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CONTRATO ABIERTO PARA LOS SERVICIOS MEDICOS SUBROGADDS DE ESTUDIOS DE GABINETE DE CARDIOLOGIA PARA LA
CIUDAD DE MERIDA, DEL QRGANG DI2 OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAM, EJERCICIO
2024, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, QUE EN LO SUCESIVO SE
DENOMINARA “EL INSTITUTO", REPRESENTADO £N ESTE ACTO POR EL DR. ALONSCO JUAN SANSCRES RIC, EN SU CARACTER
DE TITULAR DEL ORGANO DE OPERACISN ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN Y APODERADO LEGAL Y,
POR LA OTRA PARTE, LA PERSONA MORAL CENTRO DE ESPECIALIDARES MEDICAS DEL SURESTE, 5.A. DE €.V, COMO
PARTCIPANTE A}, EN PARTICIPACION COMIUNTA CON EL C. WILEIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA, COMO PARTICIPANTE
Bl REPRESENTADOS AMBOS EN ESTE ACTO POR EL €, JOSE MANUEL PACHECD GONZALEZ, FM LO SUBSECUENTE “EL
PROVEEDOR”, NOMBRANDOSE A LA PRIMERA COMO REPRESENTANTE COMUN Y OBLIGADG SOUDARIO MEDIANTE CONVENIO
DE PARTICIPACION CONIUNTA, ¥ A QUIENES DE MANERA CONIUNTA SE LES DENOMINARA “1LAS PARTES", AL TENOR DE LAS
SIGLHENTES DECLARACIONES Y CLAUSULAS:

DECLARACIONES
I. “EL INSTITUTO", declara que:

LT Es un Organismo Publico Descentralizaclo de la Adrministracion Publica Federal con personslidad juridica v patrimoenio propie,
que liene a su cargo la organizacion y administracién del Segure Sacial, como un servicio publico de cardcter nacional, en términos
de los articulos 4 y 5, de {a Ley del Segura Sociai. Esta facultado para celebrar los actos juridicos necesarios para fa consecucion de
los fines para los que fue creado, de confermidad con el Articuio 251 fraccion IV de la Ley det Seguro Social.

1.2 Conforme a lo dispuesto en la Escritura Publica ndmero 128,331, Libre 2,314, de fecha 05 de encto de 2023, pasada ante la fe del
Doctor Eduardo Garcia Villegas, Titular de la Notaria Pdblica Ndrnero 15 de la Ciudad de México e inscrito en el Registro Pablico de
Crganismos Descertralizados el 09 de enero de 2023 balo el folio numero 97-7-00012023-142%934, v cuyo Nombramienio fue
aprobade mediante Oficic Namero 09/9001/030000/2450 de fecha 13 de diciembre de 2022, por parte del H. Consejo Técnico del
Instituto Mexicano del Seguro Social, mediante Acuerde ACDO.DNHCTIZ222/356P DG, inscrito on e Pegistro Publico de
Organismoes Descentralizados el dia G9 de enero de 2023 bajo &l folio nimere 97-5-090 2023122120, asl corno de conformidad con
al articulo 251 A de fa Ley del Seguro Social, los articulos 144 Fracciones |, XXI1, X204V 155 Fraceidn ¥xXI, en relacion con el articule 2
fraccién 1V inciso a} del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social y numeral 5336 inciso b) de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adaquisiciones, Arrendarmientos y Servicios del Institute Mexiceno det ~eguro Social, sl D,
Alonso Juan Sansores Rio, en su cardctar de Titular del érgano de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Yucatan
y Apoderado Legal, es el seyvidor publico que tiene conferidas fas facuitades legaies para celebrar ¢l presente contrato, quien
podrad ser sustituido en cualquier momento en su cargo o funciones, sin gue ello intpligue la recesidad de elaborar convenio
rmodificatorio,

I3 La adjudicacién del presente contrato se efectud mediante el procedimmiento de Licitacién Piblica Nacional Electrénica
Numerc LA-50-GYR-050GYROTI-N-2-2024, con fundamento en |o dispuesto por el Articulo 134, da la Constitucion Politica de jos
Estados Unidos Mexicanos, y de conformidad con los articulos 25, 26 fraccion |, 26 Bis, fraccion 1, 28, fraccion |, 29, 30, 32, 33, 33 Bis,
34, 35, 36, 36 Bis, 37 y 37 Bis y 47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP), 39, 42, 46 y 48
de su Reglamento, las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones Arrendairisntos v Servicios del instituio
Mexicano del Seguro Social y demas disposiciones aplicables en la materia.

L4 De conformidad con lo dispuesto en el articulo 2, fraccian Il Bis y pentidtima parrafo del articulo 84 del Regtamento de la Lay de
Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico; los numerales 417, 4,24.6, 33,15 inciso b) vy 5.4.13 de las Politicas, Bases
y Lineamientos en Materia de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, la Dra. Melina
Candelaria Cahuich Canto, Coordinadora de Prevencidn y Atencion a la Salud con Registro Federal de Contribuyentes
RN (.. ltacia para Administrar el Cumplimiento de las obligaciones que deriven dal obieto del presente contrato,
ciuien podra ser sustituido en cualguier momento en su cargo o funcicnes, hastando para teles efzctos un comunicado por escrito
y firmadio peor et servidor publice facultade para ello, informar a “EL PROVEEDOR” para ios efectos del presente contrato,

L5 “EL INSTITUTO" cuenta con recursos suficientes vy con autorizacidn para gjercerlos en =l curmplimiznto de sus obligaciones
derivadas del presente conlrato, como se desprende en la partida presupuestal 42002106 de confornyidad con el Dictamen de
Disponibilidad Presupuestal con nurmero de folio G0C0003241-2024, de fecha 08 de enero de 2024, emitido por et LADE. Yerson
Ricardo Sosa Meza, Titular de {a Jefatura de Servicios de Finanzas, mismo que se adjunta como Anexo Namera 1 {uno} del presente

contrato.

1.6 Para efectos fiscales las Autoridades Hacendarias le han asighado el Registro Federal de Contribuyentes

IMS421231145.

L7 Tiene establecidn su domicilio en la Calle 41, Numero 439 por 34, Colonia Industrial, £x Terrenos El Fénix, Codigo
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Postal 87150, en la Civdad de Mérida, Yucatan, mismeo gue senala para los fines y efectos legales del presente contrato.

[B YEL PROVEEDGR" declara a traves de su Apoderado Legal, gue:
PARTICIPANTE A)- CENTRO DE ESPECIALIDADES MEDICAS DEL SURESTE, $.A. DE .V,

1.1 Es una persona maorat constituida de conforrmidad con las leyes de los Estagos Unidos Mexicanos, segun consta en la
Escritura Publica Ndrnero 70 de fecha 20 de abril de 1974, pasada ante la fe del Abogado Juan Alcocer Sabido, NMotario Publico,
Titular de ia Notaria [*Ublica Mamero 47 del Estado de Yucatan,  inscrita en el Registro Publico de la Propiedad y el Comercio deli
Estacle de Yucatan, con el numeto 3,090, partida 12, a folios 103 del Tomo 52 Volumean A, del Libro 3% 2° Auxiliar del Registro de
Cornercio, de fecha 20 de mayo de 1974; asi corno su Reforma integral de fos estatutos sociales de la sociedad, segun Escritura
Pubtica Ninmero 67 de fecha 05 de abrit de 2001, olorgada ante =i Abogado Jorge Eduarde Correa Mena, Notaric Pablico, Titudar de
s Notaria PUblica Ndimero 43 det Estado de Yucatan, e insceita bajo el nGmere 3,020, Parzida 28°, a folios 326 del Tomo 55 Volumen
K del Libro Primare del Registro Pablico d2 la Propiedad y del Comercio del Estado de Yucatan, en fecha 09 de maye de 2001 S

obieto social consiste entre otras actividadsas, en fa realizacidn de toda clase de actos de comercio en los términos det articulo
setenta y cinco del Cudigo de Comercio, preponderantemente en la administracion hospitalaria y prestacién de servicios médicos,

12 Se encuerun fepresentada pals ta celebracion de este contrato, por ef €. José Manuel Pacheco Gonzalez, guien
acredita su personalidlad en términes de iz Escritura Publica Namero 23 de fecha 18 de febrero de 2002, pasada ante la fe del
Abogade Jorge Eduardo Correa Mana, THuiar de fa Notaria Publica NGmero 43 del Estado de Yucatan y manifiesta bajo rotesta de
decir verdad, que fas tacultades que le fueron conferidas no le han sido revocadas, modificadas ni restringidas en forma alguna.

HACN Redne jas condiciones técnicas, juridicas y secondémicas, y cuenta con la organizacion y elementos necesarios para su
cumiplimisnto.

{4, Cuenta consu Heqgisiro Federal de Contribuyentes CEM740420A24
Cuenta con Rayistro Patronal y Registro INFONAYIT TN
Cuenta con ndimers de oraveedor ants YEL INSTITUTO” 00004400

ILE Acredita el cumphraiento de sus obligacicnes fiscales en terminos de lo dispuesto en el articule 32-0 def Cadigo Fiscal de la
Federacion vigente, inchivendo las de Aporfaciones Patronales y Entero de Descuentos, ante ef instituto del Fondo Nacional de ia
Vivienda para los Trabajadores y las ce 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, respectivarnente.

L&, Tiene estallecice su domiciéo en la rdEEt— 60 Mumeaera 329 "B” pot 35 v Avenida Coldn, Colonia Centro, Codigo Postal
97000, Telétono convencienal THNTENEN TR HHE en Ia Uudacl de Merlda Yucatan correo electrénico:
cemsureste@icemsulestecom vy jpachecoiicemsure
contrato.

