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Tlaxcala, Tlax., a 15 de agosto de 2025.

No. de Procedimiento interno: AD]-GAFETE-47-2025
No. de Procedimiento de Compras MX: AA-50-GYR-050GYR041-T-1 17-2025

INVITACION
VALMAR DIGITALMICRO, S.A. DE C.V.

ELECTRONICA
Presente:

Con fundamento en los articulos 35 fraccién III, 36, 39 fraccién 1I, 53, 55 parrafo
primero, 67 y 69 de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Sector
Pablico (LAASSP), me permito solicitar a usted Proposicion Econémica (cotizacién
referente a los bienes que se indican en el Anexo 1 (uno), Proposicion Técnica y
Documentacion Legal-Administrativa para los bienes indicados al rubro y que
corresponden al requerimiento del ejercicio 2025 del Organo de Operacion
Administrativa Desconcentrada Estatal Tlaxcala. Todos los términos y condiciones de
la contratacién, como descripcién detallada de los bienes, condiciones de entrega,
garantias, etc. se encuentran en el Anexo 1 A “Anexo Técnico-Términos y
Condiciones”, de la presente invitacién, los cuales deberan ser considerados para la
elaboracién de su propuesta.

Conforme a lo dispuesto por los articulos 36 y 37 de la LAASSP, |a entrega de
proposiciones se debera realizar a través de la Plataforma Compras MX.

Con posterioridad se realizard la evaluacién integral de las proposiciones, el
resultado de dicha revision o andlisis, se dara a conocer en el acto de notificacién
adjudicacion o fallo correspondiente.

Los interesados en participar s6lo podran presentar una proposicion en el presente
procedimiento de contratacion; una vez recibidas las proposiciones en la fecha, hora
y Plataforma establecidas, éstas no podran retirarse o dejarse sin efecto, por lo que
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deberdn considerarse vigentes dentro del presente procedimiento y hasta su
conclusion.

1. ASPECTOS A CONSIDERAR

e El criterio de evaluacién de las proposiciones sera binario, mediante el cual
sélo se adjudica a quien cumpla los requisitos establecidos por la convocante
y oferte el precio mas bajo, siempre y cuando el precio ofertado no resulte
Precio no aceptable o Precio no conveniente en términos del articulo 5 de la
LAASSP.

e El tipo de abastecimiento para este procedimiento sera una fuente de
abastecimiento para la totalidad de los bienes.

e El caracter del presente procedimiento es Nacional y el idioma en que podran
presentarse las proposiciones es espafiol.

e La posible suscripcién de un contrato cerrado para el ejercicio 2025.

e Periodo de contrataciéon: del dia siguiente a la emision del fallo al 31 de
diciembre de 2025.

2. DOCUMENTOS QUE DEBERAN PRESENTAR QUIENES DESEEN PARTICIPAR EN EL
PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO COBERTURA
DE TRATADOS, RELATIVOS A LA PROPOSICION TECNICA, PROPOSICION
ECONOMICA Y DOCUMENTACION LEGAL-ADMINISTRATIVA.

2.1-PROPOSICION TECNICA

La proposicion técnica debera contener la siguiente documentacion:

1. Copia simple del R. F. C. y/o Alta ante el SAT en la que acredite la actividad
preponderante, acorde al servicio que se solicita.

2. Copia del comprobante de Inscripcion Patronal ante el IMSS e Infonavit.
3. Copia Licencia, permiso o autorizacion de funcionamiento vigente.

4. Copia de Acta Constitutiva en caso de tratarse de Persona Moral. Escrito bajo
protesta de decir verdad que se encuentra al corriente en sus obligaciones
fiscales, y en caso de resultar adjudicado, presentard a mas tardar tres dias
posteriores a la emisién del fallo, la opinion positiva del cumplimiento de sus
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obligaciones fiscales conforme el articulo 32D del Cddigo Fiscal de La Federacion.
La no presentacion de este escrito no serd causa de desechamiento.

5. Carta del Participante en hoja membretada del mismo y firma por el
representante legal donde manifieste que cuenta con las herramientas de
comunicacion: un correo electrénico, un numero telefénico local Yy una pagina
WEB, donde se registre, realice o envie la Orden de surtimiento de tarjetas, en su
caso, se podra levantar un tiket y dar sequimiento a este. Corroborando en todos
los casos, el envio desde un correo electrénico institucional, de la persona que

designe el Administrador del Contrato, la solicitud, ticket u orden de reposiciéon
realizada.

6. Documento firmado por el representante legal del Participante en donde
presente una matriz de escalacién para la atencién y sequimiento de cualquier
asunto relacionado con la calidad de impresién y suministro de las tarjetas
de PVC.

7. Curriculum de la empresa Participante.

8. Opinion positiva de cumplimiento de obligaciones fiscales emitida por el SAT

vigente al acto de presentacién y apertura de proposiciones, en términos del
articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la Federacién.

9. Opinidn positiva de cumplimiento en materia de contribucién es de seguridad
social del Instituto Mexicano del Seguro Social.

10. Opinion positiva de cumplimiento ante el Infonavit.

11.El participante deberd presentar los folletos, catdlogos o manuales que
contengan las especificaciones Técnicas de las tarjetas PVC de su propuesta,
asi como de los equipos de impresion propuestos a entregar, dichas
especificaciones deberan cumplir como minimo con las caracteristicas
solicitadas en el Anexo Técnico.
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La falta de presentacion de la documentacidén sefalada en el presente numeral
o su incumplimiento afecta la solvencia de la propuesta y motivara su
desechamiento.

2.2-PROPOSICION ECONOMICA

La propuesta econdmica debera contener la cotizacion de los bienes ofertados,
indicando precio unitario, subtotal e importe, total ofertado desglosando el IVA,
apegandose a todos los rubros establecidos en el Anexo numero 2 de la presente
invitacion.

Se debera cotizar en moneda nacional con dos decimales, sin truncar.
Los precios ofertados permaneceran fijos durante la vigencia del contrato.

Debera estar firmada por el representante legal del licitante y aunado a esto,
adjuntar archivo editable de la misma, ya sea Word o Excel.

BINARIO: Si resultare que dos o mas proposiciones son solventes porque satisfacen
la totalidad de los requerimientos solicitados por la convocante, el contrato se
adjudicara a quien presente la proposicion cuyo precio sea el mas bajo, siempre y
cuando dicho precio resulte aceptable y conveniente.

***Se debera requisitar el Apéndice A (Formato de Confirmacidén de la Cotizacién)

La falta de presentacion de la documentacion seifialada en el presente numeral
o su incumplimiento afecta la solvencia de la propuesta y motivara su
desechamiento.

2.3-DOCUMENTACION LEGAL-ADMINISTRATIVA

A. Escrito de acreditacion legal y personalidad juridica del licitante para
comprometerse y suscribir propuestas, en el que su firmante manifieste, bajo
protesta de decir verdad, que cuenta con facultades suficientes para comprometerse
por si o por su representada y para suscribir las proposiciones Anexo 3 (tres), escrito
que podra acompanar de una copia simple por ambos lados de su identificacion
oficial vigente con fotografia (cartilla del servicio militar nacional, pasaporte,
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credencial para votar o cédula profesional, tratindose de personas fisicas, y en el
caso de personas morales, de la persona que firme la propuesta).

B. Una declaracién firmada en forma autégrafa por el propio licitante o su
representante legal, por el que manifieste bajo protesta de decir verdad, no
encontrarse en alguno de los supuestos establecidos por los articulos 71 y 90, de la
LAASSP, Tratandose de personas morales, su representante legal deberd de
manifestar con el escrito antes referido que tanto el licitante, como los socios o
asociados, no se encuentran inhabilitadas; conforme al Anexo 4 (cuatro).

C. Escrito de declaracién de integridad, a través del cual el licitante o su
representante legal manifieste bajo protesta de decir verdad, que por si mismos o a
través de interpdsita persona, se abstendran de adoptar conductas para que los
servidores publicos del Instituto, induzcan o alteren las evaluaciones de las
proposiciones, el resultado del procedimiento, u otros aspectos que otorguen
condiciones mas ventajosas con relacién a los demas participantes, asi como, de
incorporar durante la vigencia de los contratos a personas que se encuentren
inhabilitadas conforme al Anexo 5 (cinco), de la presente invitacion.

D. Los licitantes con caracter de MIPYMES, deberan presentar copia del documento
expedido por autoridad competente, que determine su estratificacién como micro,
pequena o mediana empresa; o bien un escrito en el cual manifiesten bajo protesta
de decir verdad que cuentan con ese caracter, conforme al Anexo 6 (seis), de la
presente invitacion.

E. Conforme al articulo 35, del Reglamento de la Ley, escrito libre bajo protesta de

decir verdad, a través del cual el licitante manifieste que es de nacionalidad
mexicana.

F. En caso de que se presenten proposiciones en forma conjunta, cada una de las
personas agrupadas, deberd presentar en forma individual los escritos sefialados en
este numeral, ademas del convenio firmado conforme al Anexo 7 (siete), por cada
una de las personas que integren la proposicién.
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G. Escrito por el que manifiesta no encontrarse inhabilitado como empresa o
producto, por la Secretaria de Salud, la Comision Federal para la Proteccion Contra
Riesgos Sanitarios o por la Secretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno, ni impedido
por el Instituto Mexicano del Seguro Social, conforme al Anexo 8 (ocho), de la
presente invitacion.

