzas consiituidas como garantia en las contrataciones publicas realizadas al amparo de la ley de
adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector publico y la Ley de obras publicas y servicios |
relacionados con las mismas”, emitidas por la SHCP.

a2 1
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« PLAZO PARA NOTIFICAR AL PROVEEDOR: Dentro de las 72 horas siguientes a la recepcién
del bien.

o LA EXISTENCIA DE CONSUMIBLES Y REFACCIONES, EN SU CASO: Todos los gastos que
se generen por concepto de la verificacién de la calidad de los servicios, bienes y equipos, asi
como las condiciones en que se otorga el servicio, quedaran a cargo del proveedor.

¢« PLAZO Y CONDICIONES DE CANJE O DEVOLUCION DEL BIEN O SERVICIO:

CANJE:

El instituto, de las areas de conservacién y servicios generales de cada una de las zonas médicas y
dependencias que constituyen la Delegacién Regional Michoacan, podran solicitar al proveedor, el
canje de los bienes y/o equipos que se empleen para la prestacion de los servicios, que presenten
defectos a simple vista, especificaciones distintas a las establecidas en el contrato o sus anexos ¢
vicios ocultos, asi como la correccién inmediata de las condiciones anémalas en la prestacién de
dichos servicios, debiendo notificar al proveedor por escrito, las desviaciones identificadas.

Para aquellos bienes y/o equipos que durante la prestacion del servicio presenten algun defecto, o que
tanto las autoridades competentes como el area usuaria manifiesten alguna queja, en el sentido de que
el uso de éstos puede afectar la calidad del servicio contratado, el proveedor debera subsanar dicha
situacion, mediante el canje por otros.

DEVOLUCION:

En el caso de que el instituto durante la vigencia del contrato o la garantia de cumplimiento reciba
comunicado por parte de las autoridades competentes, en respuesta a las quejas o defectos
notificados, de que ha sido sancionado el proveedor o se han revocado sus registros, permisos o
licencias con motivo de las quejas de los bienes y equipos empleados o las condiciones por la
prestacion del servicio por el proveedor, se procedera a la devolucion de los bienes yfo equipos y por
consecuencia a iniciar un procedimiento de rescision administrativa del contrato.

Todos los gastos que se generen por motivo de canjes, sustituciones, devolucién y/é correcciones en la
prestacion del servicio, correran por cuenta del proveedor, previa notificacion del IMSS.

« CENTROS DE SERVICIO (DOMICILIOS, HORARIOS Y RESPONSABLES): NO APLICA
« PERIODO DE GARANTIA: Durante la vigencia del contrato.

o TIEMPOS MAXIMOS DE REPARACION O ATENCION DE FALLAS: 24 horas posteriores al
levantamiento del reporte.

» GARANTIA DE MANO DE OBRA Y/O PARTES: Efectuar la reparacién o, en caso de ser
necesario, la sustitucién sin costo adicional para el Instituto

» MANTENIMIENTOS CORRECTIVOS Y/O PREVENTIVOS.. Se compromete el participante a
atender todos los reportes de fallas y/o dafos reportados por el JCU de la Unidad, que por uso
de operacion presenten los tanques termo fijos, tipos de sistemas y contenedores
proporcionados para la prestacién del servicio, realizando dentro de las 24 horas posteriores al
levantamiento del reporte los mantenimientos correctivos necesarios de conformidad con los
términos de referencia del Manual del fabricante, debiendo efectuar la reparacién o, en caso de
ser necesario, la sustitucion sin costo adicional para el Instituto, proporcionando los sistemas y
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contenedores de remplazo en las Unidades, debiendo presentarse el Participante adjudicado
en el domicilio de la Unidad para la entrega y recepcion correspondiente, garantizando asi la
continuidad del servicio.

e« EN SU CASO, S| SE REQUIERE CAPACITACION, SOLICITAR PROGRAMA PARA LA
MISMA. El proveedor debera presentar programa de capacitacion y se debera registrar en el
formato de capacitacion (Anexo A)

« PORCENTAJE A REQUERIR POR GONCEPTO DE GARANTIA DE CUMPLIMIENTO EN LOS
TERMINOS DEL LINEAMIENTO 5.5.5 DE PBL’S.: 10%

El Participante adjudicado, para garantizar el cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones
estipuladas en el contrato adjudicado, de conformidad con lo dispuesto en la fraccion |l del articuio 48 de
la LAASSP debera presentar dentro de log 10 (diez) dias naturales siguientes a la firma del contrato sita
Manuel Coronado Esq. Jests Sansén Flores No, 200 Col. Infonavit Camelinas C.P. 58290 Morelia, Mich.
, una representacion impresa de la fianza expedida por afianzadora debidamente constituida en términos
de |a Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, por un importe equivalente al 10% (diez por ciento)
del monto maximo del contrato, sin considerar el Impuesto al Valor Agregado, a favor del INSTITUTO y
debera cubrir fa vigencia del contrato.

La garantia de cumplimiento a las obligaciones del contrato se liberara mediante autorizacion por escrito
por parte del INSTITUTO, siempre y cuando EL PARTICIPANTE adjudicado haya cumplido a satisfaccion
con todas las obligaciones contractuales durante la vigencia del contrato.

La aplicacién de la garantia de cumplimiento del contrato sera de manera proporcional al monto de las
obligaciones incumplidas, es decir la garantia sera divisible y se ejecutara debido a los servicios que no
se entregaron a entera satisfaccién del Instituto.

Las modificaciones en monto, plazo o vigencia al contrato que las partes acuerden realizar, conllevaran el
respectivo ajuste a la garantia de cumplimiento por dicho incremento, por lo que el Participante
adjudicado debera hacer entrega de la ampliacion de garantia, a mas tardar dentro de los diez dias
naturales siguientes a la firma del convenio modificatorio, con la condicion de que la garantia debe
permanecer vigente aun durante la substanciacién de todos los recursos legales o de |os juicios que se
interpongan y hasta que se dicte resolucién definitiva que quede firme.

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

"El Instituto” se obliga a pagar a "el participante", conforme al contrato respectivo, en moneda nacional,
sin que estos rebasen los 20 (veinte) dias naturales posteriores a la entrega de la documentacion
susceptible de pago, de conformidad 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, en el departamento de presupuesto, contabilidad y erogaciones, sita en av.
Francisco 1. Madero poniente. N° 1200, col. Centro, C.P. 58000 morelia, Michoacan, en horario de 08:00
a 13:00 horas de lunes a viernes.

A) presentacién impresa del comprobante fiscal digital (CFDI), que reuna los requisitos fiscales
respectivos. Con las especificaciones normadas por el servicio de administracion tributaria (SAT), a
nombre del "Instituto Mexicano Del Seguro Social, con registro federal de contribuyentes IMS421231145,

dogﬁo en Avenida Paseo De La Reforma nimero 476, Colonia Juarez, Codigo Postal 06600, Alcaldia
) A Ao de
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Cuauhtémoc, Ciudad De México, en la que se indigue:

Namero de proveedor,

Numero de contrato;

NUmero de id pedido-recepcion,

Numero de fianza y denominacién de la afianzadora

Que cuenta con opiniones positivas y vigentes en materia de aportaciones de seguridad social
ante el IMSS e INFONAVIT, asi como obligaciones fiscales ante el SAT.

$ ® & & @

Firma de autorizacion en la representacion impresa del CFDI:
¢ Persona administradora del contrato

Firmadas de conformidad al anexo 2 "cuentas contables” del procedimiento para la recepcion, glosa y
aprobacion de documentos presentado para tramite de pago y la constitucién, modificacion, cancelacion,
operacién y control de fondos fijos, http://172.24.81.43anexo2admconsulta_de_anexo_3list.php); asi
como la opinién de cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad social (IMSS), positiva
y vigente, mismos que deberan ser entregados en el departamento de tramite y erogaciones ubicado en
av. Francisco 1. Madero poniente, n°1200, colonia centro, c.p. 58000 morelia, Michoacan, en horario de
08:00 a 13:00 horas (de lunes a viernes en dias habiles).

B) durante la vigencia del contrato, "el participante” o contratista queda obligado a entregar a "el
instituto", junto con el CFDI de cobro respectiva la opinién de cumplimiento de las obligaciones en
materia de seguridad social (IMSS) misma que debera ser vigente y positiva.

Para la validacién de dichos comprobantes el participante debera cargar en internet, a través del portal
de servicios a licitantes de la pagina del IMSS el archivo en formato xml. La validez de los mismos, sera
determinada durante |a carga y Unicamente los comprobantes validos seran procedentes para pago.

En caso de que el "el participante " presente su CFDI con errores o deficiencias, conforme a lo previsto
en el articulo 90 del reglamento de la LAASSP, el instituto dentro de los 3 dias habiles siguientes a ia
recepcién, indicara por escrito al participante las deficiencias que se deberan corregir.

Cuando "el participante” opte por pago en parcialidades o diferido para cada uno de los pagos que
efectivamente reciba, de acuerdo con este clausula, debera de expedir a nombre de "El Instituto” el
"CFDI con complemento para la recepcion de pagos”, también denominado "recibo electronico de pago",
el cual elaborara dentro de los plazos establecidos por la disposiciones fiscales vigentes y lo cargara en
el portal de servicios a licitantes de la pagina de "El Instituto”.

"Ef participante" acepta que "El Instituto” efectué el pago de los bienes suministrados, a través del
esquema de transferencia electrénica que el IMSS tiene en operacién, con las instituciones bancarias:
siguientes: Banamex, Banorte, Scotiabank, Santander, BBVA Bancomer, HSBC, Afirme y banco azteca,
para tal efecto debera realizar el tramite en el departamento de la tesoreria del OOAD Regional
Michoacan sitio en av. Francisco i. Madero pte. No. 1200 colonia centro ¢.p. 58000 morelia, Michoacan
en horario de 9:00 a las 15:00 horas de funes a viernes, en dias habiles.

Asimismo "el instituto” aceptara del participante que en el supuesto de que tenga cuentas liquidas y
exigibles a su cargo, aplicarlas contra los adeudos que, en su caso, tuviera por concepto de cuotas
obrero patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 b, de la del seguro social.

Pedro de Fuentes #173, Col. Nueva Valladolid, C. P, 58190, Morefia, Michoacan. http://www.Imss.gob.mx/imss-bienestar
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"el participante” que celebre contratos de cesién de derechos de cobro, debera notificarlo por escrito a "el
instituto”, con un minimo de 5 (cinco) dias naturales anteriores a la fecha de pago programada,
entregando invariablemente una copia de los contra-recibos cuyo importe se cede, ademas de los
documentos sustantivos de dicha cesién. El mismo procedimiento aplicara en el caso de que "el
participante” celebre cesién de derechos de cobro a través de factoraje financiero conforme al programa
de cadenas productivas de nacional financiera, s.n.c., institucién de banca de desarrollo.

El pago de los bienes quedara condicionado proporcionalmente al pago que el participante deba efectuar

por concepto de penas convencionaies por atraso.
“E] participante acepta que el IMSS le efectle el pago mediante transferencia electronica, para tal efecto

el participante debera proporcionar el nimero de cuenta ciabe, banco y sucursal’

Para cualquier duda o aclaracién referente a la consulta de opinion cumplimiento de obligaciones en
materia de seguridad social, puede solicitar informes a la siguiente direccion de correo electrénico

constancia32d.aclara@IMSS.gob.mx

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

EL INSTITUTO por medic del Administrador del Contrato, podra verificar en cualguier momento el
cumplimiento de las condiciones pactadas en el contrato que se suscriba, como resultado del proceso de
contratacion del "Servicio de Suministro de Oxigeno medicinal Hospitalario, Gases medicinales e
industriales en Unidades Médicas del programa IMSS Bienestar del Organo de Operacion
Administrativa Desconcentrada Regional del IMSS Michoacan a partir def 01 de abril al 31 de mayo
2025".

El Administrador del Contrato designado, sera el Servidor Publico responsable de supervisar que se
cumplan en tiempo y forma los compromisos contenidos en el contrato que para tal efecto se celebre,
correspondiendo a estos la aplicacién de las deductivas y penas convencionales.

El Participante adjudicado, para la entrega de facturacion y procedencia del pago correspondiente
conforme a lo antes descrito, debera entregar al Administrador del Contrato y/o al Auxiliar designado para
fa administracion del contrato, lo siguiente:

1. Copia del(los) ticket(s) y/o la{s) nota(s) de remision de pedido, documento de formato
libre que debera contener por lo menos los siguientes datos:
- Numero de folio, que coincida con la factura a fin de mes.
- Fecha.
- Unidad Médica donde se realiz6 la carga.
- Cantidad surtida.
- Descripcion o producto entregado.
- Nombre y firma de quién entrega (Participante adjudicado).
- Nombre y firma de quién recibe (IMSS).

El Participante adjudicado debera presentarse con el ADMINISTRADOR DEL CONTRATO y/o Auxiliar
del Administrador que éste designe dentro de los 20 dias habiles siguientes al mes inmediato anterior a
facturar, para analizar la prestacién del servicio y en su caso, fijar las penas convencionales y o
dedgivas correspondientes para su aplicacién en dicha factura y obtener su firma de autorizacién en la

\
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representacion impresa de la factura.

Si el Instituto requiere de mayor tiempo para el analisis de la documentacién entregada que se refiere en
el parrafo anterior, se acusara de recibido la informacién y se interrumpe el término establecido en los
numerales 1y 2 del inciso h) de los presentes Términos y Condiciones.