PARTICIPANTE 3).- WHLLIAM NICOLAS MAMPIQUE VERGARA

IR <) un fo acredita con su AR S
I B TP R O TR ~inisrno, cuenh con Credencial para votar, con numero TR, < pedida a su favor
el Instituto Nacional Electoral, CU.RP. IEEE i i Il Con actividades sinpresariales dedicada a la elaboracion de
suludios de laboratorio, medicing nuclear y radio analisis, con capacidad legal para obligarse en jos terminos del presente contratg,

7 Es una persona fisica, de nacionalidad

HE Relne las condiciones téonicas, juridicas v acondmicas, v cuenta con la organizacion y elementos necesarios para su
cumplirniento.

H.2 Cuenta con su Redgistro: Fedeial de Contribuyentes MAVWESS0320FM8
Cuenta con Registro Patronal y Registro INFONAVIT
Cuenta con nunwro de proveedor ante "EL INSTITUTOY 0000074480

HL10 Acredita el curnplimiento d2 sus obligacionas fiscales en térmings de lo dispueste en ef articulo 32-D del Codigo Fiscal de la
Faderacion vigente, incluyando las de Aportaciones Patrenales y Entero de Descuentos, ante el instituto ded Fondo Nacional de {a
Vivienda para los Trabajadores y las de Seguridad Soclal ante el Instituto Mexicano del Sequre Social, conforme a las Opinioneas de
Cumnplimiento de Chiligacinnes Fiscales emitidas por el SAT, INFONAVIT e IMSS, respectivamente.

i Deactaran "LAS PARTES que:
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LY “EL PROVEDQR” declara conjuntamente que: Han celebrado ur convenio de participacién conjunta con fecha 18 de diciemnbre
de 2023, cuyas obligaciones deben cumplirse solidariamente en términos del mismoe, por lo gue “EL INSTITUTO” reconoce el
refetido convehic para efectos del presents instrumento juridico, el cual se agrega como anexo nidrers 8 (hueve) del presenta
contrato,

ItL2 Es su voluniad celebrar el presente conlrato y sujetarse a sus términos y condiciones, para lo cual se reconccen
ampliamente las facultades v capacidades necesarias, mismas (e no les han sido revocadas o irmitadas en forma alguna, por o
que de comun acuerdoe se obligan de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA, OBJETO DEL CONTRATO:

“EL PROVEEDOR" acepla v se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO™ |a prestacion de los servicios médicos subrogados de
estudlios de gabinete de cardiclogia para la Ciudad de Mérida del Organo de Operacicén Administrative Desconcentrada Estatal
Yucatdn, gjercicio 2024, al amparo del procedimiento de contratacion sefalado en el numaeral |3 de las Declaraciones de este
instrumento juridico.

SEGUNDA, MONTO DEL CONTRATO!

“EL INSTITUTO” pagard a “EL PROVEEDOR” como contraprestacion por los servicios oljeto de este contrato la cantidac sminima
de $1,793,103.4% [Son: Un milldn setacientos noventa y tres mil cietto tres pesos 44/100 Moneda Nacional mas el impuesto al
Valor Agregade, que asciende a $286,896.55 (Son: Doscientos ochanta y seis mil ochacientos noventa v seis pasos 55160 Moneda
Nacional} Ge Impuesto al Valor Agregado, gue hace un total de $2,080,000.03 (Son: Dos millones ochenta il pasos GO/100 Moneda
Macionall con el Impuesto al Valor Agregado incluido y un monto miximo de $4,482,758.62 (Son: Cuatro miliones cuatrocientos
ochenta y dos mil setecientos cincuents y ocho pesos 62/100 Moneda Nacional) mas & Impuesto al Valor Agregado, que
asciende a $717.241.37 {Son: Setecientos diecisiete rnil doscientos cuarenta y un peso: 37/100 Meoneda Nacional} de fmpuesto ai
Valor Agregado, gue hace un total de $5200,000.00 (Son: Cince millones doscientos il pesos 00/120 Moncda Nacienal) con a
impuesto al Valor Agregado incluido; de conformidad con el Anexa Murnero 2 (dos} que se adjunta al presente contrato.

El precio unitario es considerado fijo y en rnoneda nacional (peses 1mexicaros) hasta que concluys I3 re acior. contractual gue se
formaliza, incluyendo “EL. PROVEEDQR" todos los cohceptos y costos involucrados en la prestacidn de los serviclos medicos
subrogados de estudios de gabinete de cardiolegia para la Ciudad de Mérida del Organc de Operacion Administrativa
Desconcentrada Estatal Yucatan; por lo que *EL PROVEEDOR" no padra agregar ningun costo extr? y fos precios serdn inalterables
durante la vigencia del presente contrato.

TERCERA. ANTICIPO
Para el presente contrato *EL INSTITUTO™ no otorgard anticipo a "EL PROVEEDOR",
CUARTA, FORMA Y LUCGAR DE PACO

SELINSTITUTO” efectuard &l pago a traves de transferencia electrdnica en pesos de los Estados Unidos Mexicanos, a mes vencido o
porcentaje de avance [pagos progresives), conforme a los servicios efectivamente prestades y a onter: satisfaccion de la
administradora del contrato v de acuerdo con lo establecido en el Anexe Numero 2 (<os} vy Anexo Mumere 3 (tres} que forma
parte integrante de este contrato.

El pago se realizard en un plazo maximo de 20 (veinte) dias natuales siguiertes contados a partir dz la fecha en que sea entregado
y aceptado el Comprobante Fiscal Digital por Internet [CFDH o faciurs electronica a "EL INSTITUTO”, 2ar 1a aprobacion {firmaj del
Adgministrador del presente contrato y postariores a la entrega por parte de *EL PROVEE DOR de fos siguientes documentos:

Un tanto en original de la representacidn imprasa del compraobante fiscal d gital por irternet autorizado por ¢l SAT, que redna los
reciuisitos fiscales que sefalan los artfculos 29 y 29 a del Codigo Fiscal de |z Federacidr, mismo gue debera irdicar el nombre del
Instituto Mexicano del Seguro Social, con Registro Federal de Contribuyertes IMS42123H45, domicitio tiscal, mismo que debera
indicar el servicio prestado, numere de proveedor, numera de contrato, unidad de inforracdior, cantro de costos, partida
presupuestal, denominacion social de la afianzadora, numero de fianza, de igual forma sefialar que "EL PROVEEDOR" cuenta con
opiniones positivas y vigentes en materia de aportaciones de seguritad social ante el M35 ¢ INFOMAVIT asi como de
obligaciones fiscales ante ¢l SAT, la firma de la recepcidn del servicio de gue se trate, del Divector de la Unidad asi como
nombre, cargo ¥ la firma de autorizacion del Administrador det Contrato, de conformidad <on lo 2stab.ecido en la partida
presupuestal de la normatividad de pages de tas cuentas contables, del procedimiento de recepcion, glosa y aprobacion de
documentos presentaclos para tramite de pago, constitucion, modificacion, cancelacion, operacion ¥ control de los fondos fijos.

« El director y administrador de las unidades médicas deberan indicar en el comprobante fiscal digital por internet (CFD) la unidlad
de informacion, centro de costos y partida presupuestal.

Elaborce: JAUF Pagina3de 13




i LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA
E [ ) |[~|5~E"ITUT‘:! MEXICAND DI“L SEGURO SQCIAL NUMERO LA-S0-GYR-050GYROTI-N-2-2024

; RGAMO DE ORPERACION ADMINISTRATIVA SERVICIOS MEDICDS SUBROGADOS PARA LA
; @ DESCOMCENTRADD ESTATAL YUCATAM CIUDAD DE MERIDA EJERCICIO 2024

t I MSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

E COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO CONTRATO NUMERO 050GYROTINGO224-009

El comprobante fiscal digital por internet cleberd emitirse en la versién 4.0 consideranduo gque en lo relativo al domicilio fiscal clel
receptor del CFD corresponders anicarmente al codig? postal del emisor y del receptor, asi como indicar el régimen fiscal con
clave 603 personas morales con fines no lucrativos y fa clave de uso sC1 sin efectos fiscales, métodoe de pagse PPD "pago en
parcialidades o difericke”, forima dz page "pot definie.

s La opinion de curnplimierta en materia oz Seguricdac Social positiva y vigente.
a Acta Entrega-Recepcion susciita por la Administradora del contrato que acredite la recepcion de los servicios a entera
satisfaccion de "EL IMSTITUTOY de conformidacd con las obligaciones que at respecto establezea ef contrato.

De conformidad cor la Regla ~rimera- Obligacion de los entes de cardcter pabiico, del Anexo dnico del "ACUERDO numero
ACDOASZHCT.270424107 P.0IR dictado por el H. Consejo Tacnico en sesion ordinaria de 27 de abril del presente aho, por el gue se
aprobaron las Reglaz de cardcte: gereral pera la obtencidn de la opinion del curmplimiento de obligaciones fiscales en rnateria de
sexuridad social, as/ come su Anzro Undes”, aublicada or el Diarvio Oficial de la Federacion 21 22 de Septiembre de 2022, cuando el
rmonte de las contratacionas 2x:ada de $300,000.00 ({Trescientos mil pesos Q000 MINY, sin incluir & Irnpueste al Valor Agregado:
“ELL PROVEEDOR" queda obiigado a entredgar a "EL INSTITUTO" junto con ef Comprobante Fiscal Digital por internet {CFDI}, la
“opinion de cumplirniento an rmataria de sefuridad socisl”! vigente y positiva. La opinion det curnpiimiento de obligaciones fiscales
en mazeria de seguriciad sucial gozara de vigencia durante el cha de la fecha en ous haya sido generada.

Bl computo del plaze para realizin el pago s« contabilizard a partir del dia habil siguiente e la aceptacion del Comprobante Fiscal
Digital por internet (CFDI ¢ faciura elechidnica, v ésta redna los reguisitos fiscales que establece la legislaciaon en la rnateria, of
desglose de los servicios prestados, los precios unitarios, se verifique su autenticidad, no existan aclaraciones al imparte v vaya
acormpanada con la documertacion soporte de la prestacion de o servicios facturados.