H. Escrito por el que se obliga, en caso de resultar adjudicado, a liberar al Instituto de
toda responsabilidad de caracter civil, mercantil, penal o administrativa que, en su
caso, se ocasione con motivo de la infraccién de derechos de autor, patentes, marcas
u otros derechos de propiedad industrial o intelectual a nivel Nacional o
Internacional, conforme al Anexo 9 (nueve) de la presente invitacién.

I. Manifiesto, mediante el cual los licitantes afirmen o nieguen, bajo protesta de decir
verdad, los vinculos o relaciones de negocios, laborales, profesionales, personales o
de parentesco por consanguinidad o afinidad hasta el cuarto grado con las personas
servidoras publicas que establece el Protocolo de Actuacién en Contrataciones. Dicho
manifiesto sera presentado a través del medio electrénico que disponga la
Secretaria.

J. Escrito en el que su firmante manifieste bajo protesta de decir verdad, que no
ejecuta con otro participante acciones que impliquen o tengan por objeto obtener un
beneficio o ventaja indebida en el procedimiento.

K. Escrito en el que su firmante manifieste bajo protesta de decir verdad que, en caso
de resultar ganador, no podra subcontratar a otro licitante que haya participado en
el procedimiento.

L. Manifestacidn del licitante de estar inscrito en el Registro electrénico de personas
fisicas y morales de la Plataforma Compras MX, de conformidad con el articulo 86 de
la LAASSP.

N. Formato para la manifestacion que deberdn presentar los
proveedores que participen en licitaciones publicas internacionales bajo la
cobertura de tratados para la adquisicion de bienes, y dar cumplimiento a lo
dispuesto en la regla 5.2 de las REGLAS para la celebracién de licitaciones publicas
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internacionales bajo la cobertura de tratados de libre comercio suscritos por los
Estados Unidos Mexicanos (Los bienes de origen nacional cumplen con lo
establecido en el articulo 28, fraccién I de laLey de Adquisiciones) conforme al
formato del Anexo 14 (catorce) o

Formato para la manifestacion que deberan presentar los
proveedores que participen en licitaciones publicas internacionales bajo la
cobertura de tratados para la adquisicién de bienes, y dar cumplimiento a lo
dispuesto en la regla 5.2 de las REGLAS para la celebracién de licitaciones publicas
internacionales bajo la cobertura de tratados de libre comercio suscritos por los
Estados Unidos Mexicanos. (Los bienes de origen nacional cumplen con las reglas
de origen correspondientes a los capitulos de compras del sector publico de los
tratados de libre comercio), utilizando el formato del Anexo 15 (quince).

O. Formato para la manifestacion que deberdn presentar los proveedores que
participen en licitaciones publicas internacionales bajo la cobertura de tratados para
la adquisicién de bienes, y dar cumplimiento a lo dispuesto en la regla 5.2 de las
REGLAS para la celebracién de licitaciones publicas internacionales bajo la cobertura
de tratados de libre comercio suscritos por los Estados Unidos Mexicanos. (Los
bienes importados cumplen con las reglas de origen establecidas en el capitulo de
compras del sector publico del tratado que corresponda), utilizando el formato del
Anexo 16 (dieciseis).

La falta de presentacién de la documentacién sefialada en el presente numeral

0 _su incumplimiento afecta la solvencia de la propuesta y motivara su
desechamiento.

2.4-DOCUMENTACION COMPLEMENTARIA QUE NO AFECTA LA SOLVENCIA DE LA
PROPOSICION

Constancia de Situacion Fiscal, preferentemente no mayor a tres meses.

Escrito libre bajo protesta de decir verdad donde manifieste que autorizé hacer
publica su opinién de cumplimiento del SAT, en sentido positivo y vigente, a
efecto de cumplir con lo previsto por el articulo 32-D, primero, sequndo, tercero,
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cuarto y ultimo parrafos del CFF, asi como lo dispuesto en el numeral 4.19, de las
POBALINES del IMSS y en términos de la regla 2.1.28 y 2.1.24 de la Resolucién
Misceldnea Fiscal para el 2025.

3. Documento de constitucion y registro emitido conforme a las disposiciones
juridicas aplicables que acredite: sector de Mipymes nacionales cooperativas,
organismos del sector social de la economia certificados por el Instituto
Nacional de la Economia Social, incluyendo aquellos cuyo objeto sea la
inclusién laboral de mujeres y personas vulnerables y las constituidas o
conformadas por grupos de atencién prioritaria.

3.-CAUSAS EXPRESAS DE DESECHAMIENTO

De conformidad con el articulo 40 fraccion XVIII, de la LAASSP, serd causa de
desechamiento:

I Cuando no presente escrito bajo protesta de decir verdad, de que el licitante no
se ubica en los supuestos establecidos en los articulos 71 y 90 de la LAASSP.

Il.  Cuando no presente escrito bajo protesta de decir verdad que se abstendran de
adoptar conductas, por si 0 a través de interpdsita persona, para que los
servidores publicos del IMSS induzcan o alteren las evaluaciones de las
propuestas, el resultado del procedimiento u otros aspectos que otorguen
condiciones mas ventajosas con relacion a los demas participantes.

ll.  Que el producto y/o la empresa se encuentre inhabilitado por la SSA, COFEPRIS,
SABG y/o se encuentre impedido por IMSS.

IV.  Cuando no presente escrito bajo protesta de decir verdad, a través del cual el
licitante manifieste que es de nacionalidad mexicana.

V. Que no cumplan con alguno de los requisitos establecidos en esta invitacion
contenidos en los numerales 2.1, 2.2 y 2.3 que con motivo de dicho
incumplimiento se afecte la solvencia de la proposicién;

VI.  Cuando se compruebe que tienen acuerdo con otros licitantes para elevar el
costo del servicio solicitado o bien, cualquier otro acuerdo que tenga como fin
obtener una ventaja sobre los demas licitantes.

VII.  Cuando incurran en cualquier violacién a las disposiciones de la LAASSP, a su
Reglamento o a cualquier otro ordenamiento legal o normativo vinculado con
este procedimiento.
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Cuando no presente uno o mas de los escritos o manifiestos solicitados con

caracter de “bajo protesta de decir verdad”, solicitados en las presentes bases u

omita la leyenda requerida.

Cuando el licitante presente mas de una proposicién técnica y/o econdémica

para la misma partida.

Cuando la informacién contenida en los Registros Sanitarios y, en su caso, en

los anexos resulte incompleta o incongruente respecto a las especificaciones

ofertadas en la propuesta técnica.

En caso de que la propuesta no cuente con la firma electrénica, establecida por

la SABG como medio de identificacion electrénica, es decir, la firma electrénica

avanzada que emite el SAT para el cumplimiento de obligaciones fiscales del

licitante.

Cuando la firma electrénica de la proposicién no sea vélida o no se pueda

verificar el ACUSE correspondiente.
Tratandose de propuestas conjuntas, cuando la proposicion no sea firmada
electronicamente por el integrante del consorcio designado como
representante comun. Se considerara que la propuesta no se encuentra
firmada electrénicamente por el representante comun del consorcio cuando
el nombre (personas fisicas) o la razén social (personas morales) del
consorciado designado como representante comun en el Convenio sefialado
en el requisito F del numeral 2.3 de la presente Invitacion, no sea el que
aparezca en el campo “Nombre del firmante:” del ACUSE DE PRESENTACION
DE PROPOSICION ELECTRONICA A TRAVES DE PLATAFORMA COMPRAS MX
generado por el Plataforma Compras MX.

En el caso de proposiciones conjuntas, no presentar el convenio

correspondiente, o éste no cumpla con lo establecido en el articulo 45 de la

LAASSP y 44 del RLAASSP,

Cuando s6lo se presente la propuesta técnica y no se presente la propuesta

economica que oferte, o viceversa.

En caso de que los documentos que envien los licitantes a través del Plataforma

Compras MX no sean legibles, imposibilitando el analisis integral de la

proposicion, y esto conlleve a un faltante o carencia de informacién que afecte

la solvencia de la proposicién.

Cuando exista discrepancia entre lo ofertado en la propuesta técnica con lo

ofertado en la propuesta econdémica, en lo referente a la descripcién de los

bienes o en cualquiera de sus caracteristicas.

Si el licitante envia su proposiciéon en fecha u hora posterior a la sefialada.
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XIX. Que no se puedan abrir los archivos del licitante, por contener virus
informaticos o por cualquier causa técnica imputable a estos, en términos del
numeral 29 del “Acuerdo por el que se establecen las disposiciones que se
deberdan observar para la utilizacion del Sistema Electréonico de
Informacion Publica Gubernamental denominado CompraNet”,

XX.  Cuando el licitante no requisite los requerimientos econémicos en la Plataforma
Compras MX.

XXI. Si las propuestas no se presentan en idioma espafiol, asi como los anexos
técnicos, certificados, diplomas y folletos de los bienes ofertados por el licitante
que se presenten en el idioma del pais de origen que oferta y no acomparien la
traduccion simple al espafiol.

XXII. - Cuando presenten la propuesta econédmica en moneda extranjera, sin que lo
haya permitido la Invitacién.

XXIIl. Cuando el precio ofertado resulte no aceptable o no conveniente en términos
del articulo 5 fracciones XIV y XV de la LAASSP.