M) En caso de que se solicite el otorgamiento de anticipo, debera sefialarse el porcentaje y forma de
amortizaciéon del mismo, el cual debe ajustarse a las disposiciones establecidas en los articulos 13, 45,
fracciones IX y X de la LAASSP y 81, fraccion V del RLAASSP, y el numeral 4.2.7 del MAAGMAASSP.
Asi como la justificacion para el otorgamiento del anticipo.

No aplica para el presente procedimiento de contratacion.

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

El Participante adjudicado, se obliga a mantener estricta CONFIDENCIALIDAD respecto de datos
personales, ademas de los patrimoniales y/o sensibles, derivado del cumplimiento del contrato de
conformidad y en cumplimiento por lo establecido en la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica, Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, Ley General de
Proteccion de Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados y sus respectivos Reglamentos. En
consecuencia, queda prohibido revelar, copiar, reproducir, explotar, alterar, duplicar o difundir a terceros,
la informacién sin autorizacién previa y por escrito del titular de esta y de la ofra parte.

En caso de que el Participante adjudicado divulgue o transfiera los datos proporcionados a terceros, este
sera responsable de los posibles dafios o perjuicios que se pudieran ocasionar al particular o al Instituto.
Asi mismo el Participante adjudicado se obliga a implementar las medidas de seguridad necesarias para
el resguardo de la informacion.

En caso de incumplimiento a la obligacidén sefalada en el parrafo anterior, el Participante adjudicado,
acepta indemnizar, asi como sacar en paz y a salve al Instituto y a cada uno de sus funcionarios,
servidores publicos, empleados y representantes por y en contra de toda reclamacién, dafio, perdida,
responsabilidad y gastos, en los que pudiera incurrir o fueran determinados o fallados contra cualquier
parte indemnizada, que surjan en cada caso en conexién (o por la preparacion) de cualguier defensa
relativa al incumplimiento de lo establecido en los ordenamientos citados en el parrafo primero de este
inciso.

O) Seguro de responsabilidad civil en el caso de adquisicion o arrendamiento de bienes o prestacién de
servicios que asi lo ameriten a juicio del area requirente y/o técnica, misma que, bajo su responsabilidad,
indicara el monto o porcentaje por el cual debera constituirse la péliza respectiva, sin que esta pueda ser
|inferior al 5% (cinco por ciento) del importe total del contrato o, en su caso, del importe maximo del
| contrato. en estos casos, cuando el proveedor llegase a contar con una pdliza de responsabilidad civil
|g|oba|, podra entregar al area contratante el endoso que garantice el contrato o convenio que se celebre,
misma que debera corresponder al monto o porcentaje que se hubiera establecido, sin que sea necesario

1 STSA 2025
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exigirle la presentacion, exhibicion o entrega de la pdliza original.

El participante adjudicado debera entregar al Titular de la Coordinacion Programa IMSS-Bienestar
OOAD Michoacan, ubicado en calle Pedro de Fuentes No. 163 Col- nueva Valladolid C.P. 58190,
Morelia, Mich, en su caracter de Administrador del contrato, a mas tardar el tercer dia habil de que inicie
la prestacién del servicio, una poéliza de responsabilidad civil que ampare a terceros, contratada por su
cuenta, expedida por una institucién de seguros del pais debidamente autorizada en la cual se incluya:

. La cobertura de Responsabilidad Civil de Inmuebles y Actividades de participante que contenga la
especificacion de lo relativo a los servicios a realizar, detallando sus caracteristicas, su ubicacion, el
periodo de ejecucién, el monto y niimero de contrato, que ampare los dafios y perjuicios que ocasione al
Instituto y/o al patrimonio de este, o su personal, asi como los que cause a terceros en sus bienes o
personas con motivo de la ejecucién de los servicios materia del contrato.

. La suma asegurada debera ser en términos de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas,
en el plazo, y lugares previstos en la convocatoria por un importe equivalente al 100% del monto maximo
del contrato, sin considerar el Impuesto al Valor Agregado (IVA), a favor del Instituto Mexicano del
Seguro Social y debera cubrir la vigencia del contrato. La péliza debera ser acorde con la responsabilidad
que asume el participante por los servicios prestados.

Al respecto, dicha péliza sera remitida al Administrador del contrato, a través de correo y
correspondencia institucional en un término de 3 dias habiles posteriores a su recepcion por el
Representante comun de dichos administradores.

P) Tratandose de reuniones, conferencias, seminarios, cursos, capacitaciones, asambleas, justas
deportivas y, en general, cualquier tipo de evento 0 acto en el que personas servidoras publicas
participen fuera de las instalaciones del IMSS, se debera contar con los dictdmenes de proteccidn civii
emitidos por las autoridades competentes en la materia.

No aplica para el presente procedimiento de contratacién.

ATENT ME/{ﬁE

10 CASTILLO MORAN
ICO DEL PROGRAMA IMSS-BIENESTAR
IONAL MICHOACAN

DR. MARCO ANT
COORDINADOR DELEGACIONALA
EN EL QOAD RE
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ANEXO A
“Programa de capacitacion”
OOAD /JUMAE :
No. de Licitacion:

Listado de
axi ’ h opuesta
Unidad Médica o 20 p;nr?i):i:‘:nte s Liga de acceso F::raaigl;:aap rtir el
No Médica Nombre Plataforma TEAMS i
Completo
Autoriza
Propone Administrador y/o Auxiliar del
Representante legal Administrador del Contrato
Nombre y Firma Nombre y Firma

* Ef presente programa deberd de ser entregado por el Participante para complemento de datos, acuerdo, autorizacion y
suscripcién del administrador del contrato del que se trate dentro de los primeros veinte dias hébiles posteriores a la

nofificacion del fallo.

* Al momento de iniciar fa capacitacién, los parficipantes deberdn registrar su nombre, la unidad médica y drea de
adscripcién y matricula, en ef chat del grupo de capacitacién que deberd crearse por el Participante para taf fin, accién
que deberd ser capturada en impresiones de pantalfa por el capacitador, como evidencia de la asistencia.

A 2025
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ANEXO B
“Pruebas de hermeticidad y deteccion de fugas”

Unidad médica o no médica:
Ubicacion:
Fecha de Prueba:

Hermeticidad Fugas localizadas

: LRI ara ser
Area o Seccidn Presion Inicial Presion Final (Minimo 8 P d
(PSI) (PSI) Horas) repAras A
conservacion
Urgencias
Pediatria
Traumatologia

Recuperacién y
Quiréfano

Consultorio Pediatria

Rayos X

Cabezal Principal a

Piso 1

Cabezal Principal a

Piso 2

Cabezal Principal a

Piso 3

Autoriza
Propone Administrador y/o Auxiliar del
Representante legal Administrador del Contrato
Nombre y Firma Nombre y Firma

2
S9SN 2025 ,
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2 JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS 050GYRO33ADIR25-004-00

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

Anexo Tres (3)
“Propuesta Econdmica de “EL PROVEEDOR” v,
Acta de Fallo”

Pagina 3
OFICINA DE CONTRATOS
OOAD REGIONAL MICHOACAN

“Este Instrumento Juridico fue elaborado de conformidad con los documentos
correspondientes al procedimiento de contratacién que se sefala”.



CORREO ELECTRONICO Y TELEFONO QUE NO ES DEL REPRESENTANTE LEGAL POR CONSIDERARSE

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO:

INFRA, S.A. DE C.V. FELIX GUZMAN, NO. 16 COL. EL PARQUE C.P. 53398

\\\\\;\}INFMMED/C/\“‘ NAUCALPAN, EDO. DE MEXICO, R.F.C. INF 891031 LT4
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL BIENESTAR MORELIA, MIQHOACAN 09 DE ABRIL DEL 2025
OOAD REGIONAL MICHOACAN ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL ELECTRONICA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS N°ADJ-2025-04
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO “Servicio de suministro de oxigeno medicinal hospitalario,
DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS gases medicinales e industriales en unidades médicas del

programa IMSS bienestar del drgano de operacién
administrativa desconcentradora regional IMSS Michoacan de
la emision del fallo al 30 de abril 2025”.

RELATIVO AL NUMERAL 8

ANEXOF
PROPUESTA TECNICA-ECONOMICA

NOMBRE DEL PARTICIPANTE: INFRA, S.A. DE C.V. FECHA DE PRESENTACION: 09 DE ABRIL DE 2025

DOMICILIO: METRO, FELIX GUZMAN 16, EL PARQUE, |PLAZO Y LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO: MES ABRIL 2025 EN OOAD
53398 NAUCALPAN DE JUAREZ, MEX REGIONAL DEL IMSS MICHOACAN

RFC: INF891031LT4

TELEFONO: FAX: N/A CORREO ELECTRONICO: _

IMPORTE TOTAL DE MI PROPUESTA ECONOMICA INCLUYENDO EL IVA: CUATROCIENTOS OCHO MIL PESOS 00/100 M.N.

"BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD" MANIFIESTO QUE LOS SERVICIOS QUE CONTIENE LA PRESENTA PROPOSICION ECONOMICA
CORRESPONDE (N) JUSTA, EXACTA'Y CABALMENTE A LA DESCRIPCION, PRESENTACION. ESPECIFICACIONES Y CONDICIONES
SOLICITADAS EN ESTA INVESTIGACION DE MERCADO.

UNIDAD

< PRECIO A .
N° cucop HOSPITAL DESCRIPCION DE MONTO MINIMO MONTO MAXIMO
UNITARIO
MEDIDA
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM m? ¢ 51.91 | $ 163,200.00 | $ 408,000.00
Cilindro de 9.5 m?
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99

Cilindro tipo "D"

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM
Cilindro tipo "E"

carga $358.99

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM
1 25303434 PARACHO Cilindro tipo "E" "Todo en Uno", carga $362.00
RESPIROX, DISS.

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM
Cilindro tipo "M"

DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 115Y 120 DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIAY

carga $326.70

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM
Tanque Termo Portatil (Dewar, m3 $ 42.02
Grandecyl, Permacyl, Minibulk,
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM m3 $ 51.91
Cilindro de 9.5 m?

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM
Cilindro tipo "D"

carga $358.99

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM

carga $358.99
Cilindro tipo "E"

ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 20-marzo-2025

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM
Cilindro tipo "E" "Todo en Uno",
RESPIROX, DISS.

2 25303434 TUXPAN carga $362.00

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $326.70
Cilindro tipo "M"

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM
Tanque Termo Portatil (Dewar, m3 $ 42.02
Grandecyl, Permacyl, Minibulk,
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

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




INFRA, S.A. DE C.V. FELIX GUZMAN, NO. 16 COL. EL PARQUE C.P. 53398

\\\\\\i}lﬂFMMED/CA@ NAUCALPAN, EDO. DE MEXICO, R.F.C. INF 891031 LT4
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL BIENESTAR MORELIA, MIQHOACAN 09 DE ABRIL DEL 2025
OOAD REGIONAL MICHOACAN ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL ELECTRONICA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS N°ADJ-2025-04
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO “Servicio de suministro de oxigeno medicinal hospitalario,
DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS gases medicinales e industriales en unidades médicas del

programa IMSS bienestar del 6rgano de operacion
administrativa desconcentradora regional IMSS Michoacan de
la emision del fallo al 30 de abril 2025”.

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM m3 $ 51.91
Cilindro de 9.5 m?

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99
Cilindro tipo "D"

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99
Cilindro tipo "E"

3 25303434 COALCOMAN  |oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM
Cilindro tipo "E" "Todo en Uno", carga $362.00

RESPIROX, DISS.

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $326.70
Cilindro tipo "M"

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM
Tanque Termo Portatil (Dewar, m3 $ 42.02
Grandecyl, Permacyl, Minibulk,

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM m3 ¢ 51.91
Cilindro de 9.5 m?

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99
Cilindro tipo "D"

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99

Cilindro tipo "E

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM
Cilindro tipo "E" "Todo en Uno", carga $362.00

RESPIROX, DISS.

4 25303434 HUETAMO

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $326.70
Cilindro tipo "M"

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM
Tanque Termo Portatil (Dewar,
Grandecyl, Permacyl, Minibulk,

Microbulk, Portacryo 6 PGS)

m3 $ 42.02

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM m3 $ 51.91
Cilindro de 9.5 m?

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99
Cilindro tipo "D"

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99

Cilindro tipo "E

5 25393434 WRIO DE ROSALE4Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM
Cilindro tipo "E" "Todo en Uno", carga $362.00
RESPIROX, DISS.

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $326.70
Cilindro tipo "M"

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM
Tanque Termo Portatil (Dewar,
Grandecyl, Permacyl, Minibulk,
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

m3 $ 42.02
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL BIENESTAR MORELIA, MIQHOACAN 09 DE ABRIL DEL 2025
OOAD REGIONAL MICHOACAN ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL ELECTRONICA
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS N°ADJ-2025-04
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO “Servicio de suministro de oxigeno medicinal hospitalario,
DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS gases medicinales e industriales en unidades médicas del

programa IMSS bienestar del érgano de operacion
administrativa desconcentradora regional IMSS Michoacan de
la emision del fallo al 30 de abril 2025”.