Provio a la entrega <le diche documentac on, “EL PROVEEDOR" deberd cargar en internet, a traves del Portal de Servicios a
Proveedores de la padgina del IMSS el archive en formato XML, {a validez de estos serd determinada durante a carga vy Qnicamente
los comprobantes validos seran grocedenteas para pago,

Lia documentacion d=bard ser er tregada en el Departa nento de Presupueasto, Contabilidad v Erogaciones, sito en calle 41 numero
439 por 34 Colonia Industrial, 2adigo Postal 97150 de la Ciudad de Mérida, Yucatan de lunes a viernes de 8:00 a 13,00 horas.

£n caso de gue "EL PRAOVEEDON" presents su Comprobante Fiscal Digital por Internest {CFDI) con errores o deficiencias, conforme
a lo previsto en el articule 90 ael Reglarmento de la Ley de Adquisiciones, Anrendamientos v Servicios del Sector Publice, “EL
IMSTITUTOY dentro e los 3 {tres) dias habiles siguientss a la recepcian, indicard por escrito a "EL PROVEEDOR" las deficiencias
gue se deberan corragir, por lo quz el procedimiento de pago reiniciard en el momento en que “EL PROVEEDOR? presente of
Comprobante Fiscal Digite! por Internst {CFDI) y/o docurnento soporte corregiclos y sea aceptacos,

Ef dempo gue *EL PROVEEDOR" utilice para la correccion del Comprobante Fiscal Digital por internet {CFO) vo documentacion
soporte entregada, no se cornpu’ ara para efectos de pago, de acuerde con lo establecido en el articuio 51 de la “LAASSR",

“EL PROVEEDOR” podra consultar el estado de sus contra recibos a través del portal de Proveedores la cual se puede obiener en la
siguiente direccion eisctrénics Rtlps/dpisnoigitalirmss.cobms/piret/

Bl pago se realizard mediante transferencig electrdnica de fondos, a través del esguema electidnico interbancario que “EL
INSTITUTO" tiene en operacidn, a menos gue "EL PROV EEROR" acredite en forma fehaciente la imposibilidad para ello.

"ElL. PROVEEDOR" acepta que “EL INSTITUTOY le efectbs el pago a través de transferencia electrénica, para tal efecto
proporcionara el nuaniero de cuenta, (o dalberd ser refarenciada ni concentradora), CLABE interbancaria, nombre de la institucion
Bancaria a hembre <o YEL PAOVEEDQOR".

£1 pago se depositard en la fech: programadcda, a traves el esquemna interbancario si la cuenta bancaria de “"EL PROVEEDOR” o5t
contratada en cualgisra ce las diferentes institucicnes bancarias registradas en el sistama PRE-Millenium de "EL INSTITUTO".

"EL PROVEEDOR" debora presentar la informacion y documentacion que "EL INSTITUTO" |2 solicite para el tramite de pago,
atendiande a las disposiciones legales e internas de “EL INSTITUTO™,

Para tal efecto, "EL PROVEEDOR” debera presentar en al Departarento de Tesoreria, sito =n la calle 41 nlmero 432 por 34 Colonia
industrial, Codigo Postal 97150 de la Cludad de Marida, Yucatan ce 08:00 a [as 16:00 horas, los documentos siguientes;
PERSONAS MORALE S

Cscrito [Hore de "EL PROVEEDQOR” solicitanido su inclusion al esquerna de page electrdnico, dirigido at Titular de la Jefatura de
Servictos de Finanzas, firmado por el representante legal con facultades para ejercer actos de pleitos v cobranzas o adrninistracidn,
chztallando lo siguien «
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- Razan Social y numero de proveedor

« Nombre del apoderado legal

- Dormicilio Fiscal

- Mumero telefénico

- Cuenta de correo electronico

- Begistro federal de contribuyente

« Institucion bancaria elegida

-+ Mdmero de ia cuenta Bancaria

. Clave Bancaria Estandarizada (CLARE)

Nota: e escrito debera ser en papel memiratado de la empresa.

Anevar al escrito los siguientes documentos en otiginal (Unicamenta para cotejo) y er copla @l estado de cuenta e identificacion
oficial del apoderado lagal:

« [stado de cuenta no mayor a 3 meses de antigledad yfo contrato de apertura de cuenta bancaria no mayot a 7 meses de
antigledad (se aceptaran los estados de cuenta obtenidos en banca eleclionica por internet, siempre y cuando sea una
representacion impresa de un comprobanta fiscal y contenga sello digital)

- Comprobante de clomicilio: Recibo de telefono fijo, luz agua o predial, no mayor a 3 meses de antigledad.

. ldentificacicn oficial del representante o apoderado legal: credenciad para votar vigenta, pasaporte vigente v/o cédula profesional,
+ Cédula de identificacion Fiscal [RFC)

- Acta constitutiva

- Poder notarial para ejercer actos e pleites y cobtanzas.

Asirmismo, "EL INSTITUTO" acepta de "EL. PROVEEDOR", que en el supuesto de gue tenga cuentas lijuidas y axigibles a su cargo,
aplicarlas contra los adeudos que, en su caso, tuviera por concepte de cuotas obrero patronales, conforime a lo pravisto en &l
articule 490 B, de la Lev del Seguro Social.

YEL PROVEEDOR" gue celebre contrata de cesidn de derechos de cobro, daberd notifizarle por escrito o "EL INSTITUTO", con un
minimo de 5 {cinco) dias naturales anteriores a la fecha de pago programadz, entreganco invarizblenents una copla de los contra-
recibos cuyo importe se cede, ademas de los documentos sustantives de dicha cesidn, El misme procadimients aplicard en el caso
de que “EL PROVEEDOR" celebre contrate de cesisn de derechos de cobro a traves de factoraje financiero conforme ol Programa
de Cadenas Productivas de Nacional Financiera, $.M.C,, Institucion de Banca de Desarrolto.

“EL PROVEEDOR" se obliga a no cancelar ante ef Servicio de Adrinistracién Tributaria {SAT) los Comprobantes Fiscales Digitales
por Internet (CEDI) a favor de "BL INSTITUTOY prevdarmente validados en el Portal de Seivicios a Proveedores, salvo justificacion v
cormunicacion por parte del mismo al Administrador del Contrato para su autorizacidn expresa, debienhde éste informar a las areas
de tramite de erogaciones de dicha justificacién y Reposicion del Corprobante Fiscal Digital por Internet (CFE)} en su ¢caso.

El pago de los servicios quedara condicionade proporcienalmente al pago que “EL PROVEEDOR” deba efeciuar por concepto e
penas convencionales,

“EL PROVEEDOR deberd entregar e) Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI) a favor de "EL INSTITUTOY por el importe de
la aplicacidn de la pena convencional por atraso o deficiencia en la prastacion de los servicios.

Para el caso de impuestos, “EL INSTITUTO" pagard tnicamente el Impueste al Valor Agregado {IVA], en sU cass, siempre y cuando
éste se manifieste y se encuentre debidamente desglosado en el Cornprobante Fiscal Digital por Internet {CFDI) correspondiente,
por lo que todos fos demas impuestos, derechos v gastos gue se generen, correran por caenta de "El. PROVEEDOR".

En ningun caso, se debera autorizar el pagao de los servicios, si no se ha determinado, calculado y notificado a “EL PROVEEDOR" as
penas convencionales o deducciones pactadas en el contrato, asi como su registro y validacion en e’ Sisterma PREI Millehium.

El Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDY o factura efectrérica se deberd presentar desglosando el LV.A cuando apligue.

“E PROVEEDOR" manifiesta su conformiclad que, hasta en tanto no se curipla con la verificacion, supervision y aceptacion de los
setviciog, ho se tendrdn como recibidos ¢ aceptados por la administradora del presente contrato.

Para efectos de tramite de pago, “EL PROVEEDQR" debera ser titular de una cuanta bancata, en la gue se efectuara la
transferencia electronica de pago, respecio de la cual deberd proporciorar toda la informacion y docurnentacion que le seq
reciuerida por “EL INSTITUTO", para efectos del pago.

Para el caso de (ue se presenten pagos en excesoe, se estard a lo dispuasto por el articulo 51 partafo tercerc, de la "LAASSPY.

Para cualquier aclaracion, pueden dirigirse a la Oficina de Tramite de Erogaciones, ubicada en calie 43, Mo. 439 por Ex-tefrenos ef
Fénix, Col. Industrial, Mérida, Yucatan, C.P. 37150 v/o al teléfono 99 99 22-56-56, extension 61128, de lunes a viernes de 800 a 13.00
horas.
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Durante la vigencia clel comrato, la administradora cel Conlrato, al recibir de "LOS PROVEEDORES” la documentacion para
autonzacion de pagce, revisars gwe se adjiunte la "Opinicn de Cumplimiento de Obligaciones en Matwetis de Seguidad Secial” v que
sen positiva y vigense afa fecha —e su presentacion.

En el supuesto de qu sea posithva y vigenta ia citada Opinidn, se continuarad con los tramites de autorizacion de pago.

En caso de que no se adjunte fa 'Opinion de Cumelimiento de Obligaciones en MMateria de Seguridad Social”, o no esté vigente v/o
sext negativa, no recinird la docurnentacion e inforrmara a “EL PROVEEDOR" que debera obtener la citada Opinion o, en case de
Gue sea negativa, que puede presentar aciaraciones o pagar sus creditos fiscales, ante 13 Subdelegacion ¢ue le corresponda o. en
caso de gue no esté vigents, que debera obilenerla nuevaments,

Cuande la "Opirian e Cumpliciiento de Chligaciones en Materia de Seguridad Social”, presentada por “EL PROVEEDOR" sea
positiva y vigente a e fechs en cue se preserto at Administradeor det Contrato, la Jefatura de Servicios de Finanzas, a través del Area
de Tramite de Erogaciones, continuard el tramite de pago a “EL PROVEEDOR” tespeciivis.

El Area de Tramite de Erog aciones, i mornento de revizar le documentacion presentada para colbiro, debera verificar que se inciuya
2 "Opinidn de Cumplimiento ce Ckligaciones en Matsia de Seguridad Social”, en caso contario devoivera la documentacion e
informara a "EL PROVEEDOR" uue deberd obtener ia citada ozinion.