XXIV.  Cuando el origen de los bienes o nacionalidad de los licitantes: segun sea el
caso, no corresponda al caracter de la convocatoria.

XXV.  Cuando el licitante no oferte la totalidad de los bienes de la partida

Nota: De conformidad con el articulo 47 de la LAASSP, quedan comprendidos entre
los requisitos cuyo incumplimiento por si mismos no afecten la solvencia de la
propuesta los siguientes: proponer un plazo de entrega menor al solicitado en cuyo
caso prevalecera el estipulado en lapresente Invitaciéon: omitir aspectos que puedan
ser cubiertos con informacién contenida en la propia propuesta técnica o econémica:
no observar los formatos establecidos si se proporciona de manera clara la
informacion requerida y no observar requisitos que carezcan de fundamento legal o
cualquier otro que no tenga por objeto determinar objetivamente la solvencia de la
propuesta presentada. En ningln caso podran suplirse las deficiencias sustanciales
de las propuestas presentadas.

4.-MODELO DE CONTRATO
Se adjunta a la presente invitacién el modelo de contrato en el Anexo 10 (diez).

5.-FORMATO DE FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO
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Se adjunta a la presente invitacion el formato de fianza de cumplimiento de contrato
en el Anexo 11 (once).

6.-FORMATO DE FIANZA DE VICIOS OCULTOS DE LOS BIENES

Para el caso de que el Area Requirente asi lo solicite en el Anexo Técnico o en los
Términos y Condiciones; se adjunta a la presente invitacién el formato de fianza de
vicios ocultos de los bienes o de la calidad de los servicios en el Anexo 12 (doce).

7.-FECHA Y HORA LIMITE PARA LA ENTREGA DE PROPOSICIONES EN LA
PLATAFORMA COMPRAS MX

Sera el dia 20 de agosto de 2025, a las 11:30 hrs.
8.- NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION O FALLO
Previo a la comunicacion del fallo el licitante que resulte adjudicado, con

fundamento en los articulos 40 fraccidén XXII v 71 fraccion XVI de la LAASSP, debera

presentar las opiniones en sentido positivo v vigente SAT, IMSS, INFONAVIT, siendo
requisito para proceder a la adjudicacién.

Por tratarse de un procedimiento de contratacién realizado de conformidad con lo
previsto en el articulo 36 de la LAASSP, el contenido del fallo se dard a conocer a
través de Compras MX el dia: 25 de agosto de 2025.

Con fundamento en el articulo 62 de la LAASSP, con la notificacién del fallo serdn
exigibles los derechos y obligaciones, sin perjuicio de la obligacién de las partes de
firmar el contrato en la fecha y términos sefialados en la presente convocatoria.

9.-PREVIO A LA FIRMA DEL CONTRATO.

A efecto de formalizar el contrato que deriva del presente procedimiento de
contratacion, el licitante que resulte adjudicado deberd presentar un dia habil
posterior a la emisién del fallo, la documentacién que a continuacién se sefala,
previo a la firma del contrato en la Oficina de Contratos de la Coordinacion de
Abastecimiento Equipamiento, con domicilio en Libramiento Poniente Avenida L.P.N.
S/N San Diego Metepec, Tlaxcala, Tlax. C.P. 90110:
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1. Testimonlo de Ia escrltura 1 Copla certificada del acta de nar:|rn|ento para su
publica en la que conste el Acta | cotejo, 0, en su caso, carta de naturalizacidon
Constitutiva. respectiva, expedida por la autoridad competente.,
2. Testimonio de la Escritura | 2. En su caso, Testimonio de la Escritura Publica
Publica de las facultades de | en caso de que la Persona Fisica haya otorgado
representacion o poder de la | facultades de representacion.

persona que suscribird el contrato.

3. Identificacién oficial vigente con fotografia de la persona que suscribird el
instrumento legal.

4. Constancia de Situacién Fiscal.

5. Opinidn positiva y vigente en materia de Seguridad Social conforme al Acuerdo ndimero
ACDO.AS1.HCT.260220/64.P.DIR, dictado por el H. Consejo Técnico del Instituto Mexicano
del Seguro Social, en sesién del 26 de febrero de 2020, por medio del cual modifican la
Regla Primera y adicionar tres parrafos a la Regla Tercera de las 'Reglas para la obtencién
de la opinién de cumpllmlento de obligaciones fiscales en materia de seguridad social',
aprobadas por este Organo de Gobierno, asi como Ultima reforma realizada en sesién
ordinaria celebrada el dia 25 de abril de 2023, mediante Acuerdo numero
ACDO.AS2.HCT.250423/106.P.DIR, publicado en el DOF el 04 de mayo de 2023, por el que se
aprobaron las Disposiciones transitorias aplicables a las Reglas de caracter general para la
obtencién de la opinién del cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad
social, publicado en el DOF el dia 04 de mayo de 2023.

En caso de no contar con empleados deberd exhibir la Opinién de Cumplimiento de
Obligaciones Fiscales en Materia de Seguridad Social en la que acredite:

e No tener registro patronal,
* No tener trabajadores, o
¢ Que se encuentre dado de baja.
6. Opinion positiva en materia de sus obligaciones fiscales conforme el articulo 32D del
Cddigo Fiscal de La Federacién y vigente.
7. Opinién positiva en materia de aportaciones patronales y entero de descuentos por
medio de la cual no tiene a su cargo créditos fiscales firmes no pagados o no garantizados,
conforme a la Resolucién RCA-5789-01/17 adoptada por el Consejo de Administracién del
INFONAVIT y vigente.
8. Escrito Bajo Protesta de Decir Verdad que el proveedor adjudicado no se encuentra
impedido o inhabilitado en términos de los articulos 71 y 90 de la LAASSP.
9. Manifiesto bajo protesta de decir verdad que no desempefia empleo, cargo 0 comision
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en el servicio publico o, en su caso, que a pesar de desempefiarlo, con la formalizacién
del contrato correspondiente no se actualiza un Conflicto de Interés. En caso de que el
contratista sea persona moral, dichas manifestaciones deberan presentarse respecto a
los socios o accionistas que ejerzan control sobre la sociedad.
EN CASO DE PARTICPACION CONJUNTA: CONVENIO DE PARTICIPACION CONJUNTA
PROTOCOLIZADO (EN CASO DE QUE SE ESTE OBLIGADO A PROTOCOLIZAR) MISMO QUE

DEBERA EXHIBIR PREVIO A LA FECHA ESTABLECIDA EN EL FALLO PARA LA
FORMALIZACION DEL CONTRATO.

La citada documentacion deberd presentarla impresa y digitalizada en una memoria
USB en formato PDF, en archivos separados, nombrados y enumerados como se

menciona en los recuadros anteriores. (NO SE RECIBE DOCUMENTACION ViA CORREO
ELECTRONICO)

La documentacién remitida es absoluta responsabilidad de quien la envia y de la
empresa que representa, por lo que de enviarse documentacién falsa o apécrifa, se
realizaran las acciones legales procedentes.

En caso de no entregar la documentacion citada en tiempo y forma, tiene como
consecuencia la no formalizacién del contrato respectivo, por lo que en su caso, se estaria a
lo dispuesto en los articulos 71 fraccién XIV y 89 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico y 88 fraccién IV, 109 de su Reglamento.

Lo anterior en cumplimiento a lo previsto en los articulos 35, fracciones I yII y 48,
fraccion VI del Reglamento de la LAASSP, y de las disposiciones que establecen las
dependencias facultadas en el &mbito de formalizacion de instrumentos juridicos de
la materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

10.-FIRMA DEL CONTRATO

Con fundamento en el articulo 67 de la LAASSP, el contrato se formalizara dentro de
los 15 dias habiles de notificada la adjudicacién, conforme lo siguiente:

En cumplimiento a lo establecido en el “ACUERDO por el que se incorpora como un
modulo de CompraNet la aplicacion denominada Formalizacién de Instrumentos
Juridicos y se emiten las Disposiciones de caracter general que regulan su
funcionamiento” publicado en el DOF el 18 de septiembre de 2020, las dependencias
y entidades, deberan formalizar de manera electrénica los instrumentos juridicos
que se deriven de los diversos procedimientos de contratacién previstos en la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como generar y/o
incorporar la documentacion que se les requiera de los mismos.
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En razon de lo anterior, los licitantes deberan realizar su registro en el Médulo de
Formalizaciéon de Instrumentos Juridicos, para poder suscribir contratos y/o
convenios a través del referido Sistema, para lo cual deberan acceder a la siguiente

liga: https://www.gob.mx/compranet/documentos/modulo-de-formalizacion-de-
instrumentos-juridicos; asimismo, para consultar la Guia de Registro de Empresas se
podra encontrar en:
https://compranetinfo.hacienda.gob.mx/descargas/Guia de registro de empresas V
3.pdf.

Para llevar a cabo el registro, es indispensable contar con la e. Firma vigente de la
persona moral o fisica con actividad empresarial a la que se desea registrar.

Si ya se cuenta con registro en la Tienda Digital del Gobierno Federal ya no es
necesario el registro de nueva cuenta, sélo se deberd verificar que los datos se
encuentren actualizados.