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM m3 ¢ 51.91
Cilindro de 9.5 m?
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99
Cilindro tipo "D"
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99
Cilindro tipo "E"
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM

6 25303434 VILLAMAR Cilindro tipo "E" "Todo en Uno", carga $362.00
RESPIROX, DISS.
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $326.70
Cilindro tipo "M"
Oxigeno Medicinal Liquido FEUM
Tanque Termo Portatil (Dewar, n3 $ 42.02
Grandecyl, Permacyl, Minibulk,
Microbulk, Portacryo 6 PGS)
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM m3 $ 51.91
Cilindro de 9.5 m3
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99
Cilindro tipo "D"
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $358.99
Cilindro tipo "E"

7 253093434 BUENAVISTA |Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM
Cilindro tipo "E" "Todo en Uno", carga $362.00
RESPIROX, DISS.
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM carga $326.70
Cilindro tipo "M"
Oxigeno Medicinal Liquido FEUM
Tanque Termo Portatil (Dewar, 3 $ 42.02
Grandecyl, Permacyl, Minibulk,
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

SUBTOTAL $ 163,200.00 | $ 408,000.00
I.V.A. $ - $ -
TOTAL $ 163,200.00 | $ 408,000.00

MORELIA, MICHOACAN ‘A 09 DE ABRIL DE 2025
PROTES/O L(| NECESARIO

GREGO CANTARA CHAVEZ
REPRESENTANTE LEGAL
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA REGIONAL MICHOACAN
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COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
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ACTA CORRESPONDIENTE AL EVENTO DE COMUNICACION DE ASIGNACION DE LA ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL NUMERO ADJ-2025-04, QUE SE
EFECTUA PARA LA CONTRATACION DEL “SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, GASES MEDICINALES E INDUSTRIALES
EN UNIDADES MEDICAS DEL PROGRAMA IMSS BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL DEL IMSS
MICHOACAN DE LA EMISION DEL FALLO AL 30 DE ABRIL 2025". EN CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN EL OFICIO DE INVITACION CON
FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 134 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 26 FRACCION 111, 26 BIS FRACCION 11, 27,
28 FRACCION 1, 37, 37 BIS, 40, 42 Y DEMAS CORRELACIONADOS DE LA LEY DE ADQUISICIONES ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y

LOS ARTICULOS 50 Y 51 DE SU REGLAMENTO.

EN LA CIUDAD DE MORELIA, MICHOACAN, MEXICO, SIENDO LAS 15:00 HORAS DEL DIA 09 DE ABRIL DEL ANO 2025, SE REUNIERON EN LA SALA DE JUNTAS
DE LA COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO, UBICADA EN MANUEL PEREZ CORONADO 200, ESQUINA JESUS SANSON FLORES, COLONIA
INFONAVIT LAS CAMELINAS, C.P. 58290, MORELIA, MICHOACAN, LOS SERVIDORES PUBLICOS QUE SE MENCIONAN AL FINAL DE LA PRESENTE ACTA, PARA
LLEVAR A CABO LA CELEBRACION DEL ACTO DE COMUNICACION DE FALLO, EN ATENCION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA ADJUDICACION DIRECTA
NACIONAL QUE SE MENCIONA EN EL PROEMIO DE ESTA ACTA, EN CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN LA PRESENTE INVITACION. -----snsmmmmemesennnncnnnonen
EL PRESENTE ACTO DE COMUNICACION DE ASIGNACION SE LLEVA A CABO DE ACUERDO A LOS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

PRIMERO.- EL DIA 28 DE MARZO DEL 2025, SE RECIBIO EL OFICIO DE REQUERIMIENTO NO. 679001073100/263/2025 PARA LA CONTRATACION DEL
“SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, GASES MEDICINALES E INDUSTRIALES EN UNIDADES MEDICAS DEL PROGRAMA
IMSS BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL DEL IMSS MICHOACAN DE LA EMISION DEL FALLO
AL 30 DE ABRIL 2025”, SUSCRITO POR EL DR. MARCO ANTONIO CASTILLO MORAN, TITULAR DE LA COORDINACION MEDICA DELEGACIONAL DEL
PROGRAMA IMSS BIENESTAR DEL OOAD REGIONAL MICHOACAN, DERIVADO DE LA INSTRUCCION VERTIDA POR PARTE DE LA UNIDAD DE IMSS BIENESTAR
DE CONTRATAR EL SERVICIO PARA EL MES DE ABRIL DEL ANO EN CURSO.

SEGUNDO.- EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 134 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS
UNIDOS MEXICANOS Y DE CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS 26 FRACCION III ASf COMO EN EL PARRAFO VI, 26 BIS FRACCION 11, 28 FRACCION I, 40 Y
42, 45 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, Y 28, 29, 71 DE SU REGLAMENTO, EL DIA 08 DE ABRIL DEL
ANO EN CURSO SE ENVIO OFICIO DE INVITACION AL PROVEEDOR INTERESADO A PARTICIPAR EN LA PRESENTE ADJUDICACION.

TERCERO.- EL DIA 09 DE ABRIL DEL ANO EN CURSO A LAS 12:00 HORAS, SE LLEVO A CABO EL EVENTO DE PRESENTACION Y APERTURA DE PROPUESTAS
TECNICAS Y ECONOMICAS PRESENTANDO PROPUESTA 1 (UN) PARTICIPANTE, EN LA INVITACION SENALADA EN EL PROEMIO DE LA PRESENTE ACTA,
DANDO CUMPLIMIENTO A LA INVITACION QUE RIGEN EL PRESENTE EVENTO LA CONVOCANTE PROCEDIO A LA REVISION CUANTITATIVA DE LAS
PROPOSICIONES TECNICAS Y ECONOMICAS, ASI COMO LA DOCUMENTACION LEGAL COMPLEMENTARIA, PRESENTADA POR LOS PARTICULARES
CONFORME A LO ESTABLECIDO EN LA INVITACION..

CUARTO.- LOS SERVIDORES PUBLICOS PRESENTES EN EL CITADO OFICIO DE INVITACION, ACTUAN EN APEGO AL PROTOCOLO DE ACTUACION EN MATERIA
DE CONTRATACIONES PUBLICAS, OTORGAMIENTO Y PRORROGA DE LICENCIAS, PERMISOS, AUTORIZACIONES Y CONCESIONES, PUBLICADO EN EL DIARIO
OFICIAL DE LA FEDERACION EL 20 DE AGOSTO DE 2015 Y SUS REFORMAS DEL 19 DE FEBRERO DE 2016 Y 28 DE FEBRERO DE 2017.

DESARROLLO DEL EVENTO

PRIMERO.-DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN LA INVITACION QUE RIGE EL PRESENTE PROCEDIMIENTO, SIENDO LAS 15:00 HORAS DEL DIA 09 DE
ABRIL DEL 2025, HORA Y FECHA SENALADA PARA EL INICIO DEL PRESENTE ACTO, LOS FUNCIONARIOS: EL L.I. SERGIO RAFAEL ABREGO GARCIA, TITULAR
DE LA COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO (AREA CONTRATANTE), EL LIC. PEDRO RODOLFO ARAGON AVEDOY, TITULAR DEL
DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS (AREA CONTRATANTE), EL LIC. IVAN JOEL FLORES SANTANA, TITULAR DE
LA OFICINA DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS (AREA CONTRATANTE), EL LIC. MARTIN YHAMEL GONZALEZ ANDRADE, LIDER
DE PROYECTO (AREA CONTRATANTE), EL LIC. RAUL RIVERA URIBE, ENCARGADO DE LA SUPERVISION DE ADMINISTRACION DEL PROGRAMA IMSS
BIENESTAR (AREA TECNICA), Y EL DR. MARCO ANTONIO CASTILLO MORAN, TITULAR DE LA COORDINACION MEDICA DELEGACIONAL DEL PROGRAMA
IMSS BIENESTAR DEL OOAD REGIONAL MICHOACAN, (AREA REQUIRIENTE), DANDO LA BIENVENIDA A CADA UNO DE LOS ASISTENTES AL PRESENTE ACTO

Y DECLARANDO FORMALMENTE EL INICIO DEL PRESENTE ACTO.

SEGUNDO.- EN ATENCION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA ADJUDICACION A LAS POLITICAS BASES Y LINEAMIENTOS DEL IMSS EN MATERIA DE
ADQUISICIONES Y SERVICIOS, EL AREA USUARIA EMITIO POR SU PARTE EL RESULTADO TECNICO.

TERCERO.- LA COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO EN CALIDAD DE CONVOCANTE DEL IMSS DE ESTE ORGANO DE OPERACION
ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL MICHOACAN, PROCEDIO A INFORMAR QUE, DE LA REVISION Y EVALUACION TECNICA REALIZADA POR
EL LIC. RAUL RIVERA URIBE, ENCARGADO DE LA SUPERVISION DE ADMINISTRACION DEL PROGRAMA IMSS BIENESTAR (AREA TECNICA), (AREA TECNICA),
Y EL DR. MARCO ANTONIO CASTILLO MORAN, TITULAR DE LA COORDINACION MEDICA DELEGACIONAL DEL PROGRAMA IMSS BIENESTAR DEL OOAD
REGIONAL MICHOACAN, (AREA REQUIRIENTE), DE ESTE ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL MICHOACAN, DE
ACUERDO A LAS ATRIBUCIONES CONFERIDAS EN LOS NUMERALES 4.39., 4.39.1 Y 4.40 DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL A LAS PROPUESTAS TECNICAS Y ECONOMICAS CON
FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 36, 36 BIS DE LAASSP Y EL ARTICULO 39 SEGUNDO PARRAFO DE SU REGLAMENTO CON LA FINALIDAD DE DETERMINAR
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ACTA CORRESPONDIENTE AL EVENTO DE COMUNICACION DE ASIGNACION DE LA ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL NUMERO AD)-2025-04, QUE SE
EFECTUA PARA LA CONTRATACION DEL “SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, GASES MEDICINALES E INDUSTRIALES
EN UNIDADES MEDICAS DEL PROGRAMA IMSS BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL DEL IMSS
MICHOACAN DE LA EMISION DEL FALLO AL 30 DE ABRIL 2025”. EN CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN EL OFICIO DE INVITACION CON
FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 134 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 26 FRACCION 11, 26 BIS FRACCION II, 27,
28 FRACCION 1, 37, 37 BIS, 40, 42 Y DEMAS CORRELACIONADOS DE LA LEY DE ADQUISICIONES ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y
LOS ARTICULOS 50 Y 51 DE SU REGLAMENTO.

SI SE CUMPLEN CON LAS CONDICIONES TECNICAS Y POR PARTE DEL AREA CONTRATANTE EL RESULTADO LEGAL, ADMINISTRATIVO Y ECONOMICO, DE
ACUERDO A LAS CONDICIONES SOLICITADAS EN LA CONVOCATORIA DE ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL ELECTRONICA, EMITIENDO EL SIGUIENTE
RESULTADO TECNICO-ADMINISTRATIVO: SI SE ACEPTA, ST CUMPLE.

DICTAMEN ECONOMICO

CUARTO.- DE CONFORMIDAD CON EL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS LEGALES, TECNICOS Y ECONOMICOS ESTABLECIDOS EN EL PRESENTE
PROCEDIMIENTO Y DERIVADO DEL ANALISIS CUANTITATIVO Y CUALITATIVO DE LA DOCUMENTACION PRESENTADA POR EL PARTICIPANTE DENTRO DE SU
PROPUESTA TECNICA, EL PARTICIPANTE CUMPLIO CON LOS REQUISITOS Y CARACTERISTICAS SOLICITADAS Y QUE RIGEN EL PRESENTE EVENTO Y DE LA
LECTURA DE LOS PRECIOS OFERTADOS DE LA PROPUESTA ECONOMICA PRESENTADA EL DIA 03 DE ABRIL DE 2025, Y DE CONFORMIDAD CON LO
ESTIPULADO EN LOS ARTICULOS 36, 36 BIS, 37 PRIMER PARRAFO DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO,
ASI COMO, DEL ARTICULO 51 PRIMER PARRAFO DE SU REGLAMENTO, SE DA A CONOCER EL RESULTADO DEL PRESENTE EVENTO, CONFORME AL DICTAMEN
ELABORADO PARA TAL EFECTO, SE HACE CONSTAR LO SIGUIENTE:

ASIGNACION

PARTICIPANTE: INFRA, S.A. DE C.V./ R.F.C. INF891031LT4

CONTRATO INTERNO NO. 050GYR033ADIR25-004-00

N° CUCOP | HOSPITAL DESC#IPCION U:I:;)I;I; : £ u;';f'ggo x&l;g‘% lslll :x'::n%
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro de 9.5 m* m? $51.91
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "D" carga $358.99
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E" carga $358.99
1 |2 muio | Gbmoieddi Sro i e o | seo
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "M" carga $326.70

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM Tanque Termo
Portatil (Dewar, Grandecyl, Permacyl, Minibulk, m? $42.02
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro de 9.5 m? m? $51.91
$163,200.00 | $408,000.00

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "D" carga $358.99

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E" carga $358.99

4 25303434 TUXPAN Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E"

"Todo en Uno", RESPIROX, DISS. carga 352100

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "M" carga $326.70

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM Tanque Termo
Portatil (Dewar, Grandecyl, Permacyl, Minibulk, m?3 $42.02
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro de 9.5 m? m? $51.91
3 25303434 | COALCOMAN
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "D" carga $358.99
ACTA DE ASIGNACION DE LA ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL No. ADJ-2025-04 2de5
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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ACTA CORRESPONDIENTE AL EVENTO DE COMUNICACION DE ASIGNACION DE LA ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL NUMERO ADJ-2025-04, QUE SE
EFECTUA PARA LA CONTRATACION DEL “SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXI{GENO MEDICINAL HOSPITALARIO, GASES MEDICINALES E INDUSTRIALES
EN UNIDADES MEDICAS DEL PROGRAMA IMSS BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL DEL IMSS
MICHOACAN DE LA EMISION DEL FALLO AL 30 DE ABRIL 2025". EN CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN EL OFICIO DE INVITACION CON
FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 134 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 26 FRACCION 111, 26 BIS FRACCION 11, 27,
28 FRACCION 1, 37, 37 BIS, 40, 42 Y DEMAS CORRELACIONADOS DE LA LEY DE ADQUISICIONES ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y
LOS ARTICULOS 50 Y 51 DE SU REGLAMENTO.