ACLARACIONES DE SPIMION NEGATIVA

La Jefatura de Servicio de Afillacidn Cobranza, a traves ce la Subdelegacion, resolvera la aclaracion que presente "EL PROVEEDOR
cuandn la "Opinidn ¢ 2 Cumplitn ente de Obligaciones @n Materia de Seguridad Social”, sea negative v 13 resolvera denlio de los &
{cinco} dias habites sijjuiertes a ia fecha de presentacion e la risma.

Una vez resuelta la alaracién, rotifica a "EL PROVEED DR gue la aclaracion fue procedente v gue puede obtener nuevarnente la
“Oinion de Cumplindento de Chligaciones e Materia de Segordad Social”, o bien, le informa ef motive por ef gque o se encuentia
al corrtente en el curmplim ento <e sus obligsciores en mnateria de seguridad social.

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

La prestacion de fos cervicios, se realizard conforme a los plazos, condiciones y entregables establecides por “EL INSTITUTOY en =i
Anexo NGmaero 3 (fres) que 52 adjuntan al presente cortrato.

Los servicios seran presiades en el domicilio de “EL PROVEEDOR” conrforme & lo sefalaco en el Anexo Namero 3 (tres) Anaxo
técnico y términos y condickines en los tienpos senalados en el mismo.

Durante la vigencia del contrazo YEL INSTITUTO" podrs en cualguier momanto verificar el cumplimiento de los requisitos de
calidad def servicio a "EL FRCVIEEDORY, a avés de las sersoras acreditadas por fa EMA, (Organismo de Certificacion o Laboratoric
dea Prusbas), de acue do & lo establecido er: 3 Ley de Inlragstructara de la Calidad.

G bien "EL PROVEEDORY debeln presentar escrito en et gue rmanifieste que el sarvicio qae presta cumple con las Norrmas Oficiales
Mexicanas senatadas pare el Pagueste adjudicado

“EL PROVEEDOR" nianifiesta por escrito, el Hstado de gabineies alternos a los que detivara a los pacientes, en los casos gue no
pueda ctorgar la atencion. Docuinento que e adjunta 1 presente como Anexo Mimero 6 (seis).

SEXTA. VIGENCIA:

Ei contrato comprendiera una vigencia consderada a del 09 de enero de 2024 vy hasta el 31 de diciembre de 2024, sin perjuicio de
sU posible terminacicn anticipada, en los términos establecidos en su clausulado,

SEPTIMA. MODIFICATIONES DEL CONTRATO!

“LAS PARTES” estar de acuerdo que "EL IRNSTITUTO" por razones fundadas v explicitas podra ampliar el mento o la cantidad de
tos sarvicios, de confrrmidad zor el articulo 52 de la "LAASSP®. siempre y cuando [as modificaciones no rebasen en su conjunto af
203 {veinte por ciem:o) g estaldeciclas originalmente, el crecio unitario sea igual al originalmente pactado v et contrato esté
vigenta. La modificacidn ce formahizara mediante la celebracian de un Cenvenio Modificatorio.

“EL NSTITUTO", po-ird aqnpliar la vigencie del preseste instrumento, siempre y cuando no impligue incrermento del maonto
contratado o de ia cantidadt d2l servicio, siendo necesaris que se obtenga el previo consentiraiento de “EL PROVEEDOR”.
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De presentarse caso fortuite o fuerza mayor, o por causas atribuibles a “EL INSTITUTQ", se podrd modificar o plazo del presente
instrurmento juridico, debiendo acreditar dichos supuestos con ias constancias respestivas, La muocificacion del plazo pot caso
fortuite o fuerza mayor podra ser selicitada por cualquiera de *LAS PARTES",

En los supuesios previstos en los dos parrafos anteriores, no procaders la aplicacidn de panas convencionales por atraso.

Cualguier modificacién al presenie contrato deberd formalizarse por escrito, y debera suscribirse por el servidor pablico de “EL
INSTITUTO" que lo hava hecho, o quien io sustituya o esté facultado para elio, para lo cual “EL PROVEEDGR" realizara el ajuste
respectivo e la garantfa de cumplimiento, en términos del articulo 93, Gltimo pérrafo dal Reglamente de la “LAASSPY, salve qua
por disposicidn legal se encuentre exceptuado de presentar garantia de cumplirniento.

YEL INSTITUTO" se abstendra de hacer rmodificacionas que se refieran a precios, antic:pos, pagos prograsivo:, especificaciones vy,
en general, cualquier cambic que implique clorgar condiciones mas venlajesas a "EL PROVEEDOR” comparadas con las
establecidas originalmenite.

OCTAVA. GARANTIA DE LA PRESTACION DEL SERVICIO:

Para la prestacicn de los servicios materia del presente contrato, no se requiera gue “El. PROVEEDOR” presenite una garantia por
la calidad de fos servicios contratados.,

NOVENA. GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO:

Conforme a los articulos 48 fraccion Il y 492 fraccion 1 de la “EAASSE, 85 fraccion 1l y 1C3 de su Raeglamento, "KL PROVEEDORY s¢
obliga a constituir una garantia divisible 13 cual solo se hard efectiva en fa proporcids: correspondiente al incumplimiento de ia
obligacion principal, mediante fianza expedida por compafia afianzacdora mexicana autorizada por la Comision Nacional <la
Seguros v de Fianzas, a favor de "El. INSTITUTO", por un importe equivalents al 10% {diez por ciento] del monto maxima del
contrato, sin incluir el iImpuesto al Valor Agregado (IWVA).

Dicha fianza debera ser entregada a “EL INSTITUTO", a mas tardar dentro de los 10 (dizz} dias naturales posteriores a la firma clet
contrato. Lo anterior conforme al modele que se adjunta al presente como Anexo Mamero 7 (siete].

Si tas disposicianes juridicas aplicables lo perrniten, la entrega de la garantia de cumplimients s2 podra realizar de rapera
electrénica.

En caso de que *EL PROVEEDOR" incumpla con la entrega de la garantia en el plazo establecido, "EL INSTITUTOY podra rescindir
el contrata v dard vista al Organo interno de Control para gue proceda en el ambito de sus facultades.

La garantia de cumplimiento no serd considerada como una limitante de rasponsabilidad de “EL PROVEEDOR", derivada de sus
obligaciones y garantias estipuladas en el presente instrumento juridico, ¥ no impedird que "EL INSTIFUTOY reclame la
inclemnizacién por cualgquier incumplimiento que pueda exceder el valor de fa garantia de cumplinmiento.

En caso de incremento al monto del presente instrumento juridico o modificacion at plaze, “EL PROVEEDOR" se obliga a entregar
a "EL INSTITUTQ", dentro de os 10 (diez dias) naturales siguientes a la formalizacion clel mismo, de conforrnidad con el Gltimo
parrafo del articulo 94, del Reglamento de fa “"LAASSPY, los documentos modificator os o endocos correspondientes, debiendo
contanar en el docurnento la estipulacidn de que se otorga de manera conjunta, solicaria e inseparabley de 1a garantia otorgadia
inicialmente.

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccion, & servidor publice facultado por “EL INSTITUTO" procederd inmediatamente o
extendsr la constancia de cumplimiento de las obligaciones contractuales y dara Inicio a los trédmites oera la cancefacion de la
garantia cumplimiento del contrato, lo que cornunicard a “EL PROVEEDOR".

El drea contratante recibird solicitud por escrito de “EL PROVEEDOR”, requiriendo la cancelacion e & garantia de cumplimiento
del contrato, para gque a su vez 4sta solicite al Administrador del Contrato, ratifigue si “EL PROVEEDOR" cumplid con las
obligaciones contractuales establecidas, solicitdndole exprese por escrito en un término no maysr a 3G dia: naturales, si el “EL
PROVEEDOR" ha cumplido en tiermnpo v forma, v a entera satisfaccion de “EL INSTFFUTOY con la totalidad de fas obligaciones
contraidas en el contrato; de conformidad con ef numeral 5555 de las Politicas, Bases y Lingamien os en Materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Institute Mexicano del Seguro Social, actualizadas con fecha 06 de octubre de 2023

De conformidad con el articulo 81, fraccidn |t del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, la aplicacidn de fa garantia de cumplimiento se hara efeciiva de manera jroporcicnat al monto de las obligaciones
incumplidas (olzligaciones divisibles).
DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR™
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a} Prestar los setvizios er las fechas o plazos y bugares establecidos conforme a lo pactado en el presente contrato y anexos
respectivos,

b} Cumplir cen las espedificaciones técnicas, d calidad y demas condiciones establecidas en el presente contrato y sus
Tespectivos anexos.,

¢) Acumir ta responsabitidlad de custaubsr dafo que Hegue a ocasionar a “EL INSTITUTO" o a terceros con motivo de la
ejecucion y cumplirn-anto del presente contiato.

[+}} Proporcionar la inforrmacion que i2 sea requerida por la Secretaria de la Funcidn Pablica vy el Qrgane Interne de Contral,
che confarmidad con 2l artizulo 1.7 del Reglamenio de o “LAASSRE".

al Entregar bumesyalmente, las corstancias de cumplimiento de la inscripeidn v pago de cuotas al Institute Mexicane del

Segure Social del personal que willice para o prectacion de los seivicios.
DECIMA PRIMERA. OBLIGACIOMES DE “Fi_ INSTITUTS

a) Qlorgar tcadas las facitidades necasarias, a ef2cto e que "EL PROVEEDOR” Hieve a cabo en los terminos convenidos fa
prestacipn de los servicios objeto del contrats:
b} Fealizar 2l pago correspondiente «n tiernpo v forma.