Asimismo es importante hacer del conocimiento al licitante que resulte adjudicado,
que en caso de tener algun inconveniente por cualquiera de las partes para la
formalizacién electrénica del contrato, conforme a lo sefalado en paérrafos
anteriores, no es una limitante para que éste sea formalizado de manera fisica y
presencial en la fecha y hora prevista en el fallo, en la Coordinacién de
Abastecimiento y Equipamiento, ubicada en Libramiento Poniente Av. Instituto
Politécnico Nacional S/N, C.P. 90110, San Diego Metepec, Tlaxcala, Tlax, Teléfono y
fax (246) 468-0384 y 468-0492.

Cualquier circunstancia atribuible a la formalizacion del contrato, favor de establecer
contacto de manera inmediata con el Area Contratante a los siguientes correos
electrénicos rene.valadezca@imss.gob.mx; rosa.zamorap@imss.gob.mx;
carlos.pueblam@imss.gob.mx y brenda.ovando@imss.gob.mx.

Si el licitante a quien se le hubiere adjudicado contrato, por causas imputables a é|,
no formaliza el mismo en la fecha sefialada en el parrafo anterior, se estara a lo
previsto en el tercer Parrafo del articulo 67, de la LAASSP y, se dara aviso a la
Secretaria Anticorrupcién y Buen Gobierno (SABG), para que resuelva lo procedente
en términos del articulo 89 de la LAASSP.
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En caso de no presentar el documento sefialado, se considerara que el contrato no
se formalizé por causas imputables al licitante adjudicado; procediendo de acuerdo a
lo indicado en el Segundo Parrafo de este numeral.

11.- REGISTRO EN EL REPIIMSS

El registro en el REPIIMSS es de caracter obligatorio para todos aquellos

proveedores que resulten adjudicados en cualquier procedimiento de contratacién
del IMSS.

En todos los contratos que formalice el IMSS, se establecera la obligacién contractual
de integrarse al REPIIMSS en un periodo no mayor a 30 dias naturales posteriores a
la formalizacién del contrato. La no integracién al REPIIMSS en el periodo
establecido, serd considerado como un incumplimiento contractual con las
consecuencias establece la normatividad aplicable.

\

Atentamente,

dez Carmona
ihacion de Abastecimiento y

Ing. René Alons
Encargado de la
Equipamiento.

Elaboré

Supervisor de Proyectos
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ANEXO 1
REQUERIMIENTO

Adquisicion de Tarjetas de PVC" y todos los suministros para la impresion de Gafete
institucional 2025

CANTIDAD TIPO
GE DESCRIPCION ARTICULO UNIDAD
GPO N ESP | DIF | VAR COMPLETA PRESENTACION PRES;:TACI PRES(EJ:TACI CANTIDAD
TARJETA PVC, IMPRESA,
CON COLOR. (GAFETE DE
370 [831| 0010 | OO 01 IDENTIFICACION PZA 1 PZA 8,000
TRABAJADOR DEL IMSS).

Es importante precisar que las tarjetas de PVC son el tnico bien de consumo a adquirir, por lo
que de conformidad con el articulo 79 de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico, el proveedor deberd realizar la entrega de todos los consumibles que
fueran necesarios para la impresion de todas las tarjetas PVC, sin costo alguno para el

Instituto.
pnidadide Cantidad
Medida
Impresora de Tarjetas PVC 1 pieza 1
Cinta de impresién para 200 Impresiones, para la impresora .
1 pieza 40
propuesta
Kit de limpieza para el equipo de impresion propuesto ( se .
cambia cada 1000 impresiones). o 8
ANEXO 1A
ANEXO TECNICO-TERMINOS Y CONDICIONES
)
ATTYC.docx
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ANEXO 3
ESCRITO DE ACREDITACION LEGAL Y PERSONALIDAD JURIDICA DEL LICITANTE
PARA COMPROMETERSE Y SUSCRIBIR PROPUESTAS

(nombre) . manifiesto bajo protesta a decir verdad, que los datos aqui asentados son ciertos,
asi como que cuento con facultades suficientes para comprometerme por mi representada y para suscribir
las proposiciones en la presente Adjudicacién Directa, a nombre y representacion de: __(persona fisica o
moral) .

Asimismo, sefialo para recibir y oir notificaciones el numero telefénico, direccién y correo electrénico,
sefalados en este escrito.

No. de la Adjudicacion Directa:

Registro Federal de Contribuyentes:

Domicilio.- Los datos aqui registrados corresponderan al del domicilio fiscal del proveedor o prestador de
servicios)

Calle y niumero:

Colonia: Delegacion o Municipio:
Cédigo Postal: Entidad federativa:
Teléfonos:

Correo electrénico:
No. de la escritura publica en la que consta su acta constitutiva: Fecha Duracién
Nombre, nimero y lugar del Notario Publico ante el cual se protocolizé la misma:

Relacidn de socios o asociados.-
Apellido Paterno: Apellido Materno: Nombre(s):

Descripcidn del objeto sacial:
Reformas al acta constitutiva que incidan con el objeto del procedimiento.
Fechay datos de inscripcién en el Registro Publico correspondiente.

Pertenece al sector de las MIPYMES: Si () No () Micro () Pequefia () Mediana ()
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Nombre del apoderado o representante y RFC.

Datos del documento mediante el cual acredita su personalidad y facultades.-
Escritura pablica niumero: Fecha:

Nombre, nimero y lugar del Notario Publico ante el cual se protocolizé la misma:

Asimismo, manifiesto que los cambios o modificaciones que se realicen en cualquier momento a
los datos o documentos contenidos en el presente documento y durante la vigencia del contrato
que, en su caso, sea suscrito con el Instituto, deberan ser comunicados a éste, dentro de los 5
(cinco) dias habiles siguientes a la fecha en que se generen.

(Lugar y fecha)
Protesto lo necesario
(Nombre y firma)
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ANEXO 4 (CUATRO)

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
CONVOCANTE

(

NOMBRE

O RAZON SOCIAL DE LA EMPRESA

) EN MI CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA (
), MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

DESCONCENTRADA TLAXCALA
Jefatura de Servicios Administrati
Coordinacién de Abast
Equipamiento
Departamento de Adquisicion d
Contratacidn de Servicios

NOMBRE

Bajo protesta de decir verdad, que mi representada no se encuentra en alguno de los
supuestos establecidos por los articulos 71 y 90 de la Ley de Adquisiciones
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

Tratandose de personas morales, su representante legal deberd de manifestar que
tanto el licitante, como los socios o asociados, no se encuentran inhabilitadas.

LUGAR Y FECHA

(NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL)

g {5 )
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ANEXO 5 (CINCO)
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
CONVOCANTE
( NOMBRE ) EN MI CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA ( NOMBRE

O RAZON SOCIAL DE LA EMPRESA ). MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

(Tratandose de personas fisicas)

Bajo protesta de decir verdad, que mi representada por si misma o a través de interpésita
persona, se abstendré de adoptar conductas, para que las personas servidoras publicas de la
dependencia o entidad induzcan o alteren las evaluaciones de las proposiciones, el resultado
del procedimiento, u otros aspectos que otorguen condiciones mas ventajosas con relacién a
los demas participantes; asi como, de incorporar durante la vigencia de los contratos a
personas que se encuentren inhabilitadas.

(Tratandose de personas morales)

Bajo protesta de decir verdad que todos y cada uno de los socios o accionistas que integran
la persona moral que represento y el que suscribe la presente, nos abstendremos por
nosotros mismos o a través de interpdsita persona, de adoptar conductas para que las
personas servidoras publicas del Instituto, induzcan o alteren las evaluaciones de las
proposiciones, el resultado del procedimiento u otros aspectos que otorguen a mi
representada condiciones mds ventajosas con relacién a los demdas participantes; asi como,

de incorporar durante la vigencia de los contratos a personas que se encuentren
inhabilitadas.

LUGAR Y FECHA

(NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL)
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ANEXO 6 (SEIS)
ESTRATIFICACION MIPYMES
de de
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
CONVOCANTE
Presente.
Me refiero al procedimiento de No. en el que mi representada,
la empresa , participa a través de la presente proposicidn.

Al respecto y de conformidad con lo dispuesto por el articulo 34 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, MANIFIESTO BAJO PROTESTA
DE DECIR VERDAD que mi representada esta constituida conforme a las leyes mexicanas, con

Registro Federal de Contribuyentes , ¥ asimismo que considerando los

criterios (sector, numero total de trabajadores y ventas anuales) establecidos en el Acuerdo
por el que se establece la estratificaciéon de las micro, pequefias y medianas empresas,
publicado en el Diario Oficial de la Federacién el 30 de junio de 2009, mi representada tiene

un Tope Maximo Combinado de , con base en lo cual se estatifica como una

empresa: (Micro, Pequefia o Mediana)

De igual forma, declaro que la presente manifestacién la hago teniendo pleno conocimiento
de que la omisién, simulacién o presentacion de informacién falsa, son infracciones previstas
por el articulo 8 fracciones IV y VIII, sancionables en términos de lo dispuesto por el articulo
27, ambos de la Ley Federal Anticorrupcién en Contrataciones Publicas, y demas
disposiciones aplicables.