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E" carga $358.99
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E"
arga 362.00
“Todo en Uno”, RESPIROX, DISS. = i
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "M" carga $326.70

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM Tanque Termo
Portatil (Dewar, Grandecyl, Permacyl, Minibulk, m? $42.02
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro de 9.5 m? m? $51.91
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "D" carga $358.99
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E" carga $358.99
4 | 25303434 | HUETAMO Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E"
"Todo en Uno", RESPIROX, DISS. carga $362.00
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "M" carga $326.70

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM Tanque Termo
Portatil (Dewar, Grandecyl, Permacyl, Minibulk, m? $42.02
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro de 9.5 m? m? $51.91
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "D" carga $358.99
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E" carga $358.99
ARIO DE ‘ - o -
5 25303434 Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E
ROSALES "Todo en Uno”, RESPIROX, DISS. carga $362.00
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "M" carga $326.70

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM Tanque Termo
Portatil (Dewar, Grandecyl, Permacyl, Minibulk, m? $42.02
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro de 9.5 m? m? $51.91

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "D" carga $358.99

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E" carga $358.99

6 25303434 VILLAMAR Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E" carga $362.00

"Todo en Uno", RESPIROX, DISS.

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "M" carga $326.70

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM Tanque Termo
Portatil (Dewar, Grandecyl, Permacyl, Minibulk, m? $42.02
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro de 9.5 m? m? $51.91
7 25303434 | BUENAVISTA | Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "D" carga $358.99
Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E" carga $358.99
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ACTA CORRESPONDIENTE AL EVENTO DE COMUNICACION DE ASIGNACION DE LA ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL NUMERO ADJ-2025-04, QUE SE
EFECTUA PARA LA CONTRATACION DEL “SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXiGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, GASES MEDICINALES E INDUSTRIALES
EN UNIDADES MEDICAS DEL PROGRAMA IMSS BIENESTAR DEL HRGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL DEL IMSS
MICHOACAN DE LA EMISION DEL FALLO AL 30 DE ABRIL 2025". EN CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN EL OFICIO DE INVITACION CON
FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 134 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 26 FRACCION 111, 26 BIS FRACCION II, 27,
28 FRACCION 1, 37, 37 BIS, 40, 42 Y DEMAS CORRELACIONADOS DE LA LEY DE ADQUISICIONES ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y
LOS ARTICULOS 50 Y 51 DE SU REGLAMENTO.

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "E"

"Todo en Uno”, RESPIROX, DISS. carga $362.00

Oxigeno Medicinal Gaseoso FEUM Cilindro tipo "M" carga $326.70

Oxigeno Medicinal Liquido FEUM Tanque Termo
Portatil (Dewar, Grandecyl, Permacyl, Minibulk, m? $42.02
Microbulk, Portacryo 6 PGS)

SUBTOTAL $163,200.00 | $408,000.00
LV.A. $ - $ -
TOTAL $163,200.00 | $408,000.00
MONTO MINIMO MONTO MAXIMO
$163,200.00 $408,000.00

NOTA: EL MONTO MINIMO Y MAXIMO INDICADO EN LA PRESENTE ASIGNACION SON UNICAMENTE ENUNCIATIVAS MAS NO LIMITATIVAS Y ESTAN SUJETAS AL PRESUPUESTO
AUTORIZADO A EJERCER SIN SOBREPASAR EL TECHO PRESUPUESTAL MISMAS QUE PODRAN PRESENTAR INCREMENTO O DECREMENTO DE ACUERDO A LAS NECESIDADES DEL AREA
REQUIRENTE.

QUINTO.- LA EVALUACION DE LAS PROPUESTAS FUE REALIZADA POR EL AREA TECNICA EN CONJUNTO CON EL AREA CONTRATANTE CADA UNO EN E
AMBITO DE SU COMPETENCIA DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 4.39 DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y PRESTACION DE SERVICIOS.

SEXTO.- POR PARTE DEL AREA DE AUDITORIA INTERNA, DE DESARROLLO Y MEJORA DE LA GESTION PUBLICA; DE QUEJAS, DENUNCIAS E INVESTIGACIONES
Y DE RESPONSABILIDADES EN MICHOACAN NO HUBO ASISTENCIA, Y ASI TAMBIEN; POR PARTE DE DE LA JEFATURA DE SERVICIOS JURIDICOS NO HUBO
ASISTENCIA.

RESUMEN
PARTIDAS REQUERIDAS 01
PARTIDAS DESIERTAS 00
PARTIDAS ASIGNADAS 01

SEPTIMO.- EL PARTICIPANTE ADJUDICADO DEBERA ACUDIR DENTRO DE LOS 15 QUINCE DfAS NATURALES A PARTIR DE LA FECHA DE FALLO DE LAS
09:00 HORAS A LAS 14:00 HORAS, DE CONFORMIDAD CON LO QUE DISPONEN LOS ARTICULOS 46, 48, 59 Y 60 DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, CON EL OBJETO DE FORMALIZAR EN TIEMPO Y FORMA EL CONTRATO Y EVITAR INCURRIR EN
ALGUNA DE LAS CAUSALES QUE SENALAN LOS PRECEPTOS ANTES CITADOS, SE DEBERA DE PRESENTAR EN FORMA INMEDIATA EN LA COORDINACION
DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO DELEGACIONAL (OFICINA DE CONTRATOS), CON DOMICILIO EN MANUEL PEREZ CORONADO NUMERO 200
ESQUINA JESUS SANSON FLORES, COLONIA INFONAVIT CAMELINAS, C.P. 58150 (PLANTA ALTA), MORELIA, MICH., PARA LA FIRMA DEL PRESENTE
CONTRATO, DE IGUAL FORMA SE LE INFORMA AL PROVEEDOR ADJUDICADO QUE A LA FIRMA DEL CONTRATO DEBERA DE PRESENTAR EN LA OFICINA DE
CONTRATOS LA FIANZA EXPEDIDA POR AFIANZADORA DEBIDAMENTE CONSTITUIDA EN TERMINOS DE LA LEY FEDERAL DE INSTITUCIONES DE FIANZAS,
POR UN IMPORTE EQUIVALENTE AL 10% DEL MONTO MAXIMO DEL CONTRATO SIN CONSIDERAR EL IVA, ASf MISMO PARA EFECTOS DEL ARTICULO 32-D,
PRIMERO, SEGUNDO, TERCERO Y CUARTO PARRAFOS DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION; EL LICITANTE QUE RESULTE ADJUDICADO POR UN MONTO
QUE EXCEDA DE $ 300,000.00 SIN INCLUIR EL IVA, ESTARA OBLIGADO A PRESENTAR POR CADA CONTRATO DOCUMENTO ACTUALIZADO EXPEDIDO POR EL
SAT, EN EL QUE EMITAN OPINION SOBRE EL CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACIONES FISCALES, ASf COMO LA OPINION DE CUMPLIMIENTO DE
OBLIGACIONES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL Y LA CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y ENTERO
DE AMORTIZACIONES EMITIDA POR EL INFONAVIT.

CIERRE DEL ACTA.
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DESCONCENTRADA REGIONAL MICHOACAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
FO-CON-13

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD ¥ SOUDARIDAD S0CIAL

ACTA CORRESPONDIENTE AL EVENTO DE COMUNICACION DE ASIGNACION DE LA ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL NUMERO AD)-2025-04, QUE SE
EFECTUA PARA LA CONTRATACION DEL “SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, GASES MEDICINALES E INDUSTRIALES
EN UNIDADES MEDICAS DEL PROGRAMA IMSS BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL DEL IMSS
MICHOACAN DE LA EMISION DEL FALLO AL 30 DE ABRIL 2025". EN CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN EL OFICIO DE INVITACION CON
FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 134 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 26 FRACCION 111, 26 BIS FRACCION II, 27,
28 FRACCION 1, 37, 37 BIS, 40, 42 Y DEMAS CORRELACIONADOS DE LA LEY DE ADQUISICIONES ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y
LOS ARTICULOS 50 Y 51 DE SU REGLAMENTO.

PRIMERO.- SE DIO LECTURA AL CONTENIDO DE LA PRESENTE ACTA, POR LO QUE NO EXISTIENDO OTRO ASUNTO QUE TRATAR, SE CONCLUYE CON EL
CIERRE DE LA MISMA A LAS 15:50 HORAS DEL DIA 09 DE ABRIL DEL 2025, FIRMANDO AL MARGEN Y AL CALCE PARA LA DEBIDA CONSTANCIA Y EFECTOS
LEGALES PROCEDENTES LOS QUE INTERVIENEN EN ESTE EVENTO, EN TODAS Y CADA UNA DE SUS FOJAS, MISMA DE LA QUE SE LES ENTREGA COPIA Y
RECIBEN DE CONFORMIDAD. LA FALTA DE FIRMA DE ALGUN PARTICIPANTE NO INVALIDARA SU CONTENIDO Y EFECTOS; ASIMISMO, SE DIFUNDIRA UN
EJEMPLAR DE ESTA ACTA EN LA PLATAFORMA COMPRANET (https://upcp-compranet.buengobierno.gob.mx) MISMA QUE SURTIRA PARA EFECTOS DE SU
NOTIFICACION A LOS PARTICIPANTES, SIENDO QUE NO HUBO ASISTENCIA POR PARTE DE LA PROVEEDURIA POR TRATARSE DE UN EVENTO ELECTRONICO

SE INFORMA AL PARTICIPANTE QUE PODRA CONSULTAR LA PRESENTE ACTA POR EL SISTEMA DE COMPRANET.

POR EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

NOMBRE DEL FUNCIONARIO Y CARGO FIRMA

LIC. SERGIO RAFAEL ABREGO GARCIA
TITULAR DE LA COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
(AREA CONTRATANTE)

LIC. PEDRO RODOLFO ARAGON AVEDOY
TITULAR DEL DEPARTAMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS
(AREA CONTRATANTE)

LIC. IVAN JOEL FLORES SANTANA
TITULAR DE LA OFICINA DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION
DE SERVICIOS
(AREA CONTRATANTE)

DR. MARCO ANTONIO CASTILLO MORAN
TITULAR DE LA COORDINACION MEDICA DELEGACIONAL DEL PROGRAMA
IMSS BIENESTAR DEL OOAD REGIONAL MICHOACAN
(AREA REQUIRIENTE)

LIC. RAUL RIVERA URIBE
SUPERVISOR ADMINISTRATIVO REGION 1 ZAMORA
(AREA TECNICA)

POR LOS PARTICULARES:
“NO HUBO ASISTENCIA, DEBIDO A QUE ES UN EVENTO ELECTRONICO".
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Morelia, Michoacan, a 28 de marzo del 2025

Dr. Marco Antonio Castillo Moran
Coordinador Delegacional Medico del Programa IMSS-Bienestar

En El OOAD Regional Michoacén
Presente

En atencién a las contrataciones o adquisicién de bienes o servicios “Servicio de Suministro de Oxigeno
medicinal Hospitalario, Gases medicinales e industriales en Unidades Médicas del programa IMSS
Bienestar del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Regional del IMSS de la emisién del
fallo al 30 de abril de 2025", y de acuerdo al numeral 5.3.15 de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico vigentes, que a la letra establece:

5.3.15. Los responsables de verificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales, como son o
prestacién de los servicios o la entrega de los bienes, asi como el cdlculo de deducciones y penc
convencionales, entre otros, serd la persona servidora publica designada como Administrador del Contrato, o

cual tendré como nivel jerdrquico:

b) En OOAD:

Los Jefes de Servicios de que se traten, o quienes designen éstos con nivel inmediato inferior a ellos.

El Administrador del Contrato una vez designado por escrito como lo dispone el numeral 4.24.6 de estas
POBALINES, podrd auxiliarse para el debido cumplimiento de sus obligaciones, con otras personos servidoras
publicas cuando las condiciones contractuales lo requieran, en ese caso, dichos auxiliares deberdn ser
designados por escrito, y serdn 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.

Por lo anterior se designa a Usted como Administrador de Contrato “Servicio de Suministro de Oxigeno
medicinal Hospitalario, Gases medicinales e industriales en Unidades Médicas del programa IMSS
Bienestar del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Regional del IMSS de la emisién del
fallo al 30 de abril de 2025”, y durante las vigencias de la péliza de fianza de cumplimiento del contrato y carta

garantia de los servicios preventivos y/o correctivos.

Del cual sera responsable de realizar las siguientes actividades con la finalidad de verificar el cumplimiento de

los derechos y las obligaciones contractuales:
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A) Suscribir el Acta de Entrega-Recepcién, en la cual conste a detalle la entrega-recepcién de bienes o
servicios a entera satisfaccion del IMSS, de conformidad con las obligaciones que al respecto
establezca el contrato.

B) Recibir, inspeccionar y aceptar todos los bienes de consumo e inversién o servicios, para su control y
custodia, en los lugares de entrega previamente establecidos en el contrato o convenio modificatorio
respectivo.

C) Dar seguimiento al cumplimiento de las condiciones establecidas para la entrega de los bienes o
servicios, es decir, que cumplan las caracteristicas, especificaciones y funciones, asi como las
condiciones de instalacién, puesta en operacion y capacitaciéon (de ser el caso), levantando en cada
caso el Acta de Entrega-Recepcién (evidencias) e informando al Area Contratante el incumplimiento,
dentro de los tres dias habiles siguientes.