€} Extender a “EL PROVEEDOR", por conducto de servidor publice facuitade, la constancia de cumplimiento de
obligaciones contraciuales inmoediatamente gue se curaplan éstas a satisfaccicn expresa de dicho servidor publico para que se dé
tramste a la cancelacion de la garantia de camplimientc def presente contrato,

DECIMA SEGUNDA, ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION ¥ ACEPTACION 13E LOS SERVICIOS:

¥EL INSTITUTOY designa cotno responsablz de administrar v vigilar el cumplimiente del presente contrate a la Dra. Melina
Candelaria Cahuich Canio, Crordinadora de Prevencién y Atencién a ia Salud con Registre Federal de Contribuyentes
I (o clara coguimients y verificard el cumiplimiente de fos derechos v obligaciones establecidos en este
instrurnento, cuyo docurnents ce designacidn se exhibe cormno Anexo NUmero 8 {ocho) det presente instrumento juridico.

Los servicios se tendian por recit.idos previa revision del adrnin:strador del presente contralo, la cual consistird en ta verificacion del
cumplimiento de las especificaciones establecidas y, en su caco, en jos anexos respectives, asi como las contenidas en la propuesta
& nicsH.

“EL INSTITUTOY, a traves del adininistrader dsi contrato, rechazard los servicios fue no curnplan las especificaciones establecidas
en este conlralo vy en cus Anexos, obligdndose “EL PROVEEDOR” en esle supuesto a realizarlos nusvamente baje su
responsabilidad y sin coste adicional para "EL INSTITUT2Y, sin perjuicio de la aplicacion ¢e las penas convencionales o deducciones
al vobro correspondicntes,

YEL INSTITUTOY, 5 Lrivvés del adrministrador del contrats, podra aceptar los sarvicios que incumplan de manera parcial o deficiente
las especificaciones establecidas en esle contrate v en los anexaos respectivos, sin petjuicio de la aplicacién de las decducciones al
rago aue procedan, » reposicion del servicio, cuando fa naturaleza propia de 2stos lo perrita,

DECIMA TERCERA, DEDUCCIONES
CELINSTITUTOY no apticars deduzciones al pago en el piresente contrato.
DECIMA CUARTA. PENAS CONVENCIONALES

En caso de gue "EEL PROVEEDOR” incurra @n atraso en &l cumplimiento conforme a lo sactado para fa prestacion de los servicios,
objeto del presente contrato, confonme a lo establecids en el Anexo Numero 3 {tres] parte integral del presente contrato v de
conformidad con lo esiableciio en 2l articuts 53 de la Lay de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publice, cuando
gxistar incumplimientos en la fecha pactada para la prestacidn del servicio contralado “EL INSTITUTO", por conducto det
adrinistrador del contrato aplicird la pana convencional equivalente al 1% (uno por ciento) por cada dia de atraso, a partir de {a
fecha en que la unic ad etorgun el folio para la solicitud del servicio, calcutadas sobre el valor del servicio o concepto incumglicdo
v sinconsiderar e impuesto al Velor Agregacio.

Loy pena convencional por atras:, se caiculard por cacla dia de incumplimiento hasta un maximo de 10 dias naturales, de acuerdo
con el porcentaje de penalizecion establecido, aplicade al valor de los servicios prestados con atraso vy de manera proporcionat al
impotte de la garantia de cumpiimiento gue corresponda a la partida que se trate. La suima de las penas convencionales ne debers
erceder el importe de dicha garantia.
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La administradora del presente contrato serd la encargada de determinar, calcular v notificar a2 “EL PROVEEDOR” las penas
convencionales; asi como de vigitar el registro o captura y validar en &l sistema PRE] Millenium, dentro de los 5 {cinco) dias habiles
siguientes a la conclusion del incumnplimiento, fa apslicacion de las penas convencionales, objeto del presents instrumento juridice,
y comunicar los incumplimientos,

FEL INSTITUTO" descontard las cantidades gue resulten de aplicar la pena convencional sobre los pagos gue deba de cubrir “EL
PROVEEDOGR", por lo tanto "EL PROVEEROQR autoriza a descontar las cantidades que rasuiten de aplicar 1as sanciones sehaladas
en los parrafos anteriores, sobre los pagos que a éste deba cubrirle a “EL INSTITUTO™ durante el paricdo en gue incurra yo se
mantenga en incumplirniento con motive del suministro de los servicios.

Para autorizar el pago de los servicios, previamente “EL PROVEEDOR" Liene gue haber cubierto las penas convencionales aplicadas
conforme a lo dispuesto en = contrato, _a administradora del contrate sera la responsable d2 varificar cue se cumpla esta
obligacién, dentro de los 5 {cinco} dias habiles siguientes a la conclusién del incuwmplimisnto.

Conforme a lo pravisto en ef Ultimoe parrafo del articulo 96 del Reglamento dz |a “LAASE P, no se aceptara la estipulacién de penas
convencicnales, ni intereses moratorios a carge de “EL INSTITUTO™.

Fl pago de los servicios quedaré condicionado, proporcionalmente, ai pago gue YEL PROVEEDOR" deba efecluar por concepto de
penas convencianales por atrase; en el supuesto que el contrato sea rescindido eh téiminos de (o previsio en fa CLAUSULA
VIGESIMA CUARTA de RESCISION, no proceders el cobro de dichas penas 11 fa contabilizacion de las mismas al hacer efectiva la
garantia de cumnplirniento del contrato.

£l pago de la pena podrd efectuarse a travis del esquema eScinco Pago Electronico de Derechos, Productos y Aprovechatmientos
{DRA s, a favor de “EL INSTITUTO:, o bien, a traveés de un comprobante de egreso {CFDI ce Egresol ¢ onocido comunmente com
Nota de Credite, en el mormento en el gque emite & comprobante de ingleso {Factura o CFDE de lIngraso) por concepto de los
servicios, en térrninos de {as disposiciones juridicas aplicables.

Elimporte de la pena convencional, no podra exceder el equivaiente al monto total de [a garantia de cumpliri=nto del contrato.

DECIMA QUINTA, LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS:

“EL PROVEEDOR" se obliga a observar y rnantener vigentes las licencias, autorizacionas, permisocs o reqistros requeridos para ef
cumplimiento de sus obligaciones.

HEL INSTITUTO" podra en cualquier momento verificar el cumplimiento de los reguisitos de seguridad de las nstalaciones de “EL
PROVEEDOR", a través de las areas solicitantes de los servicios.

DECIMA SEXTA. POLIZA DE RESPONSARILIDAD CiVIL

Para la prestacion de los servicios materia def presenle contrato, no s& recuisre gue “EL PROVEEDORY contrate una péliza de
seglro por responsabilidad civil.

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE

“EL PROVEEDOR" ze obliga bajo su costa vy riesgio, a transportar los ienes e insumos necesarios pera la prestacidn del servicic,
desde su lugar de erigen, hasta fas instalaciones requeridas conforime a lo establecido en el Anexs Numero % {tres) del presentea
contrato.

DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS Y DERECHOS:

Los impuestos, derechos y gastos que procedan con motive de la prestacion de los servicios, objeto del presenie con{rato, seran
pagados por “EL PROVEEDOR”, misrnos gque no serdn repercutidos a "EL INSTITUTO™.

*El. INSTITUTO" sdlo cubrird, cuando aplique, 1o correspondiente al Impuesto al Vaior Agregado (IVA), en los términos de la
normatividad aplicable y de conformidad con tas disposiciones fiscales vigen‘es.

DECIMA NOVEMA. PROHIBICION DE CESION DE ERECHOS Y OBLIGACIONES
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HEL PROVEEDOR” no podra ceder total o oarcizimente los derechos y obligaciones derivados del presente contrato, a faver de
cualguier otra persona fisica o moral, con excepcion de los derechos de cobro, en cuyo caso se deberd contar con la conformidac
previa y pos escrito cle “EL INSTITUTO",

VIGESIMA. DERECHOS DE AUTCI, PATENTES Y/O MARCAS

"EL PROVEEDOR" cord resporsable 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 poersonal e ilimitadarnent2 de los dafos y perjuicios que pudiera causar a “EL INSTITUTO" ¢ a tefceros.

De presentarse alguna rechumacion en contre ce gL INSTITUTO", por cualguiera de las causas antes rmencionadas, YEL
BROVEEDOR", se obliga a salvaguardar los cerechos e ntereses de "EL INSTITUTOY de cusiguier controversia, liberandole de toda
responsabilicad de cardcter civil, penal, mercantil, fiscal o de cualguier otra indole. sacandola en paz v a salvo.

En caso de que “EL INSTITUTS tuviese gue ersgar recursos por cualguiera de estos conceptos, YEL PROVEEDQR” se obliga a
reembolsar de maneara inMmediat) 1os recurses eragados por aguela.

VIGESIMA PRIMERA. CONFIDENCIALIDAD ¥ PROTECCION DE DATOS PERSONALES

“LAS PARTES" acuardan cue la ivforraacidr que s intercambie de conformidad con las disposiciones cel presente instrurnento, se
trataran de manera confidencial, siendo de uso exclusive para la consecucion del olbjeto def presente contrate y no podra
difundirse a terceros Je conformidad con ko 2stablecide en ta Ley General y Federal, respectivamente, de Transparencia y Acceso a
Ia informacion PGkliza, Ley Gereral de Protecc:dn de Datos Personales en posesion de Sujetos Qbligados v dermnas legislacion
apticabie.

Para of tratamiento ce los datos personales cue “LAS PARTES" recaben con motivo de fa celebracion del presente contrato, debera
de reaiizarse con bas« en o previsto en ios Avisos de Privacidad respectivos.

Por tal motive, "El. PROVEEDCR” asume cualguiar responsabifidad que se derive del incumplimiento de su parte, o de sus
ermipieados, a las ohligaciones de confidenciziidad descritas en =l prasente contiato,

VIGESIMA SEGUNDA. SUSPENSION TEMPCRAL DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS,

Can fundameanto en =l articula 55 Bis de la Lay de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico v 1072, fraccion |1, cie
su Reglamento, “EL INSTITUTO! en el supuasto de caso fortuito o de fuerza mayor o por causas que le resulten imputables, podra
suspender la prestacion de s sarvicios, de manara tergoral, quedande obligadeo a pagar a “EL PROVEEPQR”, aguelles servicics
ciue hibiesen sido efectivarmente prestados, asi como, al pago e gastos no racuperables pravia solicitud y acreditamiento.