ATENTAMENTE

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
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ANEXO 7 (SIETE)

MODELO DE CONVENIO DE PARTICIPACION CONJUNTA

CONVENIO DE PARTICIPACION CONJUNTA QUE CELEBRAN POR UNA PARTE )
REPRESENTADA POR EN SU CARACTER DE A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE
DENOMINARA “EL PARTICIPANTE A”, Y POR OTRA , REPRESENTADA POR , EN
SU CARACTER DE A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL
PARTICIPANTE B”, Y CUANDO SE HAGA REFERENCIA A LOS QUE INTERVIENEN SE

DENOMINARAN “LAS PARTES”, AL TENOR DE LAS SIGUIENTES DECLARACIONES Y
CLAUSULAS:

1.1 “EL PARTICIPANTE A”, DECLARA QUE:

1.1.1 ES UNA SOCIEDAD LEGALMENTE CONSTITUIDA, DE CONFORMIDAD CON LAS
LEYES MEXICANAS, SEGUN CONSTA EN EL TESTIMONIO DE LA ESCRITURA
PUBLICA (POLIZA) NUMERO , DE FECHA , OTORGADA ANTE LA FE
DEL LIC. NOTARIO [CORREDOR[ PUBLICO NUMERO ,DEL __,E
INSCRITA EN EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD Y DE COMERCIO DE

, EN EL FOLIO MERCANTIL ____ DE FECHA

EL ACTA CONSTITUTIVA DE LA SOCIEDAD (SI/NO) HA TENIDO
REFORMAS Y MODIFICACIONES.

Nota: En su caso, se deberdn relacionar las escrifuras en que consten las reformas
o modificaciones de la sociedad.

LOS NOMBRES DE SUS SOCIOS SON:

CON REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES

1.1.2 TIENE LOS SIGUIENTES REGISTROS OFICIALES: REGISTRO FEDERAL DE
CONTRIBUYENTES NUMERO Y REGISTRO PATRONAL ANTE EL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO

113 SU REPRESENTANTE LEGAL CON EL CARACTER YA MENCIONADO, CUENTA
CON LAS FACULTADES NECESARIAS PARA SUSCRIBIR EL PRESENTE
CONVENIO, DE CONFORMIDAD CON EL CONTENIDO DEL TESTIMONIO DE LA

ESCRITURA PUBLICA NUMERO ____ DE FECHA , OTORGADA ANTE LA FE
DEL LIC. NOTARIO PUBLICO NUMERO __, DEL E INSCRITA EN
EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD Y DE COMERCIO, EN EL FOLIO
MERCANTIL NUMERO DE FECHA ___ , MANIFESTANDO “BAJO

PROTESTA DE DECIR VERDAD”, QUE DICHAS FACULTADES NO LE HAN SIDO
REVOCADAS, NI LIMITADAS O MODIFICADAS EN FORMA ALGUNA, A LA
FECHA EN QUE SE SUSCRIBE EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO.

EL DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL ES EL UBICADO EN

1.1.4 SU OBJETO SOCIAL, ENTRE OTROS CORRESPONDE A: ; PORLO
QUE CUENTA CON LOS RECURSOS FINANCIEROS, TECNICOS,
ADMINISTRATIVOS Y HUMANOS PARA OBLIGARSE, EN LOS TERMINOS Y
CONDICIONES QUE SE ESTIPULAN EN EL PRESENTE CONVENIO.

Ano de www.imss.aob.mx
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1.1.5 SENALA COMO DOMICILIO LEGAL PARA TODOS LOS EFECTOS QUE DERIVEN
DEL PRESENTE CONVENIO, EL UBICADO EN:
2.1 “EL PARTICIPANTE B”, DECLARA QUE:
211 ES UNA SOCIEDAD LEGALMENTE CONSTITUIDA DE CONFORMIDAD CON LAS

LEYES DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, SEGUN CONSTA EL
TESTIMONIO (POLIZA) DE LA ESCRITURA PUBLICA NUMERO , DE FECHA

PASADA ANTE LA FE DEL LIC. NOTARIO {CORREDOR} PUBLICO
NUMERO __. DEL __, E INSCRITA EN EL REGISTRO PUBLICO DE LA
PROPIEDAD Y DEL COMERCIO, EN EL FOLIO MERCANTIL NUMERO ___ DE
FECHA __

EL ACTA CONSTITUTIVA DE LA SOCIEDAD __(SI/NO) HA TENIDO REFORMAS
Y MODIFICACIONES.
Nota: En su caso, se deberdn relacionar las esciituras en que consten las reformas
o modificaciones de la sociedad.
LOS NOMBRES DE SUS SOCIOS SON:

CON REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES

21.2 TIENE LOS SIGUIENTES REGISTROS OFICIALES: REGISTRO FEDERAL DE
CONTRIBUYENTES NUMERO Y REGISTRO PATRONAL ANTE EL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO

21.3 SU REPRESENTANTE LEGAL, CON EL CARACTER YA MENCIONADO, CUENTA
CON LAS FACULTADES NECESARIAS PARA SUSCRIBIR EL PRESENTE
CONVENIO, DE CONFORMIDAD CON EL CONTENIDO DEL TESTIMONIO DE LA

ESCRITURA PUBLICA NUMERO DE FECHA , PASADA ANTE LA FE
DEL LIC. NOTARIO PUBLICO NUMERO DEL E INSCRITA EN
EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD Y DEL COMERCIO, EN EL FOLIO
MERCANTIL NUMERO DE FECHA , MANIFESTANDO “BAJO

PROTESTA DE DECIR VERDAD” QUE DICHAS FACULTADES NO LE HAN SIDO
REVOCADAS, NI LIMITADAS O MODIFICADAS EN FORMA ALGUNA, A LA
FECHA EN QUE SE SUSCRIBE EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO.

214 SU OBJETO SOCIAL, ENTRE OTROS CORRESPONDE A: ; POR LO
QUE CUENTA CON LOS RECURSOS FINANCIEROS, TECNICOS
ADMINISTRATIVOS Y HUMANOS PARA OBLIGARSE, EN LOS TERMINOS Y
CONDICIONES QUE SE ESTIPULAN EN EL PRESENTE CONVENIO.

2.1.5 SENALA COMO DOMICILIO LEGAL PARA TODOS LOS EFECTOS QUE DERIVEN
DEL PRESENTE CONVENIO, EL UBICADO EN:

(MENCIONAR E IDENTIFICAR A CUANTOS INTEGRANTES CONFORMAN LA
PARTICIPACION CONJUNTA PARA LA PRESENTACION DE PROPOSICIONES).

3.1 “LAS PARTES” DECLARAN QUE:

3.1.1  CONOCEN LOS REQUISITOS Y CONDICIONES ESTIPULADAS EN LAS BASES DE
LA CONVOCATORIA A LA ADJUDICACION DIRECTA
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1.1.2 MANIFIESTAN SU CONFORMIDAD EN FORMALIZAR EL PRESENTE CONVENIO,
CON EL OBJETO DE PARTICIPAR CONJUNTAMENTE EN LA ADJUDICACION
DIRECTA, PRESENTANDO PROPOSICION TECNICA Y ECONOMICA,
CUMPLIENDO CON LO ESTABLECIDO EN LAS BASES DE LA ADJUDICACION
DIRECTA Y CON LO DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 45, DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.

EXPUESTO LO ANTERIOR, LAS PARTES OTORGAN LAS SIGUIENTES:

CLAUSULAS
PRIMERA.- OBJETO.- “PARTICIPACION CONJUNTA".
“LAS PARTES” CONVIENEN, EN CONJUNTAR SUS RECURSOS TECNICOS, LEGALES,
ADMINISTRATIVOS, ECONOMICOS Y FINANCIEROS PARA PRESENTAR PROPOSICION TECNICA
Y ECONOMICA EN LA ADJUDICACION DIRECTA NUMERO Y EN CASO DE SER
ADJUDICATARIO DEL CONTRATO, SE OBLIGAN A ENTREGAR LOS BIENES OBJETO DEL
CONVENIO, CON LA PARTICIPACION SIGUIENTE:

PARTICIPANTE “A”: (DESCRIBIR LA PARTE QUE SE OBLIGA A SUMINISTRAR).

(CADA UNO DE LOS INTEGRANTES QUE CONFORMAN LA PARTICIPACION CONJUNTA PARA
LA PRESENTACION DE PROPOSICIONES DEBERA DESCRIBIR LA PARTE QUE SE OBLIGA A
ENTREGAR).

SEGUNDA.- REPRESENTANTE COMUN Y OBLIGADO SOLIDARIO.

“LAS PARTES“ACEPTAN EXPRESAMENTE EN DESIGNAR COMO REPRESENTANTE COMUN AL

, A TRAVES DEL PRESENTE INSTRUMENTO, OTORGANDOLE PODER AMPLIO Y
SUFICIENTE, PARA ATENDER TODO LO RELACIONADO CON LAS PROPOSICIONES TECNICA Y
ECONOMICA EN EL PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION DIRECTA, ASi COMO PARA SUSCRIBIR
DICHAS PROPOSICIONES.