D) Informar trimestralmente aquellos contratos en los que los bienes adquiridos o servicios prestados se
entregaron con atraso, asi como los que tengan autorizado diferimiento del plazo de entrega, aquéllos
en los que se les haya aplicado alguna penalizacién y aquéllos en que se hubiere agotado el monto
maximo de penalizacién, de conformidad con los articulos 22, fraccion IV de la LAASSP y 23 del
RLAASSP,

E) Reportar a través del Anexo 2 las penas convencionales y deducciones, segulin sea el caso, previstas en
el contrato.

F) Informar por escrito si el proveedor ha cumplido, en tiempo y forma y a entera satisfaccién del IMSS,
con la totalidad de las obligaciones contraidas en el contrato o convenio modificatorio, a fin de que la
Divisién de Contratos, o en su caso, las Areas Contratantes, procedan a la cancelacion de la fianza
correspondiente.

G) Identificar y documentar los supuestos de suspensién, terminacién anticipada o rescisién y llevar a
cabo el calculo del pago de los gastos no recuperables, asi como de exponer o integrar los conceptos
para elaborar el finiguito correspondiente.

H) Informar de los incumplimientos en que incurran los proveedores, ademas de identificar y acompafiar
la documentacién que soporte los supuestos de incumplimiento, y llevar a cabo el célculo del pago de
los gastos no recuperables, asi como de exponer o integrar los conceptos para elaborar el finiquito
correspondiente.

l) En caso de que se lleve a cabo un relevo institucional temporal o permanente de dicho servidor
publico, tendra caracter de Administrador del Contrato la persona que sustituya en el cargo.
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PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO:

RFC, CURP POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION
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Sin méas por el momento quedo como su atento y seguro servidor.

Los datos especificos del funcionario designado y la aceptaci6n se plasma a continuacién:

. C . Coordinacion IMSS Bienestar
Area de adscripcion en el IMSS;

e e e Pedro de Fuentes No. 173 Col Nueva Valladolid C.P.
Domicilio institucional; 58190

Registro Federal de Contribuyentes;

Clave Unica de Registro de Poblacién; ﬁ

marco.castillomo@imss.gob.mx

Correo electrénico institucional;

4431762020

Teléfono institucional.

Atentamente

y/ RIEL PARA ES SARALEGUI
Encargado de la Jefatura de Prestaciones Medicas
IMSS OOAD Regional Michoacan

ACEPTA EL CARGO DE ADMINISTRADOR DEL/

Dr. Margg/ tonlo Castillo Moran
Cargo: Coorg .' r Médico Delegacional

LOS ARTICULOS 115Y 120 DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 20-marzo-2025
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“Formato para Pdliza de Fianza de Cumplimiento de Contrato”

(Afianzadora)
Denominacién social: . en lo sucesivo la "Afianzadora".

Domicilio:

Autorizacion del Gobierno Federal para operar:

Evento: (Especificar si fue Procedimiento de Licitacion Publica, Invitaciéon a Cuando Menos Tres Personas o
Adjudicacién Directa, y el nimero de éste)
Beneficiaria: Instituto Mexicano del Seguro Social, en lo sucesivo “la Beneficiaria”.

Dependencia contratante: Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Regional Michoacan, en lo sucesivo “la Contratante”.
Domicilio: Avenida Francisco |. Madero Poniente No. 1200, Col. Centro, C.P. 58000, Morelia, Michoacan.

El medio electrénico, por el cual se pueda enviar la fianza a “la Beneficiaria”: alberto.vidales@imss.gob.mx y sabina.perez@imss.gob.mx

Fiado (s): . (En caso de proposicién conjunta, el nombre y datos de cada uno de ellos)
Nombre o denominacién social:

RFC:

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

Datos de la pdliza:

Numero: . (Numero asignado por la "Afianzadora")

Monto Afianzado: . (Con letra y numero, sin incluir el Impuesto al Valor Agregado).

Moneda: Nacional
Fecha de expedicion:

Obligacion garantizada: El cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el contrato en los términos de la Clausula PRIMERA de la
presente pdliza de fianza.

Naturaleza de las Obligaciones: (Divisible o Indivisible, de conformidad con lo estipulado en el contrato).

Si es Divisible aplicara el siguiente texto: La obligacion garantizada sera divisible, por lo que, en caso de presentarse algun incumplimiento,
se haré efectiva solo en la proporcién correspondiente al incumplimiento de la obligacién principal.

Si es Indivisible aplicara el siguiente texto: La obligacién garantizada sera indivisible y en caso de presentarse algin incumplimiento se hara
efectiva por el monto total de las obligaciones garantizadas.

Datos del contrato, en lo sucesivo el "Contrato":
Numero asignado por "la Contratante™:

Objeto:
Monto del Contrato: . (Con numero y letra, sin el Impuesto al Valor Agregado)

Moneda: Nacional.
Fecha de suscripcion:
Tipo: Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios.

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

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

Competencia y Jurisdiccion: Para todo lo relacionado con la presente pdliza, el fiado, el fiador y cualesquier otro obligado, asi como "la
Beneficiaria", se someteran a la jurisdiccion y competencia de los tribunales federales de la ciudad de Morelia, Michoacan, 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, fraccion Il, de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 103 de su Reglamento.

Validacion de la fianza en el portal de internet, direccion electrénica www.amig.org.mx
(Nombre del representante de la Afianzadora), representante legal de la “Afianzadora”.

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

PRIMERA. - OBLIGACION GARANTIZADA.

Esta pdliza de fianza garantiza el cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el "Contrato" a que se refiere esta pdliza y en sus
convenios modificatorios que se hayan realizado o a los anexos del mismo, cuando no rebasen el porcentaje de ampliacion indicado en la clausula
siguiente, aun y cuando parte de las obligaciones se subcontraten.

SEGUNDA. - MONTO AFIANZADO.

La "Afianzadora", se compromete a pagar a “la Beneficiaria”’, hasta el monto de esta pdliza, que es (con numero y
letra sin incluir el Impuesto al Valor Agregado) que representa el 10 % Diez por Ciento del valor del "Contrato".

La "Afianzadora" reconoce que el monto garantizado por la fianza de cumplimiento se puede modificar en el caso de que se formalice uno o
varios convenios modificatorios de ampliacién del monto del "Contrato" indicado en la caratula de esta pdliza, siempre y cuando no se rebase el 20
% de dicho monto. Previa notificacién del fiado y cumplimiento de los requisitos legales, la "Afianzadora" emitira el documento modificatorio
correspondiente o endoso para el solo efecto de hacer constar la referida ampliacion, sin que se entienda que la obligacién sea novada.

En el supuesto de que el porcentaje de aumento al "Contrato” en monto fuera superior a los indicados, la "Afianzadora" se reserva el derecho
de emitir los endosos subsecuentes, por la diferencia entre ambos montos, sin embargo, previa solicitud del fiado, la "Afianzadora"
podra garantizar dicha diferencia y emitira el documento modificatorio correspondiente.

La "Afianzadora" acepta expresamente que, en caso de requerimiento, se compromete a pagar el monto total afianzado, siempre y cuando en
el “Contrato” se haya estipulado que la obligacién garantizada es indivisible; de estipularse que es divisible, la "Afianzadora" pagara de forma
proporcional el monto de la o las obligaciones incumplidas.

TERCERA. - INDEMNIZACION POR MORA.

La "Afianzadora", 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.
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CUARTA. - VIGENCIA.

La fianza permanecera vigente hasta que se dé cumplimiento a la o las obligaciones que garantice en los términos del "Contrato" y continuara
vigente en caso de que "la Contratante" otorgue proérroga 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 resolucion definitiva de autoridad o tribunal competente que haya causado
ejecutoria.

De esta forma la vigencia de la fianza no podra acotarse en razén del plazo establecido para cumplir la o las obligaciones contractuales.
QUINTA. - PRORROGAS, ESPERAS 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 dard aviso a la "Afianzadora", la cual debera emitir los documentos modificatorios o
endosos correspondientes.

La "Afianzadora" acepta expresamente garantizar la obligaciéon a que esta poliza se refiere, aun en el caso de que se otorgue proérroga,
espera o ampliacion al fiado por parte de la "Contratante" para el cumplimiento total de las obligaciones que se garantizan, por lo que no se
actualiza el supuesto de extincién 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.

Para garantizar el cumplimiento del "Contrato", cuando concurran los supuestos de suspension en los términos de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento y demas disposiciones aplicables, "la Contratante" debera emitir el o las actas
circunstanciadas y, en su caso, las constancias a que haya lugar. En estos supuestos, a peticion del fiado, la "Afianzadora" otorgara el o los
endosos conducentes, conforme a lo estatuido en el articulo 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, para lo cual bastara que el
fiado exhiba a la "Afianzadora" dichos documentos expedidos por "la Contratante".

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" por cualquiera de los supuestos referidos, formaran parte en su conjunto, solidaria e inseparable de la pdliza inicial.

SEPTIMA. - SUBJUDICIDAD.

La "Afianzadora" realizard el pago de la cantidad reclamada, bajo los términos estipulados en esta pdliza de fianza, y, en su caso, la
indemnizacion por mora de acuerdo a lo establecido en el articulo 283 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, aun cuando la
obligacion se encuentre subjudice, en virtud de procedimiento ante autoridad judicial, administrativa o tribunal arbitral, salvo que el fiado obtenga la
suspension de su ejecucion, ante dichas instancias.

La "Afianzadora" debera comunicar a"la Beneficiaria" de la garantia, el otorgamiento de la suspension al fiado, acompafandole las
constancias respectivas que asi lo acrediten, a fin de que se encuentre en la posibilidad de abstenerse del cobro de la fianza hasta en tanto se
dicte sentencia firme.

OCTAVA. - COAFIANZAMIENTO O YUXTAPOSICION DE GARANTIAS.

El coafianzamiento o yuxtaposicién de garantias, no implicara novacién de las obligaciones asumidas por la "Afianzadora" por lo que
subsistira su responsabilidad exclusivamente en la medida y condiciones en que la asumié en la presente pdliza de fianza y en sus documentos
modificatorios.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

La "Afianzadora" quedara liberada de su obligacion fiadora siempre y cuando "la Contratante" le comunique por escrito, por conducto del
servidor publico facultado para ello, su conformidad para cancelar la presente garantia.

El fiado podra solicitar la cancelacién de la fianza para lo cual debera presentar a la "Afianzadora" la constancia de cumplimiento total de las
obligaciones contractuales. Cuando el fiado solicite dicha cancelacién derivado del pago realizado por saldos a su cargo o por el incumplimiento de
obligaciones, debera presentar el recibo de pago correspondiente.

Esta fianza se 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 poliza y sus respectivos convenios modificatorios.

DECIMA. - PROCEDIMIENTOS.

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

DECIMA PRIMERA. -RECLAMACION

"La Beneficiaria" podra presentar la reclamacion a que se refiere el articulo 279 de Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas en cualquier
oficina, o sucursal de la Institucién y ante cualquier apoderado o representante de la misma.

DECIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES.

Sera aplicable a esta pdliza, en lo no previsto por la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas la legislacién mercantil y a falta de
disposicion expresa el Cédigo Civil Federal.

DECIMA TERCERA. - ENTREGA DE FIANZAS.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora") debera entregar a "la Beneficiaria", una copia de esta pdliza a través del medio electronico, la direccion
de correo electrénico, o ambos conforme a lo sefialado en la caratula de esta poliza.



Para verificar los datos del presente documento,

cCHUBB Chubb Fianzas Monterrey usted puede consultar nuestro sitio web
Aseguradora de Caucion ) www.chubbfl-apzas.monterrey.com,

enviar un correo a autentificacion@chubb.com

o comunicarse a los teléfonos 01 800 01 825432

VALIDA
POLIZA DE FIANZA EXPEDICION
BENEFICIARIO 09.04.2025
MONTO DE FIANZA MONEDA NO. DE FIANZA INCLUSION ENDOSO
40,800.00 PESOS 2335055 0 0001

CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., con domicilio en Avenida Paseo de la Reforma No. 250 Torre Niza Piso 7, Colonia Juarez,
Cuauhtémoc, CP 06600, Ciudad de México, México; en ejercicio de la autorizacion que le otorgé el Gobierno Federal por conducto de la Comision Nacional de

guros y Fianzas en los términos de los articulos 110. y 420. de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas se constituye fiadora hasta el monto de: 40,800.00
ARENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N.
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or: INFRA, S.A. DE C.V.