Una vez que hayan desaparecico las causss cue motivaron la suspension, el contrata podra continuar produciendo todos sus
electos lagales, si "EL IMSTITUTO asi lo determina; y en caso que subsistan los supuegstos que dieron origen a la suspension, se
podra tciar 1a termioacion anticipada del contrato, conforme ba digpuesto en iz clausula siguiente.

VIGESIMA TERCERA. TERMINACION ANTHIIPADA DEL CONTRATO

MEL INSTITUTO" cuando concuran razones de interds genera, o bien, cuando por causas justificadas se extinga a2 necesidad de
requeriv fos servicion originalmente contte tados y se demuastire que de continuar con el cumplimiente de ks obligaciones
pactadas, se ocastondaria algin dano o perjuicio a "EL INSTITUTD", o se determire la nulidad total o parcial de los actos que dieron
origen al presenie contiata, con metivo de bz resolucion de una inconformidad o intervencion de oficio, emiticla por ia Secretaria de
la Furcion Pablca, podra dar por terminado anticipadarnzrte el presente centrato sin responsabilidad alguna para “EL
NSTITUTOY, ellc con independencia de o establecido en la clausula gue antecade.

Cuanclo YEL INSTITU T determine dar por lerminado anticipadamente el contraio, lo notificarad al "EL PROVEEDOR" hasta con 20
{treinta) dias naturalos anteriores al hecho. dlebisnde sustentario en un dictamen fundada y motivado, en el gque se precisaran las
razones o causas que dheron oricen a la misna y pagara a "EL PROVEEDOR" |a parie proporcional de los bienes suministrados, ast
como los gastos no recuperablis en gue haya incurride, pravia solicitud por escrito, siernpre que estos sean razonables, estén
debidarnente comprubados y se relacionen directaiments con «f presente contrato, limitandose seglin carresponda a {os conceptos
astablecidos en a fraccion |, det articulo 102 del Regiamento de la Ley de Adauisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

VIGESIMA CUARTA. HESCISION

“EL INSTITUTO™ podid inhiiar e cualquier snomento el procedimiento de rescision, cuando YEL PROVEEDOR” incurra en alguna
de las siguientes causales:

a} Cantravenir los t@riminos pactado: para la prestacion de los servicios estableciclos en el presente contrato.
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b} Transferir en todo o en parte las obligaciones que deriven dei presente contrato a un tercero ajenc a la refacidn
conhtractual.

c) Ceder los derechos de cobro derivades del contrato, sin contar con la conformidad previa y por escrito de YEL
INSTITUTO".

d) Suspender total o parciaimente y sin causa justificada el suministro abjelo del presente contrato,

e) Mo realizar la prestacion de los servicios en tiempo v ferma conforme a lo establecido en el presente contrato v sus

respactivos anexos.

f)No proporcionar a los Organos de Fiscalizacion, la informacion que le sea requerida con motivo de las auditorfas, visitas e
inspeccionss que realicen.

o) Ser declarado en concurse mercantil, o por clalguier otra causa distinta o analogas gue afecte su patrirnonio.

h} £n caso de gque compruebe la falsedad de alguna manifestacion, informacion o decurnentacion proporcionada para
efecto del presente contrato,

i) No presentar bimestralmente, las constancias de la inscripcion v pago de cuotas ai Instituto Mexicanoe det Seguro Social del
personal gue utilice para la prestacion de los servicios;

jIro entregar dentro de los 10 {diez) dias naturales siguientes a la fecha de firma del presente contrato, la garantia de
cumpiimiento del mismo.

k) Cuandoe la suma de las penas convencionales exceda el monto total ce |z garantia de curnplirnianto del contrato,

1 Divulgar, trapsferiv o utilizar fa informacion gue conozca en el desarrollo cel cumplimiente del objeto del presente contrato, sin
contar con la autorizacion de “EL INSTITUTOY en los téiminos de lo dispuesto en la cldusula VIGESIMA PRIMERA de
CONFIDENCIALIDAD ¥ PROTECCION DE DATOS PERSONALES del presente instrurnento juridico,

13}] Impedir el desempeiio nermat cie labores de “EL INSTITUTO",

£y En ef supuesto de gue ta Comision Federal de Competencia, de acuerdo a sus facultades, notifique a “EL INSTITUTO" |»
sancion impuesta a YEL. PROVEEDOQR", con motive de la colusion de precios en gue hubiese incurrido curante el precedimiento
licitatorio, en centravencién a lo dispuesto en los articdos 9, de |a ey Federal de Competencia Econdmica y 34, de la Ley de
Adquisiciones, Alrendamientos y Servicios del Sector Pablico.

o} Cuando *EL PROVEEDOR"” na esté en condiciones de realizar ¢l servicio por razon fortuita o por cualguier otra causa,
y envie al paciente a cualquier otro gabinete aftetno propuesto y adtorizaclo pos e “IEL INSTITUTOY, incuiva en cuatro eventos
durante lavigencia del contrato,

p} Incumplir cualguier obligacion distinta de las antetiores y derivadas dei presente contrato

Para ef caso de optar por la rescision del contrato, "EL {NSTITUTO" comunicara por esciito a “Eb PROVEEDOR" el incumplimiento
en due haya incurrido, para gue en un t&rmino de 5 (cinco) dias hébiles contados a partir de fa notificacion, exponga 1o que a su
derecho convenga y aporte en su caso las prusbas gue astime pertinentes.

Transcurtido dicho término YEL INSTITUTO", en un plazo de 15 [gquince} dias habiles siguientes, toimando ¢n consideracion ios
argumentos y pruebas que hubiere hecho "EL PROVEEDOR”, determinard de manera "andacla y imotivada dar o no por rescindido
el contrato, y comunicard a “EL PROVEEDCR" dicha determinacion dertro del citado plazo.

Cuando se rescinda el contrato, se formulzra el finiquito correspondiente, a efecto de hacer constar los pagos que deba efectuar
“EL INSTITUTO" por concepto del contrato hasta el momento de rescision.

Iniciado un procedimiento de conciliacian “EL INSTITUTOQ" podra suspendet el tramite cel procedinriento de roscision.

Si previamente a la determinacion de dar por rescindido el contrato, se realizara la p-estacion de los servicios, el procedimiento
iniciado guedara sin efecto, previa aceptacidn y verificacion de “EL INSTITUTOD” de que continla vigente la necesidad de la
prestacion de los misrnos, aplicando, en su case, las penas convencionales correspondienies,

YEL INSTITUTO" podra determinar no dar gar rescindido el contrato, cuando durante el procadiriento acvieri. qus la rescision del

' rnismo pudiera ocasionar algun dafo o afectacién a las funcionas que tiene encomendadas. En este supuesto, “EL INSTITUTO"
elaborard un dictamen en e cual justifigue que los IMpactos econdmicos © de oparac i que se coasionarian con fa rescision dal
contrato resuitarian mas inconvenientes.

De no rescindirse el contrato, YEL INSTITUTO" establecera con "£L PROVEEDOR" olro plaze que le permita subsanar el
incumplimiento que hubiere motivado el inicio del procedimiento, aplicando las <anciones correspondientes. El convenio
modificatorio que al efecto se celebre, debera atender a las condiciones previstas por Fas dos ditimos pairafos del articulo 52 de la
YLAASSP".

No obstante de que se hubiere firmado el convenio modificatoric a gue se refiere el par ao anterior, si s presenta de nueva cuenia
el incumplimiento, "EL INSTITUTC" quecard expresamente facultado para optar por exigir el curnplimiento del contrato, o
rescindirlo, aplicando las sanciones gue prozedan.

Si se llevara a cabo la rescision del contrato, y en el caso de que a “EL PROVEEDOR" s le hubleran entracado pagos progresivos,

éste deberd de reintegrarios mas los intereses correspondientes, confoerme a lo indizzdo en el articul2 51 parrafo cuarto de fa
“LAASSP.
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Los intereses se caleudardr sobre el monto de fos pagos progresivos efectuados v se computaran por dias naturales desde ia fecha
de su entrega hasta | fecha en aue se pongan efectivarnente {as cantidades a disposicion de “EL INSTITUTO".

VIGESIMA QUINTA. HELAGION v EXCLUSION LABORAL

“EL PROVEEDOR" reconoce v acepta ser el dnico patrén de todos v cada uno de los trabajadores que intervienen en la [restacion
et servicio, deslindardo d2 toda responsabilidad a "EL iINSTITUTO” respecte de cualguier reclamo gue en su caso puedan efectuar
sus trabajadores, sea e indole Izhoral, fiscal o de segur-dad social y en ningdn caso se le podra considerar patron sustituto, patron
solidario, beneficiario o intenyeciario.

“EL PROVEEDOR” arume en forma total y exclusiva las obligacicnes propias e patron respecto de cualguier relacion laboral, que
el misrmo contraiga con ef sersonal gue labore baje sus ordenes o intervenga o contrate para la atencion de los asuntos
sncoimendacios por “EL INSTITY 0", asi como e |2 ejec ucion di los servicios.

Para cualgquier caso no previsto, EL PROVEEDCOR" exi ne expresamente a "EL INSTITUTO" de cualquier responsabilidac laboral,
civil o penal o de cualyuier otra especie gue en su caso pudiera llegar a generarse, relacionado con el presente contrato,

Para el caso que, con posterioricadd a la conclusién del presente contrate, “EL INSTITUTOY reciba una demanda laboral per parte de
trabajaclores de YEL PROVEEDOR”, en la gue se demande la solidaridad wo sustitucion patronal a “8L INSTITUTO", “EL
BROVEEDOR qued:. obligado a dar cumiplirnientoe a lo establecido en la presentaz clausula.

VIGESIMA SEXTA, DISCREPANCIAS

“LAS PARTES" convianen gue, en caso de disciepanc:a entie la solicitud de cotizacion v el modelo de contrato, prevalecera io
establecido en la solicitud, de conformidad con el articu ¢ 81 fraccion IV del Reglamento de la "LAASSP".