ASIMISMO, CONVIENEN ENTRE SI EN CONSTITUIRSE EN FORMA CONJUNTA Y SOLIDARIA PARA
COMPROMETERSE POR CUALQUIER RESPONSABILIDAD DERIVADA DEL CUMPLIMIENTO DE
LAS OBLIGACIONES ESTABLECIDAS EN EL PRESENTE CONVENIO, CON RELACION AL
CONTRATO QUE SUS REPRESENTANTES LEGALES FIRMEN CON EL INSTITUTO MEXICANO DEL
SEGURO SOCIAL (IMSS), DERIVADO DEL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION
, ACEPTANDO EXPRESAMENTE EN RESPONDER ANTE EL IMSS POR LAS
PROPOSICIONES QUE SE PRESENTEN Y, EN SU CASO, DE LAS OBLIGACIONES QUE DERIVEN
DE LA ADJUDICACION DEL CONTRATO RESPECTIVO.

TERCERA.- DEL COBRO DE LAS FACTURAS.

“LAS PARTES” CONVIENEN EXPRESAMENTE, QUE “EL PARTICIPANTE (LOS
PARTICIPANTES, DEBERAN INDICAR CUAL DE ELLOS ESTARA FACULTADO PARA REALIZAR
EL COBRO), PARA EFECTUAR EL COBRO DE LAS FACTURAS RELATIVAS A LOS BIENES QUE SE
ENTREGUEN AL IMSS, CON MOTIVO DEL CONTRATO QUE SE DERIVE DE LA ADJUDICACION
DIRECTA NUMERO

CUARTA.- VIGENCIA.
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“LAS PARTES” CONVIENEN, EN QUE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONVENIO SERA EL DEL
PERIODO DURANTE EL CUAL SE DESARROLLE EL PROCEDIMIENTO DE LA ADJUDICACION
DIRECTA NUMERO . INCLUYENDO, EN SU CASO, DE RESULTAR ADJUDICADOS DEL
CONTRATO, EL PLAZO QUE SE ESTIPULE EN ESTE Y EL QUE PUDIERA RESULTAR DE
CONVENIOS DE MODIFICACION.

QUINTA.- OBLIGACIONES.

“LAS PARTES” CONVIENEN EN QUE EN EL SUPUESTO DE QUE CUALQUIERA DE ELLAS QUE SE
DECLARE EN QUIEBRA O EN SUSPENSION DE PAGOS, NO LAS LIBERA DE CUMPLIR CON SUS
OBLIGACIONES, POR LO QUE CUALQUIERA DE ELLAS QUE SUBSISTA, ACEPTA Y SE OBLIGA
EXPRESAMENTE A RESPONDER SOLIDARIAMENTE DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES A
QUE HUBIERE LUGAR.

“LAS PARTES” ACEPTAN Y SE OBLIGAN A PROTOCOLIZAR ANTE NOTARIO PUBLICO EL
PRESENTE CONVENIO, EN CASO DE RESULTAR ADJUDICADOS DEL CONTRATO QUE SE
DERIVE DEL FALLO EMITIDO EN LA ADJUDICACION DIRECTA NUMERO EN QUE
PARTICIPAN Y, QUE EL PRESENTE INSTRUMENTO, DEBIDAMENTE PROTOCOLIZADO, FORMARA
PARTE INTEGRANTE DEL CONTRATO QUE SUSCRIBAN LOS REPRESENTANTES LEGALES DE
CADA INTEGRANTE Y EL IMSS.

LEIDO QUE FUE EL PRESENTE CONVENIO POR “LAS PARTES” Y ENTERADOS DE SU ALCANCE

Y EFECTOS LEGALES, ACEPTANDO QUE NO EXISTIO ERROR, DOLO, VIOLENCIA O MALA FE, LO

RATIFICAN Y FIRMAN, DE CONFORMIDAD EN LA CIUDAD DE MEXICO, EL DIA DE
DE20__.

“EL PARTICIPANTE A" “EL PARTICIPANTE B"
NOMBRE Y CARGO NOMBRE Y CARGO
DEL APODERADO LEGAL DEL APODERADO LEGAL
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ANEXO 8 (OCHO)
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
CONVOCANTE
( NOMBRE ) EN MI CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA (__NOMBRE

O RAZON SOCIAL DE LA EMPRESA ), MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

* Que mirepresentada no se encuentra inhabilitada como empresa o producto, por

la Secretaria de Salud, la Comisién Federal para la Proteccién Contra Riesgos

Sanitarios o por la Secretaria Anticorrupcién y Buen Gobierno, ni impedida por el
Instituto Mexicano del Seguro Social.

LUGAR Y FECHA

(NOMBRE Y FIRMA DE LA PERSONA FACULTADA)
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ANEXO 9 (NUEVE)
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
CONVOCANTE
( NOMBRE ) EN MI CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA (__NOMBRE

O RAZON SOCIAL DE LA EMPRESA) MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

Se obliga, en caso de resultar adjudicado, a liberar al Instituto de toda responsabilidad
de caracter civil, mercantil, penal o administrativa que, en su caso, se ocasione con
motivo de la infraccién de derechos de autor, patentes, marcas u otros derechos de
propiedad industrial o intelectual a nivel Nacional o Internacional.

LUGAR Y FECHA

(NOMBRE Y FIRMA DE LA PERSONA FACULTADA)
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ANEXO 10 (DIEZ])
MODELO DE CONTRATO

(Descargar archivo)

Modelo Contrato
Bienes.docx
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ANEXO 11 (ONCE)

FORMATO. FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO

Afianzadora

Denominacion social: . en lo sucesivo la "Afianzadora".
Domicilio: "

Autorizacién del Gobierno Federal para operar: (nimero de oficio y fecha).

Beneficiaria:
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, en lo sucesivo "la Beneficiaria".
Domicilio:

El medio electrénico, por el cual se pueda enviar la fianza a"la Beneficiaria":

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

RFC: .

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

Datos de la péliza:

Numero: (Numero asignado por la "Afianzadora")

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

Fecha de expedicion: (Deberd ser _a _mas tardar dentro de los diez dias
naturales siguientes a la firma del contrato).

Obligacion garantizada: EI cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el contrato en los
terminos de la Clausula PRIMERA de la presente péliza de fianza.

Naturaleza de las Obligaciones: (Divisible o Indivisible, segin sea el caso de conformidad
con lo estipulado en la Clausula de Ejecucion de la Garantia de Cumplimiento en el contrato).

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

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

Datos del contrato, en lo sucesivo el "Contrato™:
Nimero asignado por "la Contratante":
Objeto:
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Monto del Contrato: (Con nimero v letra, sin el Impuesto al VValor Agregado).
Moneda: Peso Mexicanos.

Fecha de suscripcion: (Deberd ser la que contiene la firma del contrato)..
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 poéliza 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 poéliza, el fiado, el fiador
y cualesquier otro obligado, asi como "la Beneficiaria", se someteran a la jurisdiccion y
competencia de los tribunales federales de Cuidad de México, renunciando al fuero que
pudiera corresponderle en razon de su domicilio o por cualquier otra causa.

La presente fianza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 69, fraccion Il y
ultimo parrafo, y articulo 70, 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, direccién electrénica www.amig.org. mx

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 poliza de fianza garantiza el cumplimiento de las obligaciones estipuladas en
el"Contrato"a que se refiere esta péliza y en sus convenios modificatorios que se hayan
realizado o a los anexos del mismo, cuando no rebasen el porcentaje de ampliacién indicado en
la 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 péliza, que

es (con numero y letra sin incluir el Impuesto al Valor Agregado) que representa el
% (senalar el porcentaje con letra) del valor del "Contrato".

La "Afianzadora" reconoce que el monto garantizado por la fianza de cumplimiento se puede
modificar en el caso de que se formalice uno o varios convenios modificatorios de ampliacion
del monto del "Contrato" indicado en la caratula de esta péliza, siempre y cuando no se rebase
el 20% de dicho monto. Previa notificacion 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 ampliacién, sin que se entienda que la obligacién sea
novada.

En el supuesto de que el porcentaje de aumento al "Contrato” en monto fuera superior a los
indicados, la "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
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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.

CUARTA. - VIGENCIA.

La fianza permanecera vigente hasta que se dé cumplimiento a la o las obligaciones que
garantice en lostérminos del "Contrato"y continuara vigente en caso de que "la
Contratante" otorgue prérroga o espera al cumplimiento del "Contrato", en los términos de la
siguiente clausula.

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

De esta forma la vigencia de la fianza no podra acotarse 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
dara avisoa la"Afianzadora", la cual deberd emitir los documentos modificatorios o
endosos correspondientes.

La "Afianzadora" acepta expresamente garantizar la obligacion a que esta péliza se refiere, atn
en el caso de que se otorgue prérroga, espera o ampliacién al fiado por parte de
la "Contratante” para el cumplimiento total de las obligaciones que se garantizan, por lo que no
se actualiza el supuesto de extincion de fianza previsto en el articulo 179 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas, sin que se entienda novada la obligacion.

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.

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

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 péliza inicial.

SEPTIMA. - SUBJUDICIDAD.

La "Afianzadora" realizara el pago de la cantidad reclamada, bajo los términos estipulados en
esta pdliza de fianza, y, en su caso, la indemnizacién por mora de acuerdo a lo establecido
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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" deberad 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 yuxtaposicion 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 péliza de fianza y en sus documentos
modificatorios.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

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

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

Esta fianza se cancelard cuando habiéndose cumplido la totalidad de las obligaciones
estipuladas en el "Contrato”, "la Contratante" haya calificado o revisado y aceptado la garantia
exhibida por el fiado para responder por los defectos, vicios ocultos de los bienes entregados y
por el correcto funcionamiento de los mismos o por la calidad de los servicios prestados por el
fiado, respecto del "Contrato" especificado en la caratula de la presente péliza y sus respectivos
convenios modificatorios.