ANSPARENCI

nte: INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ASEGURADORA:
Cj DENOMINACION SOCIAL: CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A. EN LO SUCESIVO "LA ASEGURADORA"
s DOMICILIO: AV. PASEO DE LA REFORMA NO. 250 PISO 15 "TORRE NIZA", COLONIA JUAREZ, ALCALDIA CUAUHTEMOC, C.P.
@) 06600, CIUDAD DE MEXICO )
&) AUTORIZACION DEL GOBIERNO FEDERAL PARA OPERAR: OFICIO NUMERO 06-C00-41100/08389 DE FECHA 03 DE MARZO DE 2019.
(D z
Ej EVENTO: ADJUDICACION DIRECTA.
< BENEFICIARIA: INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EN LO SUCESIVO "LA BENEFICIARIA".
— DEPENDENCIA CONTRATANTE: ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA REGIONAL MICHOACAN, EN LO
SUCESIVO "LA CONTRATANTE".
A DOMICILIO: AVENIDA FRANCISCO I. MADERO PONIENTE NO. 1200, COL. CENTRO, C.P. 58000, MORELIA, MICHOACAN.
N EL MEDIO ELECTRONICO, POR EL CUAL SE PUEDA ENVIAR LA FIANZA A "LA BENEFICIARIA": ALBERTO.VIDALESQIMSS.GOB.MX
E% Y SABINA.PEREZQIMSS.GOB.MX
©)
o FIADO (S):
= NOMBRE O DENOMINACION SOCIAL: INFRA SA DE CV
Z RFC: INF891031LT4
Eg DOMICILIO: FELIX GUZMAN 16, 3 PISO 53398 NAUCALPAN DE JUAREZ, ESTADO DE MEXICO.
22 DATOS DE LA POLIZA:
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O ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 115Y 120 DE LA LEY GENERAL DE TR

(S)
CODIGOS/FIRMAS DIGITALES POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA

MOMERO: 2335055.
@éNTo AFIANZADO: $40,800.00 (CUARENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N.) SIN INCLUIR EL IMPUESTO AL VALOR
‘= A¥REGADO.

— MANEDA: NACIONAL
2 FgCHA DE EXPEDICION: 09 DE ABRIL DEL 2025.
< €
E; @BLIGACION GARANTIZADA: EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESTIPULADAS EN EL CONTRATO EN LOS TERMINOS DE LA
7] @®JAUSULA PRIMERA DE LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA.
o L
] NHTURALEZA DE LAS OBLIGACIONES: LA OBLIGACION GARANTIZADA SERA DIVISIBLE Y EN CASO DE PRESENTARSE ALGUN
a CUMPLIMIENTO SE HARA EFECTIVA SOLO EN LA PROPORCION CORRESPONDIENTE AL INCUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION
Eﬂ ERINCIPAL.
83 égTOS DEL CONTRATO, EN LO SUCESIVO EL "CONTRATO":
- MOMERO ASIGNADO POR "LA CONTRATANTE": 050GYRO33ADIR25-004-00.
;g %?JETO: "SERVICIO DE SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL HOSPITALARIO, GASES MEDICINALES E INDUSTRIALES"
O
D Z
o O
H_J iE@edido en: OFICINA: 00035; TUXTLA GUTIERREZ, CHIAPAS
(D O}éB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., SE SUJETA A LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS .
ORO
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LIJ (D o < CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., POR NINGUN MOTIVO O CIRCUNSTANCIA AQEPTARA PAGOS EN EFECTIVO, EN TODO CASO, LOS PAGOS
O L L DEBERAN HACERSE A TRAVES DE SUCURSALES BANCARIAS. EN CASO DE SER PAGO MEDIANTE CHEQUES, ESTE DEBERA SER NOMINATIVO Y A FAVOR DE CHUBB
Z I Z 8 FIANZAS MONTERREY ASEGURADORA DE CAUCIéN, S.A. CUALQUIER PAGO QUE CONTRAVENGA LO ANTERIOR NO SERA RECONOCIDO POR ESTA INSTITUCION.
<< Mm O Consulte nuestro aviso de privacidad en:
O 2 d% DOCUMENTO NO ES VALIDO S| PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS. www.chubbfianzasmonterrey.com LIN EA DE VAL'DACION
(Lg % u-k@ FMO0930803PB1 CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A. _

Este documento es una representacion gréfica de una péliza emitida en términos de las disposiciones en materia de Pagina1de7
Comercio Electrénico previstas dentro del Cédigo de Comercio Vigente.

En cumplimiento a lo dispuesto por los articulos 209 y 210, de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, la documentacion contractual y la nota técnica respectiva, quedaron registradas ante la Comision Nacional de Seguros y

Fianzas, a partir del dia 07 de enero de 2016, con el nimero CNSF-F0009-0003-2016 y a partir del dia 9 de agosto de 2021 con el nimero CGEN-S0804-0020-2021.



Para verificar los datos del presente documento,

cCHUBB Chubb Fianzas Monterrey usted puede consultar nuestro sitio web
Aseguradora de Caucion ) www.chubbfl-apzas.monterrey.com,

enviar un correo a autentificacion@chubb.com

o comunicarse a los teléfonos 01 800 01 825432
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BENEFICIARIO 09-04.2025
MONTO DE FIANZA MONEDA NO. DE FIANZA INCLUSION ENDOSO
40,800.00 PESOS 2335055 0 0001
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uauhtémoc, CP 06600, Ciudad de México, México; en ejercicio de la autorizaciéon que le otorgé el Gobierno Federal por conducto de la Comisiéon Nacional de
eguros y Fianzas en los términos de los articulos 110. y 420. de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas se constituye fiadora hasta el monto de: 40,800.00
ARENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N.

(" XeXe)]

ANSPABENCIAY:

or: INFRA, S.A. DE C.V.
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EDMONTO DEL CONTRATO: $408,000.00 (CUATROCIENTOS OCHO MIL PESOS 00/100 M.N.) SIN EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO.
. = MONEDA: NACIONAL.
®) Z< .
E\OCCFECHA DE SUSCRIPCION: 09 DE ABRIL DEL 2025.
o Y TIPO: SERVICIOS
OR= ) ’
O 2 i ) )
U)L_L OOBLIGACION CONTRACTUAL PARA LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO: DIVISIBLE DE CONFORMIDAD CON LO ESTIPULADO EN EL
1] O 5 CONTRATO.
— <C L
E S_I PROCEDIMIENTO AL QUE SE SUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA HACERLA EFECTIVA: EL PREVISTO EN EL
aoiARTTCULO 279 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS.
vZ | .
LLI\ LLICOMPETENCIA Y JURISDICCION: PARA TODO LO RELACIONADO CON LA PRESENTE POLIZA, EL FIADO, EL FIADOR Y
— [m)
m 6 CUALESQUIER OTRO OBLIGADO, Ast comMOo "1A BENEFICIARIA", SE SOMETERAN A LA JURISDICCION Y COMPETENCIA DE LOS
g( 8TRIBUNALES FEDERALES DE LA CIUDAD DE MORELIA, MICHOACAN, RENUNCIANDO AL FUERO QUE PUDIERA CORRESPONDERLE EN
E E — RAZON DE SU DOMICILIO O POR CUALQUIER OTRA CAUSA.
— — >
E 8 LO LA PRESENTE FIANZA SE EXPIDE DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO POR LOS ARTICULOS 48, FRACCION II Y ULTIMO
— ) p
LUZY—PARRAFO, Y ARTICULO 49, FRACCION II, DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR
o ¢n PUBLICO, Y 103 DE SU REGLAMENTO.
NnDO
< (C I LIDACION DE LA FIANZA EN EL PORTAL DE INTERNET, DIRECCION ELECTRONICA WWW.AMIG.ORG.MX
O<<>D
Al
- OC o
%Lu‘g NIQMBRE DEL REPRESENTANTE DE LA ASEGURADORA: LIC. WENDY FLORES AMBROSSI.
O O
—_— N
NN <T =
ZZ U)@AUSULAS GENERALES A QUE SE SUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL
%8OQNTRATO EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS.
— N
2 % Z PRIMERA. - OBLIGACION GARANTIZADA.
T8 L TA POLIZA DE FIANZA GARANTIZA EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESTIPULADAS EN EL "CONTRATO" A QUE SE
0. (/)8 FIERE ESTA POLIZA Y EN SUS CONVENIOS MODIFICATORIOS QUE SE HAYAN REALIZADO O A LOS ANEXOS DEL MISMO,
LIDJ L_|'J 6 JANDO NO REBASEN EL PORCENTAJE DE AMPLIACION INDICADO EN LA CLAUSULA SIGUIENTE, AUN Y CUANDO PARTE DE LAS
<LUGELIGACIONES SE SUBCONTRATEN.
N—=590
=
= m
10 ﬁGUNDA. - MONTO AFIANZADO.
é 5 5\@ "LA ASEGURADORA", SE COMPROMETE A PAGAR A "LA BENEFICIARIA", HASTA EL MONTO DE ESTA POLIZA, QUE
wno
O v 1
2305
= —EXpedido en: OFICINA: 00035; TUXTLA GUTIERREZ, CHIAPAS
LUl o
& T %:gs FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., SE SUJETA A LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS .
~
OROL
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5 O E 5 FIRMA DIGITAL
Y CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., POR NINGUN MOTIVO O CIRCUNSTANCIA A.CEPTARA PAGOS EN EFECTIVO, EN TODO CASO, LOS PAGOS
LLI &)
Ol L DEBERAN HACERSE A TRAVES DE SUCURSALES BANCARIAS. EN CASO DE SER PAGO MEDIANTE CHEQUES, ESTE DEBERA SER NOMINATIVG Y A FAVOR DE GHUBB
Z m Z O FIANZAS MONTERREY ASEGURADORA DE CAUCléN,S.A. CUALQUIER PAGO QUE CONTRAVENGA LO ANTERIOR NO SERA RECONOCIDO POR ESTA INSTITUCION.
<< M Consulte nuestro aviso de privacidad en:
S2 %%g DOCUMENTO NO ES VALIDO S| PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS. o ohubbliansAamontoroy. oo LINEA DE VALIDACION
111 O LLIREYF- FMO930803PB1 CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A. _
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Este documento es una representacion gréfica de una péliza emitida en términos de las disposiciones en materia de Pagina2de 7
Comercio Electrénico previstas dentro del Cédigo de Comercio Vigente.

En cumplimiento a lo dispuesto por los articulos 209 y 210, de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, la documentacion contractual y la nota técnica respectiva, quedaron registradas ante la Comision Nacional de Seguros y

Fianzas, a partir del dia 07 de enero de 2016, con el nimero CNSF-F0009-0003-2016 y a partir del dia 9 de agosto de 2021 con el nimero CGEN-S0804-0020-2021.
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POLIZA DE FIANZA EXPEDICION
BENEFICIARIO 09.04.2025
MONTO DE FIANZA MONEDA NO. DE FIANZA INCLUSION ENDOSO
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HUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., con domicilio en Avenida Paseo de la Reforma No. 250 Torre Niza Piso 7, Colonia Juarez,
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guros y Fianzas en los términos de los articulos 110. y 420. de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas se constituye fiadora hasta el monto de: 40,800.00
ARENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N.
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or: INFRA, S.A. DE C.V.

ANSPABENCIA

nte: INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

$40,800.00 (CUARENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N.) SIN INCLUIR EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO, QUE
REPRESENTA EL 10 $ DIEZ POR CIENTO DEL VALOR DEL "CONTRATO".

O,

CED LA "ASEGURADORA"RECONOCE QUE EL MONTO GARANTIZADO POR LA FIANZA DE CUMPLIMIENTQ SE PUEDE MODIFICAR EN EL
O CASO DE QUE SE FORMALICE UNO O VARIOS CONVENIOS MODIFICATORIOS DE AMPLIACION DEL MONTO DEL "CONTRATO"
%) INDICADO EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA, SIEMPRE Y CUANDO NO SE REBASE EL 20 % DE DICHO/ MONTO. PREVIA
LI NOTIFICACION DEL FIADO Y CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS LEGALES, LA "ASEGURADORA"EMITIRA EL DOCUMENTO
:(I MODIFICATORIO CORRESPONDIEN?E 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

7

"ASEGURADORA"SE RESERVA EL DERECHO DE EMITIR LOS ENDOSOS SUBSECUENTES, POR LA DIFERENCIA ENTRE AMBOS MONTOS,
SIN EMBARGO, PREVIA SOLICITUD DEL FIADO, LA "ASEGURADORA"PODRA GARANTIZAR DICHA DIFERENCIA Y EMITIRA EL
DOCUMENTO MODIFICATORIO CORRESPONDIENTE.

LA "ASEGURADORA"ACEPTA EXPRESAMENTE QUE, EN CASO DE REQUERIMIENTO, SE COMPROMETE A PAGAR EL MONTO TOTAL
AFIANZADO, SIEMPRE Y CUANDO EN EL "CONTRATO" SE HAYA ESTIPULADO QUE LA OBLIGACION GARANTIZADA ES
INDIVISIBLE; DE ESTIPULARSE QUE ES DIVISIBLE, LA "ASEGURADORA"PAGARA DE FORMA PROPORCIONAL EL MONTO DE LA O
LAS OBLIGACIONES INCUMPLIDAS.

RCERA. - INDEMNIZACION POR MORA.
"LA ASEGURADORA", SE OBLIGA A PAGAR LA INDEMNIZACION POR MORA QUE EN SU CASO PROCEDA DE CONFORMIDAD CON
ARTICULO 283 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS.

FISICAS IDENTIFICABLE
O ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 115Y 120 DE LA LEY GENERAL DE TR

ARTA. - VIGENCIA.
FIANZA PERMANECERA VIGENTE HASTA QUE SE DE CUMPLIMIENTO A LA O LAS OBLIGACIONES QUE GARANTICE EN LOS

rharzo-2025

?BRMINOS DEL "CONTRATO" Y CONTINUARA VIGENTE EN CASO DE QUE “LA’CONTRATANTE" OTORGUE PRORROGA O ESPERA AL

QUMPLIMIENTO DEL "CONTRATO", EN LOS TERMINOS DE LA SIGUIENTE CLAUSULA.