VIGESIMA SEPTIMA, CONCILIAC HON.

“LAS PARTES” acuerdan que para el casc de que se presenten desavenencias derivadas de la ejecucion y cumptirisnto del
presente contrato podrdr: sormeterse al procedimiento de concillacion establecido en los articulos 77, 78 v 79 de la Ley de
Adguisiciones, Arrendamientos v Servicios dal Sector Publico y 126 al 136 de su Reglamenio.

VIGESIMA DCTAVA, DOMICILIC!S.

“LAS PARTESY sePalan como sus domicifics legales para todos los efectos a que haya lugar y que se relacionan en e presente
contrate, los que s2 incican on el aperlade de Declaraciones, por Jo que cualquier notificacion judicial o extrajudicial,
emplazamiento, requzrimiento < cliligencia (ue en dichos domicilios se practique, serd enteramente vilida, al tenor de lo dispuasto
an el Titule Tercero dal Codigo Civil Federal.

VIGESIMA NOVENA. LEGISLACION APLICAZILE.

YLAS PARTES" se obligan a s Jjerarse eslriclamente para la prestacion de los servicios abjeto del presente contrato a todas v cada
una de las cliusulas cue lo integran, sus Anexos que forman parte integral del mismo, a |z Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sectar Pdblice, su Reglarmento; al Codigo Civil Federal; a la Ley Federat de Procedimiento Administrativo; al Cédigo
Federal de Procedim. 2ntos Civiles; a la Ley Federal de Plesupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

TRIGESIMA, JURISDICCION,

“LAS PARTES™ conviznen 3ue, para la interpretacion y cumplimiento de este contrato, asi camo para lo no previsto 2n el mismo, se
sormetaran a la jurisdiccion y competencia de tos Tribunales Federales con sede en fa Ciudad de Merida, Yucatan, renunciando
erpresamente al fuers que pudizra correspzenderles en -az20n de sy domicific actual o futuro.

TRIGESIMA PRIMERA. RELACION DE ANEXOS.- Los arexos gue se relacionan a continuacion son rubricades de conformidad por
LAS PARTES" y forman parte inegrante del presente contrato,

Los Anexos que fory in parte integrante del presente contrate se enuncian a continuacion:

Anexo Mumero 1 (uno): Datams:n de Disponibilidad Prasupuestal con numero de folio 0000003241-2024 de fecha 08 de enera de
2024, ernitido por el LADE, Yarson Ricarde Sosa Meza, Titubar de la Jefatura ce Servicios de Finanzas.

Anexo Namero 2 {dos): Paguets, nombre del seyvicio, unidad. estudio, proyecto de estudio a subrogar, precic unitario ofertado sin
VA, & importes minirmos y maxinios.

Anexo Miamero 3 (tresh Anexo tecnico y Lénmines y condiciones.

Anexo NGamero 4 (cuatro) Censo Nominad -

Anexo Namaro 5 (cinco): Solicitud de subrogacion de s 2ivicios (4-30-2/03)
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Anexo Numero & (seis): Listado de gabinete

Anexo Namero 7 {siete): Formato de flanza

Anexo Namero 8 {ocho) Designacion de Adrinistrador de contrate,
Anexo nimero 9 (nueve) Convenio de participacion conjunta.

FIRMANTES O SUSCRIPCION

Previa lectura y debidamente enteradas “LAS PARTES" del contenido, alcance y fuerza legal del presente contrato, en virtud de
due se ajusta a la expresion de su libre voluntad y gue su consentimianto no se encuentra afectade por dolo, error, mala fe ni otros
vicios de la voluntad, lo firman y ratifican en todas sus partes, en la Ciudad de Mérida, Yucatan, el dia 22 de enero de 2024,

Por o anteriormente expuesto, tanto “EL INSTITUTO™ como "Bl PROVEEDOR?", declaran estar conformes y bien enterados de las
consecuencias, valor y alcance fegal de tedas y cada una de las estipulaciones que el presente instrurnento juridico contiene, por 1o
que lo ratifican y firman, - @ " T RR R

- POR: “EL INSTITUTO"

] L TITULAR BEL GRGANO DE OPERACION s
DR. ALONSO JUAN SANSORES RIQ | ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL
: YUCATAN Y APODERADO LEGAL
[T

COORPINADORA DE PREVENCION Y ATENCION A

DRA, MELINA CANDELARIA CAHUICH CANTO LA SALUD

| ".POR: “EL PROVEEDOR"

C. JOSE MANUEL PACHECO GONZALEZ

APODERADO LEGAL DE LA PERSONA MORAL
CENTRO DE ESPECIALIDADES MEDICAS DEL SURESTE, S.A.DECY, CEMT40420A24
REPRESENTANTE COMUN Y OBLIGADO SOLIDARIC
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Contrato: 050G YR TINOGE24-000

Cadena orginat

(RCEENY SO SO0 ORI EOCN AR 0 0 NG N | NCIERORE RN NG A0OE 0T 0 S T W U O A
Famante: ALOMSO JUAN SANEG £S5 RID riomero ce Seria: I EEEEREAE
RF: n- ffecha da Firma: 231172224 1567

Cartdicata

Firma:

Fumnants: MELINA CANDELARIA - AHUIGH CANTO lgmere de Sere ST B3 SR EEIRTINENN
RECH Fagha te Firma: 230115324 1603

Cerificaso:

Frma

Fmarte: CENTRE DE ESPECIALIDAGES LEDICAS [ £L SURESTE 54 D? Gy wamero e Serie [TTTHHEEENEHITN
RFG CERTADAZ0AL] Fecha de Fima: 230152124 20,51
Cetifcadar

Se eliming dato consistente en: Cadena Original, Regis:ro Federal de Contribuyentes, Nimero de Serie y Firma Digital, por corresponder a un dato personal
concerniente a una persons fisica y cadena original v 1 umera de serie por corresponder 2 un dale concerniente a una persena moral, ambas denlificada o
identificable y a la cual solo puede tener @ ¢oeso st litular 0 su representante debidamente acredilado, por 1o que su divuigacion podria afeclar fa esfera juridica

da su litular; lo anterior con tundarmente 2n los articulos 98 fraccion 1, 104, 113 fraccion lfl, 108, 118, 119,128 ¥ 140 fraccion |l de la Ley Federal de Transparencia
¥ Acceso a la Informacian Fiblica.
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Se slimino dato consistente en: Cadena Original, Registro Federat de Contribuyentes, Namero de Serie y Fir na Digital. por corresponder a un dato personal
concerniente a una persona fisica identificada o ideniificable y a ia cual selo puede tener acceso su titular o su representante debidamerte acreditado, por lo que su
divulgacion podria afectar la esfera juridica de su titular; lo anterior con fundamento en los articuios 98 fraccion I, 104, 112 fraccion i, 108, 118, 118,120 y 140
fraccion il de la Ley Federal de Transparencia y Accaso a la Informacion Piblica.



. ANEXO NUMERO 1 (UNQ)

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIREGCCION DE FINANZAS
UNIDAD [E OPERACGION FINANGIERA
RELEGAGION Yucatan
DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO

FOLIO: 0000003241-2024 [ plctamen de tnversidn
Dictamen de Gasto

Dependencla Sollcitanta: 33 Yucatan : i
{ 330001 Oficina del OCAD YUCATAN i |
I 200100 Jefatura De Servicios De Prest ‘ ) : I

Concepto: SUBRCGACION DE SERVICIOS DE DIAGNOSTICO Y LABORATORIO {SERVICIO DE CARDIOLOGIA PARA HGR 1Y 12)

Fecha Elaboracidn; { ae/01/2024 : - |

Tetal Comprometido (en pesos): - 5 5,2¢1:,000.00 '

Cuenta: 42082106 3UBROGACION DE SERVS.DIAG.LAB. Unidad de informacién: 330501 Centro de Costos: 200235

Partida Presupuestaria SHCP: 33401 Subcondratacidn de servicios con terceros :

COMPROLVE D0 MENSUAL (anmis da peros)
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL | YD) SEP QctY NOV | oic
0.0] 740,0 760.0 740.0 7400 740.0 740.0| 40.0 0.0 0.0 0.0] 0.0

DISPCHIBLE {#n1 mil4s <o pesos):
00 777.2} 13506} 6435 701.8] 630.0] 14.0] 14.01 0.0] 0.0] 0.0} 0.0]

El presente documento de existencla de respaldo presupuestario se emite en términos de lo sefialado en el numera! 7,5.9.4 de la Norma
Presupuestaria def Instituto Mexicano del Seguro Social (IMS3), y de lo establecido en el articulo 8°, 144 y 148 del Reglamento Interior del
IMSS, es responsabilidad del area solicitante e destino v aplicacidn de 10s recursos. También se informa que este documento Unicamente
tendra validez para el ejercicio fiscal en curso, y qQue con base en la revision que se efectud en el Sistema Financlero PREI-Millenium,

en el Modulo de Conifrol de Compromisos, en 1a combinacién unidad de informacion y centro de costos, los montos sefialados quedan
comprometidos para dar inicio a las gestiones de adquisicidn de bienes v servicios con base al marco normative vigente.
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LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA
RUMERO LA-50-GYR-O50CGYRON-N-2-2024
SERVICIOS MEDICOS SUBROCADOS
[CHUDAD DE MERIDA). EIERCICIO 2024

INSTITUTG MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANOG DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

IMSS

CONTRATO NUMERC 050GYROTINOOZ24-009

ANEXO NUMERO 2 (DDS)

PROVEEDOR: CENTRO DE ESPECIALIDADES MEDICAS DEL SURESTE, S.A. DE C.V. EN PARTICIFACION CONJUNTA

CON WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA

PRECIO UNITARIO.
O ANTES
e DELV.A 5
) ESTUDIOS DE FSRT Y HCR 12 1 PRUEIRA DF ESFUERZC) BRUCE 50000
CABINETE DE /O MODIFICADA ‘
CARDIOLOGIA 2 PRUEBA DI FSEUERZ CON .
TALIO Y/O TETOSFOSMIN $12:300,00
3 ECOCARDIDCRAMA T
) TRANSTORACICO o $1,600.00
5 E£CO DOBUTAMINA $2.560.00
5 MONMOREG DE HOLTER $350.00 |
6 MONITOREO AMBULATORIO DE. | e o
PRESION ARTERIAL : #5000
7 ECOCARDISCRAMA o
TRANSESCTAGICO $4:250.00
8 ECOCARDIOGRAMA i
B TRANSTORACICO POSTATIL $2.500.00
3 TELEMETRIA MARCADASO $1.250.00
10 PRUEBA CF ESFUERZD EN
_ NAUGHTON o $500.00 |
Ti TELEMETRIA, o $1,00000
12 ECOCARDIOGRAMA
TRANSESO ZAGICO PEDIATRICO 00000
B ANGIOTAC CORCNARIA $6,750.00
TOTA..
________ - $34,250,00

Se considera como compromise minimo de contratacion y maximo susceptible de ejercar lo siguiente:

PAQUETE

_INCI

B0, EN SUCASO.