DECIMA. - PROCEDIMIENTOS.

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

DECIMA PRIMERA. -RECLAMACION

"La Beneficiaria" podra presentar la reclamacion a que se refiere el articulo 279 de Ley de

Instituciones de Seguros y de Fianzas en cualquier oficina, o sucursal de la Institucion y ante
cualquier apoderado o representante de la misma.

DECIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES.

Sera aplicable a esta poliza, en lo no previsto por la Ley de Instituciones de Seguros y de
Fianzas la legislacion mercantil y a falta de disposicién expresa el Codigo Civil Federal.

------ FIN DE TEXTO - - - - - -
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ANEXO 12 (DOCE) EN CASO DE APLICAR

FORMATO. FIANZA DE VICIOS OCULTOS DE LOS BIENES O DE LA CALIDAD DE LOS

i SERVICIOS
(Afianzadora)
Denominacién social: , en lo sucesivo, la "Afianzadora".
Domicilio:
Autorizacién del Gobierno Federal para operar: (especificar si fue Procedimiento de
Licitacién Publica, Invitacién a Cuando Menos Tres Personas o Adjudicacion Directa, y el nimero de éste).
Beneficiaria:

(Nombre de la Entidad paraestatal), en lo sucesivo "la Beneficiaria".
Domicilio:

El medio electronico, por el cual se pueda enviar la fianza a "la Contratante" y a "la Beneficiaria":
Fiado (s): (En caso de proposicion conjunta, el nombre y datos de cada uno de ellos)

Nombre o denominacién social:

RFC:

Domicilio: (EI mismo que aparezca en el "Contrato")

Datos de la péliza:

Numero: . (Numero asignado por la "Afianzadora")
Monto Afianzado: . (Con numero y letra, sin incluir el Impuesto al Valor Agregado)
Moneda:

Fecha de expedicién:

Obligacién garantizada: Responder por los defectos, vicios ocultos de los bienes entregados y por
la calidad de los servicios prestados, asi como de cualquier otra responsabilidad en que hubiere incurrido
el fiado, en los términos sefialados en el contrato objeto de esta garantia, conforme a la Clausula PRIMERA
de la presente péliza de fianza.

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:

Fecha de suscripcion:

Tipo: (Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios)

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

Competencia y Jurisdiccion: Para todo lo relacionado con la presente poliza, el fiado, el fiador
y cualesquier ofro obligado, asi como "la Beneficiaria", se someteran a la jurisdiccion y competencia de
los tribunales federales de (precisar el lugar), renunciando al fuero que
pudiera corresponderle en razén de su domicilio o por cualquier otra causa.
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La fianza se otorga de conformidad por lo dispuesto por los articulos 70, fraccién Il, y 75 segundo
parrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico.

Validacion de la fianza en el portal de internet, direccion electrénica WWww.amig.org.mx

CLAUSULAS GENERALES A LAS QUE SE SUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA
PARA RESPONDER DE LOS DEFECTOS Y VICIOS OCULTOS DE LOS BIENES O LA CALIDAD DE
LOS SERVICIOS, ASI COMO DE CUALQUIER OTRA RESPONSABILIDAD EN LOS CONTRATOS DE

ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS.
PRIMERA.- OBLIGACION GARANTIZADA.

Esta péliza de fianza garantiza la obligacién del fiado de responder por los defectos, vicios ocultos de
los bienes entregados y por la calidad de los servicios prestados, asi como de cualquier otra responsabilidad
en que hubieren incurrido, en los términos sefialados en el “Contrato”, convenios modificatorios respectivos y
en lalegislacion aplicable, de conformidad con el articulo 75 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico y demas aplicables de su Reglamento.

SEGUNDA.- MONTO AFIANZADO.

La "Afianzadora”, se compromete a pagar a"la Beneficiaria”, hasta el monto afianzado indicado en la
caratula de esta poliza, que es (con numero y letra, sin incluir el Impuesto al Valor Agregado).

TERCERA.- INDEMNIZACION POR MORA.

La "Afianzadora", se obliga a pagar la indemnizacién por mora que en su caso proceda de conformidad
con el articulo 283 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas.
CUARTA.- VIGENCIA,

La vigencia de la presente poliza sera por un periodo de contados a partir
de la entrega de los bienes o terminacion de la prestacion de los servicios.

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

La poliza continuara vigente en caso de que se otorgue prorroga o espera al fiado para realizar
las correcciones, reparaciones o reposiciones, asi como para el cumplimiento de las demas
responsabilidades que garantiza esta poéliza de fianza.

En el caso de que se hayan ejecutado correcciones, reparaciones, reposiciones o acciones para
dar cumplimiento a las demas responsabilidades que garantiza esta péliza, la fianza permanecera vigente por
el mismo plazo mencionado en el primer parrafo de la presente clausula, respecto de los bienes o
servicios sujetos a dichas actividades.

QUINTA. - CORRECCION, REPARACION O REPOSICION DE LOS BIENES O SERVICIOS.

En caso de que se presenten defectos o vicios ocultos de los bienes entregados o en la calidad de
los servicios prestados, asi como cualquier otra responsabilidad en que hubiera incurrido el fiado en los
terminos sefialados en el “Contrato” y convenios modificatorios respectivos, "la Contratante” le otorgard un
plazo maximo de 30 dias naturales para efectuar la correccion, reparacion o reposicion correspondiente o
para atender cualquier otra responsabilidad, por lo que la fianza permanecera vigente durante ese tiempo.

En aquellos casos en que'la Contratante" y el fiado convengan un plazo mayor para las
carrecciones, reparaciones, reposiciones o para cumplir cualquier otra responsabilidad, el fiado debera
notificar a "la Institucion” dicha circunstancia y ésta debera otorgar la modificacion a la poliza de fianza por
escrito, para el solo efecto de hacer constar el referido supuesto, sin que ello afecte la continuidad de la
vigencia de la pdliza.

En el supuesto de que el fiado no corrija, repare o reponga los bienes que funcionen incorrectamente
o que los mismos contintien con defectos o vicios ocultos, o no atienda cualquier otra responsabilidad por
los bienes entregados, o bien, no realice las acciones necesarias para corregir la inadecuada calidad de
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los servicios, que le sean reportados por "la Contratante”, la "Afianzadora” se obliga a pagar los gastos en que
incurra "la Contratante" por dichas correcciones, reparaciones, reposiciones o por atender cualquier otra
responsabilidad por la totalidad del monto afianzado.

En caso de que el monto de la correccion, reparacion, reposicion o atencion de cualquier
otra responsabilidad sea superior al afianzado, la "Afianzadora", Gnicamente respondera hasta por el 100%
del monto garantizado.

SEXTA.- SUBJUDICIDAD.

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

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

SEPTIMA.- COAFIANZAMIENTO O YUXTAPOSICION DE GARANTIAS.

El coafianzamiento o yuxtaposicion de garantias, no implicara novacion de las obligaciones asumidas
por la "Afianzadora”, por lo que subsistira su responsabilidad exclusivamente en la medida y condiciones en
que la asumio en la presente poliza de fianza y en sus documentos maodificatorios.

OCTAVA.- CANCELACION DE LA FIANZA.

La "Afianzadora", quedara liberada de su obligacion fiadora, una vez
transcurridos , contados a partir de la fecha en que conste por escrito la
recepcion fisica de los bienes o de los servicios prestados, siempre y cuando la "Contratante" no haya
identificado defectos o vicios ocultos en los bienes entregados o en la calidad de los servicios prestados, asi
como cualquier otra responsabilidad en los términos del "Contrato" y convenios modificatorios respectivos.

En el caso de existir correccion, reparacion o reposicion por defectos o vicios ocultos de los
bienes entregados, o acciones para corregir las deficiencias en la calidad de los servicios prestados, asi como
para cumplir cualquier otra responsabilidad en que hubiera incurrido el fiado en los términos sefialados en
el "Contrato” y convenios moadificatorios respectivos, una vez transcurrido el plazo de 30 dias naturales, o
el pactado entre el fiado y"la Contratante" para realizar dichas actividades, el fiado debera presentar
ante la "Afianzadora", la manifestacion por escrito de "la Contratante" en la que sefiale su conformidad para
cancelar la fianza, adjuntando la constancia de cumplimiento total de las obligaciones.

NOVENA.- 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.- RECLAMACION.

"La Beneficiaria” podra presentar la reclamacion a que se refiere el articulo 279, de Ley de Instituciones

de Seguros y de Fianzas en cualquier oficina, o sucursal de la Institucion y ante cualquier apoderado
o representante de la misma.

DECIMA PRIMERA.- DISPOSICIONES APLICABLES.

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

S FIN DE TEXTO - - - -
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ANEXO 14 (CATORCE)

FORMATO PARA LA MANIFESTACION QUE DEBERAN PRESENTAR LOS
PROVEEDORES QUE PARTICIPEN EN LICITACIONES PUBLICAS INTERNACIONALES BAJO LA
COBERTURA DE TRATADOS PARA LA ADQUISICION DE BIENES, Y DAR CUMPLIMIENTO A LO

DISPUESTO EN LA REGLA 5.2
____de de (1)
(2)
PRESENTE,
Me refiero al procedimiento (3) No.__ (4)___ en el que mi representada, la empresa
(5) participa a través de la presente propuesta.