L

%§IMISMO, ESTA FIANZA PERMANECERA VIGENTE DURANTE LA SUBSTANCIACION DE TODOS LOS RECURSOS LEGALES,
BITRAJES O JUICIOS QUE SE INTERPONGAN CON ORIGEN EN LA OBLIGACION GARANTIZADA HASTA QUE SE PRONUNCIE

%ESOLUCION DEFINITIVA DE AUTORIDAD O TRIBUNAL COMPETENTE QUE HAYA CAUSADO EJECUTORIA.

ﬁg ESTA FORMA LA VIGENCIA DE LA FIANZA NO PODRA ACOTARSE EN RAZON DEL PLAZO ESTABLECIDO PARA CUMPLIR LA O

Eﬁs OBLIGACIONES CONTRACTUALES.

Qo)
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B FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., SE SUJETA A LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS .
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CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., POR NINGUN MOTIVO O CIRCUNSTANCIA AQEPTARA PAGOS EN EFECTIVO, EN TODO CASO, LOS PAGOS
DEBERAN HACERSE A TRAVES DE SUCURSALES BANCARIAS. EN CASO DE SER PAGO MEDIANTE CHEQUES, ESTE DEBERA SER NOMINATIVO Y A FAVOR DE CHUBB
FIANZAS MONTERREY ASEGURADORA DE CAUCION, S.A. CUALQUIER PAGO QUE CONTRAVENGA LO ANTERIOR NO SERA RECONOCIDO POR ESTA INSTITUCION.
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Comercio Electrénico previstas dentro del Cédigo de Comercio Vigente.

En cumplimiento a lo dispuesto por los articulos 209 y 210, de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, la documentacion contractual y la nota técnica respectiva, quedaron registradas ante la Comision Nacional de Seguros y
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E GONFORMIDAD CQN
JCESO A LA INFORMA

NOMBRES, CODIGOS/FIRMAS DIGITALES POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA,

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S)
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RA PRIVADA DE LA MISMA,

LLICHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., con domicilio en Avenida Paseo de la Reforma No. 250 Torre Niza Piso 7, Colonia Juarez,

LL Cuauhtémoc, CP 06600, Ciudad de México, México; en ejercicio de la autorizaciéon que le otorgé el Gobierno Federal por conducto de la Comisién Nacional de
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a QQUINTA. - PRORROGAS, ESPERAS O AMPLIACION AL PLAZO DEL CONTRATO.
N Z EIEN CASO DE QUE SE PRORROGUE EL PLAZO ORIGINALMENTE SENALADO O CONCEDER ESPERAS O CONVENIOS DE AMPLIACION DE
C2>~O CPLAZO PARA EL CUMPLIMIENTO DEL "CONTRATO" GARANTIZADO Y SUS ANEXOS, EL FIADO DARA AVISO A LA "LA
o(T) %ASEGURADORA", LA CUAL DEBERA EMITIR LOS DOCUMENTOS MODIFICATORIOS O ENDOSOS CORRESPONDIENTES.
O W / / ,
%) L_L OLA "ASEGURADORA"ACEPTA EXPRESAMENTE GARANTIZAR LA OBLIGACION A QUE ESTA POLIZA SE REFIERE, AUN EN EL CASO DE
L 0o >_QUE SE OTORGUE PRORROGA, ESPERA O AMPLIACION AL FIADO POR PARTE DE LA "CONTRATANTE" PARA EL CUMPLIMIENTO
2‘ § LUTOTAL DE LAS OBLIGACIONES QUE SE GARANTIZAN, POR LO QUE NO SE ACTUALIZA EL SUPUESTO DE EXTINCION DE FIANZA
- :)_IPREVISTO EN EL ARTICULO 179 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS, SIN QUE SE ENTIENDA NOVADA
»O 5LA OBLIGACION.
VZ 3
WO [NsEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.
m 6 PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL "CONTRATO", CUANDO CONCURRAN LOS SUPUESTOS DE SUSPENSION EN LOS TERMINOS
6 < SDE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, SU REGLAMENTO Y DEMAS
o = ~DISPOSICIONES APLICABLES, "LA CONTRATANTE" DEBERA EMITIR EL O LAS ACTAS CIRCUNSTANCIADAS Y, EN SU CASO, LAS
I: % >CONSTANCIAS A QUE HAYA LUGAR. EN ESTOS SUPUESTOS, A PETICION DEL FIADO, LA "ASEGURADORA"OTORGARA EL O LOS
Z L LOENDOSOS CONDUCENTES, CONFORME A LO ESTATUIDO EN EL ARTICULO 166 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE

o <

LU Z +~FIANZAS, PARA LO CUAL BASTARA QUE EL FIADO EXHIBA A LA "ASEGURADORA"DICHOS DOCUMENTOS EXPEDIDOS POR "LA
Q ||| f ONTRATANTE" .
nNnd
<< C —Fln APLAZAMIENTO DERIVADO DE LA INTERPOSICION DE RECURSOS ADMINISTRATIVOS Y MEDIOS DE DEFENSA LEGALES, NO
9 é a’l@IFICA O ALTERA EL PLAZO DE EJECUCION INICIALMENTE PACTADO, POR LO QUE SUBSISTIRAN INALTERADOS LOS
(L) uJ‘;TﬂIRMINOS Y CONDICIONES ORIGINALMENTE PREVISTOS, ENTENDIENDO QUE LOS ENDOSOS QUE EMITA LA "ASEGURADORA" POR
L 9 O C@LOUIERA DE LOS SUPUESTOS REFERIDOS, FORMARAN PARTE EN SU CONJUNTO, SOLIDARIA E INSEPARABLE DE LA POLIZA
X% Q%CIAL.
\_/Z
<oWnE
Z 8 @gTIMA. - SUBJUDICIDAD.
O o —L. & "ASEGURADORA"REALIZARA EL PAGO DE LA CANTIDAD RECLAMADA, BAJO LOS TERMINOS ESTIPULADOS EN ESTA POLIZA DE
&)O ZFE_ANZA, Y, EN SU CASO, LA INDEMNIZACION POR MORA DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 283 DE LA LEY DE
W o LL& TITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS, AUN CUANDO LA OBLIGACION SE ENCUENTRE SUBJUDICE, EN VIRTUD DE
o (7)) Q’ CEDIMIENTO ANTE AUTORIDAD JUDICIAL, ADMINISTRATIVA O TRIBUNAL ARBITRAL, SALVO QUE EL FIADO OBTENGA LA
LIDJ L_H% _PENSION DE SU EJECUCION, ANTE DICHAS INSTANCIAS.

<nS . ] )
(L{J) |: _LQ "ASEGURADORA"DEBERA COMUNICAR A "LA BENEFICIARIA" DE LA GARANTIA, EL OTORGAMIENTO DE LA SUSPENSION AL
10 gDO, ACOMPANANDOLE LAS CONSTANCIAS RESPECTIVAS QUE AST LO ACREDITEN, A FIN DE QUE SE ENCUENTRE EN LA
<ZE 5 O9IBILIDAD DE ABSTENERSE DEL COBRO DE LA FIANZA HASTA EN TANTO SE DICTE SENTENCIA FIRME.

wno

Owuw
DL ~Z
r=QQ .,
w E )@:‘;dldo en: OFICINA: 00035; TUXTLA GUTIERREZ, CHIAPAS
2‘) T %«ge FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., SE SUJETA A LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS .

~
ogorx
E500
<OgLL
0Nz
Z0s
<OZ3
LlJ U)‘ O < CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., POR NINGUN MOTIVO O CIRCUNSTANCIA A'CEPTARA PAGOS EN EFECTIVO, EN TODO CASO, LOS PAGOS
O L L DEBERAN HACERSE A TRAVES DE SUCURSALES BANCARIAS. EN CASO DE SER PAGO MEDIANTE CHEQUES, ESTE DEBERA SER NOMINATIVO Y A FAVOR DE CHUBB
Z m Z O FIANZAS MONTERREY ASEGURADORA DE CAUCION, S.A. CUALQUIER PAGO QUE CONTRAVENGA LO ANTERIOR NO SERA RECONOCIDO POR ESTA INSTITUCION.
<< m Consulte nuestro aviso de privacidad en:
S Tg)JJOCUMENTo NO ES VALIDO S| PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS. e b zaamontooy o LINEA DE VALIDACION
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Este documento es una representacion gréfica de una péliza emitida en términos de las disposiciones en materia de Pagina4de7
Comercio Electrénico previstas dentro del Cédigo de Comercio Vigente.

En cumplimiento a lo dispuesto por los articulos 209 y 210, de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, la documentacion contractual y la nota técnica respectiva, quedaron registradas ante la Comision Nacional de Seguros y

Fianzas, a partir del dia 07 de enero de 2016, con el nimero CNSF-F0009-0003-2016 y a partir del dia 9 de agosto de 2021 con el nimero CGEN-S0804-0020-2021.



Para verificar los datos del presente documento,

cCHUBB Chubb Fianzas Monterrey usted puede consultar nuestro sitio web
Aseguradora de Caucion ) www.chubbfl-apzas.monterrey.com,

enviar un correo a autentificacion@chubb.com

o comunicarse a los teléfonos 01 800 01 825432

VALIDA
POLIZA DE FIANZA EXPEDICION
BENEFICIARIO 09-04-2025
MONTO DE FIANZA MONEDA NO. DE FIANZA INCLUSION ENDOSO
40,800.00 PESOS 2335055 0 0001

CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., con domicilio en Avenida Paseo de la Reforma No. 250 Torre Niza Piso 7, Colonia Juarez,

Cuauhtémoc, CP 06600, Ciudad de México, México; en ejercicio de la autorizacion que le otorgé el Gobierno Federal por conducto de la Comision Nacional de
eguros y Fianzas en los términos de los articulos 110. y 420. de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas se constituye fiadora hasta el monto de: 40,800.00
UARENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N.

A

Por: INFRA, S.A. DE C.V.

Ante: INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

OCTAVA. - COAFIANZAMIENTO O YUXTAPOSICION DE GARANTIAS.

EL COAFIANZAMIENTO O YUXTAPOSICION DE GARANTIAS, NO IMPLICARA NOVACION DE LAS OBLIGACIONES ASUMIDAS POR LA
"ASEGURADORA"POR LO QUE SUBSISTIRA SU RESPONSABILIDAD EXCLUSIVAMENTE EN LA MEDIDA Y CONDICIONES EN QUE LA
ASUMIO EN LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA Y EN SUS DOCUMENTOS MODIFICATORIOS.

MIL.

NOMBRES, CODIGOS/FIRMAS DIGITALES POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA,

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

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.

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

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

E CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 115Y 120 DE LA LEY GENERAL DE TRANSPARENCI

CIMA PRIMERA. -RECLAMACION
A BENEFICIARIA" PODRA PRESENTAR LA RECLAMACION A QUE SE REFIERE EL ARTICULO 279 DE LEY DE INSTITUCIONES DE
GUROS Y DE FIANZAS EN CUALQUIER OFICINA, O SUCURSAL DE LA INSTITUCION Y ANTE CUALQUIER APODERADO O

rearze2025

REPRESENTANTE DE LA MISMA.

©)]

E§CIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES.

SERA APLICABLE A ESTA POLIZA, EN LO NO PREVISTO POR LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS LA
E%GISLACION MERCANTIL Y A FALTA DE DISPOSICION EXPRESA EL CODIGO CIVIL FEDERAL.

=

AyCIMA TERCERA. - ENTREGA DE FIANZAS.

‘E%A ASEGURADORA" DEBERA ENTREGAR A "LA BENEFICIARIA", UNA COPIA DE ESTA POLIZA A TRAVES DEL MEDIO
Z

O
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FIRMA DIGITAL

CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., POR NINGUN MOTIVO O CIRCUNSTANCIA AQEPTARA PAGOS EN EFECTIVO, EN TODO CASO, LOS PAGOS
DEBERAN HACERSE A TRAVES DE SUCURSALES BANCARIAS. EN CASO DE SER PAGO MEDIANTE CHEQUES, ESTE DEBERA SER NOMINATIVO Y A FAVOR DE CHUBB
FIANZAS MONTERREY ASEGURADORA DE CAUCION, S.A. CUALQUIER PAGO QUE CONTRAVENGA LO ANTERIOR NO SERA RECONOCIDO POR ESTA INSTITUCION.

SO A LA INFORMA

E

EbltE DOCUMENTO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS. Consulte nuestro aviso de privacidad en: LINEA DE VALIDACION

www.chubbfianzasmonterrey.com

C
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Para verificar los datos del presente documento,

cCHUBB Chubb Fianzas Monterrey usted puede consultar nuestro sitio web
Aseguradora de Caucion ] www.chubbfl-apzas.monterrey.com,

enviar un correo a autentificacion@chubb.com

o comunicarse a los teléfonos 01 800 01 825432

VALIDA
POLIZA DE FIANZA EXPEDICION
BENEFICIARIO 09-04.2025
MONTO DE FIANZA MONEDA NO. DE FIANZA INCLUSION ENDOSO
40,800.00 PESOS 2335055 0 0001

RA PRIVADA DE LA MISMA,

E CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., con domicilio en Avenida Paseo de la Reforma No. 250 Torre Niza Piso 7, Colonia Juarez,
Cuauhtémoc, CP 06600, Ciudad de México, México; en ejercicio de la autorizacion que le otorgé el Gobierno Federal por conducto de la Comision Nacional de

L1 Seguros y Fianzas en los términos de los articulos 110. y 420. de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas se constituye fiadora hasta el monto de: 40,800.00

< <'l:|ARENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N.

or: INFRA, S.A. DE C.V.

ANSPABENC

nte: INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ELECTRONICO, LA DIRECCION DE CORREO ELECTRONICO, O AMBOS CONFORME A LO SENALADO EN LA CARATULA DE ESTA
POLIZA.

TALES COMO:

(S)

FISICAS IDENTIFICABLE
O ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 115Y 120 DE LA LEY GENERAL DE TR
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SO A LA INFORMAGI
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CHUBB FIANZAS MONTERREY, ASEGURADORA DE CAUCION, S.A., POR NINGUN MOTIVO O CIRCUNSTANCIA AQEPTARA PAGOS EN EFECTIVO, EN TODO CASO, LOS PAGOS
DEBERAN HACERSE A TRAVES DE SUCURSALES BANCARIAS. EN CASO DE SER PAGO MEDIANTE CHEQUES, ESTE DEBERA SER NOMINATIVO Y A FAVOR DE CHUBB
FIANZAS MONTERREY ASEGURADORA DE CAUCION, S.A. CUALQUIER PAGO QUE CONTRAVENGA LO ANTERIOR NO SERA RECONOCIDO POR ESTA INSTITUCION.
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NOMBRES, CODIGOS/FIRMAS DIGITALES POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR AL
&

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S)



cCHUBB Chubb Fianzas Monterrey

Aseguradora de Caucion

NORMAS REGULADORAS PARA FIANZAS ADMINISTRATIVAS DE

CUMPLIMIENTO SUBRAMO PROVEEDURIA

Esta obligacion de cumplimiento garantiza la ejecucion de la obra y/o el cumplimiento de las obligaciones derivadas de los documentos fuente
afianzados, bajo los términos y especificaciones estipulados en dichos documentos, celebrado entre el Fiado y el Beneficiario.

1. Los términos de esta pdliza deben ser claros y precisos en los que consten con exactitud el
monto de la Fianza, nombre completo y domicilios DEL (LOS) BENEFICIARIOS (S) y EL DE (LOS
FIADO(S), la obligacion principal afianzada, vigencia, forma en que el BENEFICIARIO (S) debera
de acreditar el incumplimiento, demas clausulas que deberan regir la poliza y firma del
representante de la Institucion. Art. 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas. (LISF).

2. El original de la pdliza y sus documentos relacionados, tales como aumento o disminucién de
su monto, las prorrogas de su vigencia o cualquier otra modificacion debera (n) conservarlos EL
(LOS) BENEFICIARIO(S) y debera presentarlos para el ejercicio de sus derechos ante la
Institucion. Art. 279 de la LISF.

3. Los derechos y obligaciones derivadas de esta Fianza se reputan actos de comercio para todos
los que en ella intervengan, sea como BENEFICIARIO(S), FIADO(S), SOLICITANTE(S),
CONTRAFIADOR(ES) U OBLIGADO(S) SOLIDARIO(S), con excepcion de la garantia hipotecaria
que por la Fianza haya otorgado, y estaran regidos por la LISF y en lo que no prevea por la
legislacion mercantil y por el Titulo Décimo tercero de la Parte Segunda del Libro Cuarto del Cédigo
Civil Federal (C.C.F.), relativo a la Fianza civil. Art. 32 y 183 LISF.

4. Eltexto de la pdliza no debe contradecir las limitaciones que en la misma se establezcan.

5. La Fianza contenida en esta podliza es nula si garantiza el pago de titulos de crédito o
préstamos en dinero.

6. La Institucion esta excluida de los beneficios de orden y excusion a los que se refieren los Arts.
2814 y 2815 del C.C.F. La Fianza no se extinguira aun cuando el Acreedor no requiera
judiciaimente AL (LOS) DEUDOR(ES) FIADO(S) el cumplimiento de la obligacion principal
afianza%a o dejare de promover sin causa justificada en el Juicio promovido en su contra. Art. 178
de la LISF.

7. La obligacion de la Institucion contraida en esta pdliza se extinguird si EL (LOS)
ACREEDOR(ES) O BENEFICIARIO(S) concede(n) AL (LOS) FIADO(S) prorroga o espera sin
consentimiento por escrito de la Institucion. Art. 179 de la LISF.

8. La novacion de la obligacién principal afianzada extinguira la Fianza si la Institucion no da su
consentimiento para esa novacién y para garantizar con la misma Fianza la obligaciéon novada. Art.
2220 del C.C.F.

9. La quita o pago parcial de la obligaciéon principal afianzada reduce la Fianza en la misma
proporcion y la extingue si por esa causa dicha obligacién principal fiada queda sujeta a nuevos
gravamenes y condiciones. Art. 2847 del C.C.F.

10. Las acciones de los Beneficiarios de la fianza en contra de la Institucion tratandose de fianzas
de vigencia determinada, caducan en 180 dias naturales contados desde el dia en que se haya
hecho exigible la obligacién por incumplimiento del fiado o bien, desde el dia estipulado en la pdliza
(tratdndose de fianzas de vigencia determinada o indeterminada); o bien, desde el dia siguiente de
aquél en que haya expirado la vigencia de la fianza (cuando la misma se haya emitido por tiempo
determinado). Tratandose de fianzas otorgadas a favor de la Federacion, del Distrito Federal, de los
Estados y de los Municipios, el plazo de caducidad sera el de tres afios, conforme se dispone por el
articulo 174 de la LISF. Una vez presentada la reclamacion, habra nacido el derecho del
beneficiario para hacer efectiva la poliza, el cual quedara sujeto a la prescripcion prevista por el
articulo 175 de la LISF. La Institucion se liberara por prescripcién cuando transcurra el plazo legal
para que prescriba la obligacion o el de tres afios, lo que resulte menor. Cualquier solicitud de pago
hecha por el beneficiario a la Institucién, interrumpe la prescripcion salvo que resulte improcedente.

11. Cuando la fianza sea a favor de Beneficiarios particulares deberan presentar sus
reclamaciones por responsabilidades derivadas de los derechos y obligaciones que consten en la
poliza de fianza respectiva, directamente ante la Institucién. En caso que ésta no le dé contestacion
dentro del término legal o que exista inconformidad respecto de la resolucién emitida por la misma,
el Beneficiario podra, a su eleccion, hacer valer sus derechos ante la Comisién Nacional para la
Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros o bien ante los Tribunales Federales
o Comunes en términos de los dispuesto por los articulos 279 y 280 de la LISF.
Independientemente de ello, para los casos de consultas o reclamaciones, los Solicitantes, Fiados u
Obligados Solidarios, podran acudir ante la Unidad Especializada de Atencién de Consultas y
Quejas de Chubb Fianzas Monterrey, Aseguradora de Caucién, S.A., llamada Area de Atencion
Personalizada a Clientes (APC).

12. Los Beneficiarios deberan presentar su reclamacion por escrito ante la Institucion requiriendo
el pago de la fianza, acompafiando la documentacion y deméas elementos que sean necesarios para
demostrar la existencia y exigibilidad de la obligacion garantizada por la fianza en su oficina matriz,
sucursales y oficinas de servicio quien dispondra de un plazo de 30 dias contados a partir de la
fecha en que fue integrada la reclamacion, para proceder a su pago o en su caso, para comunicar
por escrito al Beneficiario las razones, causas o motivos de su improcedencia. Art. 279 de la LISF.
Lo anterior sin perjuicio del plazo para solicitar documentacién adicional.

13. En términos del articulo 166 de la LISF, salvo pacto en contrario en el texto de la pdliza de
fianza, el incumplimiento de la obligaciéon se acreditara acompafando al escrito de reclamo, la
documentacion y demas elementos que sean necesarios para demostrar la existencia y exigibilidad
de la obligacion garantizada en términos del articulo 279 de la LISF. En caso de que el Beneficiario
sea la Federacion, el Distrito Federal, los Estados y los Municipios, se debera observar lo previsto
en las disposiciones legales, reglamentarias y administrativas aplicables.

14. Las fianzas que se emitan en moneda extranjera, se sujetaran a las disposiciones del
TITULO 19, CAPITULO 19.2 de la Circular Unica de Seguros y Fianzas, mismas que estan
a d|sp05|C|on del fiado y del Beneficiario en el sitio
www.cnsf.gob.mx/CUSFELECTRONICA/CUSF/CUSF19 2 y que se tienen por reproducidas
como si a la letra se insertase.

15. Si la Fianza es a favor de la Federacién, del Distrito Federal de los Estados y de los
Municipios, su procedimiento de cobro se hara conforme al Art. 282 de la LISF.

16. Si la Institucion no cumple con las obligaciones asumidas en la pdliza al hacerse
exigibles, estara obligada, aun cuando la reclamacion sea extrajudicial, a cubrir su
obligacion de acuerdo a lo siguiente: Las obligaciones en moneda nacional se denominaran
en unidades de inversion, a partir de la fecha de su exigibilidad, de acuerdo con el Art. 283
de la LISF y su pago se hara en moneda nacional al valor que dichas unidades de Inversion
tengan a la fecha en que se efectie el mismo. Al respecto, la Institucion pagara un interés
moratorio sobre la obligacién denominada en unidades de inversién conforme a los
dispuesto en el parrafo anterior, cuya tasa sera igual al resultado de multiplicar por 1.25 el
costo de captacion a plazo de pasivos denominados en unidades de inversion de las
Instituciones de Banca Muiltiple del pais, publicado por el Banco de México en el Diario
Oficial de la Federacion, correspondiente a cada uno de los meses en que exista mora. Los
intereses moratorios se generaran por dia, a partir de la fecha del vencimiento de los plazos
referidos y hasta el dia en que se efectle el pago. Para su célculo, las tasas de referencia a
que se refiere este articulo deberan dividirse entre trescientos sesenta y cinco y multiplicar
el resultado por el nimero de dias correspondientes a los meses en los que persista el
incumplimiento.

17. La Institucion podra constituirse en parte y gozara de todos los derechos inherentes a
ese caracter en los negocios de cualquier indole y en los procesos, juicios u otros
procedimientos Judiciales en los cuales haya otorgado esta Fianza en todo lo que se
relacione a las responsabilidades que de ésta derive, asi como en los procesos que se
sigan al Fiado por las responsabilidades que haya garantizado. A peticion de parte, la
Institucién sera llamada a dicho proceso o juicio para que éste a sus resultas. Art. 287 de la

18. Las autoridades federales, del Distrito Federal, de los Estados y de los Municipios,
deberan informar, a solicitud de la Institucion, sobre la situacion del asunto, ya sea judicial,
administrativo o de otra naturaleza, para el que se haya otorgado la fianza y resolver, dentro
de los treinta dias siguientes a su recepcion, las solicitudes de cancelaciéon de la Fianza.
Art. 293 de la LISF.

19. Le}slnstitucién se considera de acreditada solvencia por las Fianzas que expida Art. 16
de la LISF.

20. Al admitir las fianzas las Autoridades Federales y Locales no podran calificar la
solvencia de las Instituciones, ni exigir su comprobacion o la constitucion de garantias que
las respalden. Art. 18 de la LISF.

21.  Ninguna autoridad fijara mayor importe a las Fianzas que otorguen las instituciones
autorizadas por el Gobierno Federal que el sefalado para depodsitos en efectivo u otras
formas de garantia. Art. 18 de la LISF.

22. El pago de la Fianza, subroga a la Institucién en todos los derechos acciones y
privilegios de (los) acreedor(es) a quien(es) se le(s) haya pagado, relacionados con la
obligacion afianzada. La Fianza se extinguira si por culpa o negligencia del (los)
acreedor(es) la Institucién no puede subrogarse en esos derechos acciones y privilegios en
contra de su(s) deudores FIADO(S) Art. 177 de la LISF y 2830 y 2845 del C.C.F.

23. Las reclamaciones a esta fianza incluirdn: fecha de reclamo, nimero de fianza, fecha
de expedicién de la fianza, monto de la fianza, nombre o denominacién del fiado y del
beneficiario, del representante, en su caso, domicilio del beneficiario para oir y recibir
notificaciones, descripciéon de obligacién garantizada, referencia del contrato fuente,
descripcion del incumplimiento que motiva la reclamacién acompafando la documentacion
soporte, y el importe originalmente reclamado, que nunca podra ser superior al monto de la
fianza (CUSF Capitulo 4.2.8 fraccion VIII).

24. Las obligaciones de esta poliza cesaran si el (los) beneficiario(s) en los términos del
articulo 492 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas y el Acuerdo por el que se
emiten las Disposiciones de caracter general a que se refiere dicho articulo, fuere(n)
condenado(s) mediante sentencia ejecutoriada, por cualquier delito vinculado Contra la
Salud (Narcotrafico), Encubrimiento y/u Operaciones con Recursos de Procedencia llicita,
Terrorismo y/u Delincuencia Organizada en Territorio Nacional, o si el nombre del (los)
beneficiario(s) o su(s) nacionalidad(es) es (son) publicado(s) en alguna lista oficial relativa a
los delitos citados, sea de caracter nacional o extranjera proveniente de un Gobierno con el
cual el Gobierno Mexicano tenga celebrado algun tratado internacional en la materia antes
mencionada. En su caso, las obligaciones de la pdliza seran restauradas una vez que la
Compaiiia tenga conocimiento de que el nombre del (de los) beneficiario(s) deje(n) de
encontrarse en las listas antes mencionadas.
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En cumplimiento a lo dispuesto por los articulos 209 y 210, de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, la documentacion contractual y la nota técnica respectiva, quedaron registradas ante la Comision
Nacional de Seguros y Fianzas, a partir del dia 07 de enero de 2016, con el nimero CNSF-F0009-0003-2016 y a partir del dia 9 de agosto de 2021 con el nimero CGEN-S0804-0020-2021.