Sobre el particular, y en los términos de lo previsto en las "Reglas para la celebracion de licitaciones publicas
internacionales bajo la cobertura de tratados de libre comercio suscritos por los Estados Unidos Mexicanos" el
que suscribe manifiesta bajo protesta de decir verdad que, en el supuesto de que me sea adjudicado el
contrato respectivo, la totalidad de los bienes que oferto en dicha propuesta y suministraré, bajo la partida
(%)) , sera(n) producido(s) en los Estados Unidos Mexicanos y contardn con un porcentaje de contenido
nacional de cuando menos el 65%, o __(7)__% como caso de excepcién.

De igual forma, manifiesto bajo protesta de decir verdad, que tengo conocimiento de lo previsto en
el articulo 57 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico. En este sentido,
me comprometo, en caso de ser requerido, a aceptar una verificacion del cumplimiento de los requisitos sobre
elcontenido nacional de los bienes aqui ofertados, a través de la exhibicién de la informacién
documental correspondiente y/o a través de una inspeccion fisica de la planta industrial en la que se producen
los bienes, conservando dicha informacién por tres afios a partir de la entrega de los bienes a la convocante.

ATENTAMENTE
(8)

INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO PARA LA MANIFESTACION QUE DEBERAN PRESENTAR
LOS PROVEEDORES QUE PARTICIPEN EN LICITACIONES PUBLICAS INTERNACIONALES BAJO LA COBERTURA
DE TRATADOS PARA LA ADQUISICION DE BIENES, Y DAR CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO EN LA REGLA 5.2

NUMERO DESCRIPCION

1 Sefialar la fecha de suscripcién del documento.

2 Anotar el nombre de la dependencia o entidad que invita o convoca.

w

Precisar el procedimiento de contratacién de que se trate, licitacion publica o
invitacién a cuando menos tres personas.

Indicar el nimero respectivo.

Citar el nombre o razén social o denominacién de la empresa licitante.

Sefalar el nimero de partida que corresponda.

~N| | L] &

Establecer el porcentaje correspondiente al Capitulo 111, de los casos de excepcion
al contenido nacional, de las "Reglas para la determinacion, acreditacion ¥
verificacion del contenido nacional de los bienes que se ofertan y entregan en los
procedimientos de contratacion, asi como para la aplicacion del requisito de
contenido nacional en la contratacion de obras publicas, que celebren las
dependencias y entidades de la Administracion Publica Federal”,

8 Anotar el nombre y firma del representante de la empresa licitante.

NOTA: Si el licitante es una persona fisica, se podra ajustar el presente formato en su parte conducente,
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ANEXO 15 (QUINCE)

FORMATO PARA LA MANIFESTACION QUE DEBERAN PRESENTAR LOS
PROVEEDORES QUE PARTICIPEN EN LICITACIONES PUBLICAS INTERNACIONALES BAJO LA
COBERTURA DE TRATADOS PARA LA ADQUISICION DE BIENES, Y DAR CUMPLIMIENTO A LO
DISPUESTO EN LA REGLA 5.2

___de
de (1)
(2)
PRESENTE.
Me refiero al procedimiento (3) No.___ (4)___ en el que mi representada, la empresa

(5) participa a través de la presente propuesta.

Sobre el particular, y en los términos de lo previsto en las "Reg/as para la celebracion de licitaciones publicas
internacionales bafo la cobertura de tratados de libre comercio suscritos por los Estados Unidos Mexicanos", el
que suscribe manifiesta bajo protesta de decir verdad que, en el supuesto de que me sea adjudicado el
contrato respectivo, el (la totalidad de los) bien(es) que oferto, con la marca y/o modelo indicado en mi
proposicion, bajo la partida(s) nimero __(6)____, son originarios de México y cumplen con la regla de origen
aplicable en materia de contratacion publica de conformidad con el Tratado de Libre Comercio (7) .

Adicionalmente, manifiesto que ante una verificacién del cumplimiento de las reglas de origen del (los)
bien (es), me comprometo a proporcionar la informacion que me sea requerida por la instancia
correspondiente y que permita sustentar en todo momento la veracidad de la presente, para lo cual conservaré
durante tres afios dicha informacion.

ATENTAMENTE
(8)

INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO PARA LA MANIFESTACION QUE DEBERAN PRESENTAR
LOS PROVEEDORES QUE PARTICIPEN EN LICITACIONES PUBLICAS INTERNACIONALES BAJO LA COBERTURA
DE TRATADOS PARA LA ADQUISICION DE BIENES, Y DAR CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO EN LA REGLA 5.2

NUMERO DESCRIPCION
1 Sefalar la fecha de suscripcién del documento.
2 Anotar el nombre de la dependencia o entidad convocante.

Precisar el procedimiento de contratacion de que se trate, licitacién publica o invitacion
a cuando menos tres personas.

4 Indicar el nimero de procedimiento respectivo.

5 Citar el nombre o razén social o denominacion del licitante.

6 Sefalar el nimero de partida que corresponda.

7 Indicar el tratado correspondiente a la regla de origen y bajo cuya cobertura se realiza

el procedimiento de contratacion.

8 Anotar el nombre y firma del representante de la empresa licitante.

NOTA: Si el licitante es una persona fisica, se podra ajustar el presente formato en su parte conducente.

La Mujer
Indigena
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ANEXO 16 (DIECISEIS)

FORMATO PARA LA MANIFESTACION QUE DEBERAN PRESENTAR LOS
PROVEEDORES QUE PARTICIPEN EN LICITACIONES PUBLICAS INTERNACIONALES BAJO LA
COBERTURA DE TRATADOS PARA LA ADQUISICION DE BIENES, Y DAR CUMPLIMIENTO A LO
DISPUESTO EN LA REGLA 5.2

__ de de (1)
(2)
PRESENTE.
Me refiero al procedimiento (3) No.____(4)__ en el que mi representada, la empresa

(5) participa a través de la presente propuesta.

Sobre el particular, y en los términos de lo previsto en las "Reglas para la celebracion de licitaciones publicas
internacionales bajo la cobertura de tratados de libre comercio suscritos por los Estados Unidos Mexicanos", el
que suscribe manifiesta bajo protesta de decir verdad que, en el supuesto de que me sea adjudicado el
contrato respectivo, el (la totalidad de los) bien(es) que oferto, con la marca y/o modelo indicado en mi
proposicién, bajo la partida(s) nimero ___(6)___, son originarios de (7)__, pais que tiene suscrito con
los Estados Unidos Mexicanos el Tratado de Libre Comercio (8) , de conformidad con la regla de
origen establecida en el capitulo de compras del sector publico de dicho tratado.

Adicionalmente, manifiesto que ante una verificacién del cumplimiento de las reglas de origen del (los)
bien (es)) me comprometo a proporcionar la informacién que me sea requerida por la instancia
correspondiente y que permita sustentar en todo momento la veracidad de la presente, para lo cual conservaré
durante tres afios dicha informacién.

ATENTAMENTE
)

INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO PARA LA MANIFESTACION QUE DEBERAN
PRESENTAR LOS PROVEEDORES QUE PARTICIPEN EN LICITACIONES PUBLICAS
INTERNACIONALES BAJO LA COBERTURA DE TRATADOS PARA LA ADQUISICION DE BIENES, Y
DAR CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO EN LA REGLA 5.2

NUMERO DESCRIPCION

1 Senalar la fecha de suscripcion del documento.

Anotar el nombre de la dependencia o entidad convocante.

Precisar el procedimiento de contratacion de que se trate, licitacién publica o
invitacion a cuando menos tres personas.

Indicar el nimero de procedimiento respectivo.

Citar el nombre o razén social o denominacién del licitante.

Sedialar el nimero de partida que corresponda.

Anotar el nombre del pais de origen del bien.

Wi ||

Indicar el tratado bajo cuya cobertura se realiza el procedimiento de contratacién,

9 Anotar el nombre y firma del representante de la empresa licitante.

NOTA: Si el licitante es una persona fisica, se podra ajustar el presente formato en su parte conducente.
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APENDICE A
(Formato de Confirmacion de la Cotizacion)

ANEXO

CONFIRMACION DE COTIZACION
(PREFERENTEMENTE EN PAPEL MEMBRETADO DEL COTIZANTE)

de de 2025

Instituto Mexicano del Seguro Social
(AREA CONTRATANTE)
Presente.

(Nombre y cargo de la persona facultada legalmente) con las facultades que la

empresa denominada me otorga, manifiesto lo
siguiente:

De conformidad con lo que establecen los articulos 55 y 58 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en relacién con el 75,
ultimo parrafo de su Reglamento; me permito confirmar la cotizacién presentada por
mi representada en la Investigacion de Mercado - Solicitud de Informacion (SDI)- No.
, respecto de la clave/partida , en los
términos y condiciones establecidos en la misma.

(NOMBRE Y FIRMA DE LA PERSONA FACULTADA)
(NOMBRE O RAZON SOCIAL DE LA EMPRESA
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