ESTUDIOS
CARDIOLOGIA

DE CABINETE DE

HC R No. 1

$1,040,00000

$2,600,000.00

H.G.R MNo. 12

11.040,500.00

$2,600,000.00

TOTAL

$2,080,000.00

$5,200,600.00

IMPORTE MINIMO SIN LV.A: $1,793,105.44 {SON: UN MILLCN SETECIENTOS NOVENTA ¥ TRES MIL
CIENTO TRES PESOS 44/100 MONEDA NACIONAL) MAS EL IMPUESTO AL VALOR AGRECADO,.

IMPORYE MAXIMO SIN LV.A: $4,482,758.62 (SON: CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y
DOS MIL SETECIENTOS CINCUEXNTA Y OCHO PESOS 62/100 MONEDA NAC !ONAL) MAS EL BPUESTO AL

VALOR AGREGADO.




INSTITUTO MEXICANG DEL SEGUIND SOCIAL
GIRGANG DE ORPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINESTRATIVOS
COORCINACION DE ABASTECIMIENTO V EQUIFAMIENTO

LECITACIKIN PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA
NUMERO LA-50-GYR-050GYROT-N-2-2024
SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS
(CHJI3AD DE MERIDAL EJIERCICIO 2024

CONTRATD NUMERO 050GYROTINGO224-009

ANEXO NUMERO 3 {TRES)
AMNEXO TECNICO Y TERMINOS Y CORNDICIONES
PAQUETE (PARTIDA)

9. ESTUDIOS DE GABINETE DE CARDIOLOGIA _
HGRL MO, 1 VLIC, IGNACIO GARCIA TELLEZ” y H.G.R. NO. 12 “LIC. BENITO JUAREZ"

. NOMBRE DE L s Rl E R g PRCWECTO DE FSTUDIOA
CUSERVICIOD ” “"-’ADE L '--EfSTL-’;?.!.';(s)'?"' S SUBRAOGAR
] PRUEEA DE ESFUERZO BRULE
Y/Q MODIFICADA

PRUEEA DE ESEUERZO CON
TALIC YO TETOSFOSMIN
ECOCARDIOGRAMA
| TRANSTORACICO

ECO DOBUTAMINA
MONITOREO DE HOLTER
MOMITORED AMBULATORIO DE
EsTUDICSDE || PRESION ARTERIAL
CAENETE DE ECOCARDIGGRAMA
CARMIOLOCIA TRANSESOFAGICO
ECOCARDIOGRAMA
TRANSTORACICO PORTATIL
TELEMETRIA MARCAPASO
10 PRUERA DE ESFUERZO EN

NAUGHTON

1 TELEMETRIA
ECOCARDIOGRAMA
TRANSESOFAGICO PEDIATRICO
13 TANGIOTAC CORONARIA

N

HGOGR No.ty FGOR
Mo f2

o

12

1L EL SERWVICIO CONSISTE N LA REALIZACION DE ESTUDICS DE CARDIOLOGIA SEGUN
RELACION AMEXA. EN LAS INSTALAC ONES, FQUIPOS ¥ PERSONAL DEL PROVEEDCOR DEL
SERVICIC:, MEDIANTE METODOLOGIASL ¥ EQUIPOS DE TECNOLOGIA DE PUNTA Y DE UNA
ANTIGUEDAD NGO MAYOR £ TRES AMNOS, APRCPIADOS  PARA TAL FIN. PARA PACIENTES
ADULTOS, PEDIATRICOS Y NEONATOS, INCLUYENDO EL CONVENIO 126 PARA PACIENTES
NEONATOS.

2. QUE IL MEDICO RESPONSABLE UF LA REALIZACION ¥ EL REPORTE £SCRITO DE LOS
RESULTADOS DEL ESTUDIO. CUENTE CON EL AVAL Y CERTIFICADC DE ESPECIALISTA EN
CARDIOLOGIA /O DUE ACREDHTE LA CAPACITACION CORRESPOMDIENTE CON DIPLOMA Y/O
CONSTANCIA, AL USO DEL EQUIPD E INTERPRETACION MEDICA,

2. GABIMETE ESTABLECIDO EN LA CIUDAD DE MERIDA, YUCATAN, CON INSTALACIONES
ADECUAIDNAS; PARA EL SERVICIO PORTATIL DEBERA ENTRECAR DQCUMENTACION QUE AVALE
QUE SE TRATA DRI EQUIPD DE TECNOLOGIA DE PUNTA NO MEMOR A TRES ANOS DE
ANTIGUEDAIL.

4. BRINDAR ATENCION OPORTUNA DURANTE LA VICENCIA DEL CONTRATO, EN UN LAPSO NO
MAYOR 2.

PARA PACIENTES EXTERNOS 15 DIAS NATURALES

PARA PACIENTES HOSPITALIZADOS: 24 HORAS

PARA LOS CASOS DE URGENCEA 2 HORAS DE SOLICITADO,

EL PROVEEDOR DEBERA DE PROPORCIONAR FECHA Y HORA DE LA CITA EN EL

£ L1 & &




LICITACION PUBLICA HACIONAL ELECTRONICA
NUMERO LA-50-GYR-050GYROT-N-2-2024
SERVICIOS MEDICCS SUBROGADOS
(CIUDAD DE MERIDA), EJERCICIO 2024

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
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CONTRATO NUMERC 050CYRONNO0224-009

PRIMER LLAMADO FARA LA SOLICITUD DE ESTUDIC DEL PACIENTE HOSPITALIZADO O
LA URGENCIA, INDEPENDIENTEMENTE DE LA CATEGORIA DEL PERSONAL SOLICITANTE.

5- PARA TODOS LOS CAS0S LOS PACIENTES ACUDIRAN COR SU CRDEN DE ESTUDIO
SUBROGADO EN ORIGINAL Y COPIA CON LAS FIRMAS AUTORIZADAS (MEDICO TRATANTE, JEFE
DEL SERVICIO DE CARDICLOGIA Y SUBDIRECTOR MEDICO G DIRECTOR}. EN CASC POSTERIOR
A LAS 14:00 HORAS, FIN DE SEMANA O DIA FESTIVO SE CONTARA EXCLUSIVAMENTE CON LA
FIRMA DEL CGORDINADOR EN TURNO Y MEDICO SOLICITANTE. ASI COMD ZOPA DE UNA
IDENTIFICACION OFICIAL [ADIMSS O INE ¥ CARNET PARA MENORES DE EDAD) PARA LOS
CASOS DE ESTUDIOS DE ECOCARDIOGRAMA TRANSTORACICO PORTATIL, EL PROVEEDOR
DEBERA ACUDIR £N UN PLAZO NO MAYOR DE A 2 HORAS CON EL MEDICO RIESPGNSABLE DEL
SERVICIO SOUCITANTE, QUIEN LE ENTREGARA LA SOLICITUD DE SUBROGACION. Y LOS
RESULTADOS DEL ESTUDIO SERAN ENTREGADOS AL MISMO MEDICC RESPONSABLE EN
FORMATO ELECTRONICO O ESCRITO.

G- LOS RESULTADOS DE LOS ESTUDIOS PARA LOS PACIENTES DEL KH.G.R. Noi SERAN
ENTREGADOS EN ORIGINAL Y COPIA CON LISTADO DE PACIENTES EN FORMATO IMPRESO Y
ELECTRONICO, EN LA JEFATURA DE UNIDADE DE CUIDADOS INTENSIVOS (UCH), DE LUNES A
VIERNES DE 08:00 A 14:00 HORAS, Y PARA AMBOS HOSPITALES, EL RESULTARO ORIGINAL DEBE
SER ENTREGADO EN UN FLAZO NO MAYOR A 24 HORAS EN PACIENTES EXTERMOS. LOS
RESULTADOS DE LOS ESTUDIOS PARA LOS PACIENTES DEL HGR 12 LIC. BENITO JUAREZ SERA
EN LA COORDINACICN Y/O JEFATURA DE MEDICINA INTERNA EN EL TURNO MATUTINO DE
O30 A 14:00 HORAS Y VESPERTING DE 1500 A 2000 HORAS DE LUNES & VIERNES, EN
ORIGINAL Y COPIA. PARA AMBOS HOSPITALES EN EL CASO DE PACIENTES HOSPITALIZADOS G
DE URGENCIA DEBERA SEX ENTRECADD EN FORMA INMEDIATA A LA REALIZACION DEL
ESTUDIO AL PERSONAL DEL INSTITUTO QUE ACOMPANE AL FPACIENTE CUIEN DEBERA
FIRMAR DE RECIBIDO, REG-STRANDO NOMBRE, CARCGO Y MATRICULA.

7.- EL PAGO SE REALIZARA CONFORME A LAS ENTREGAS DE LAS FACTURAS QUE REUMAN LOS
REQUISITOS FISCALES RESPECTIVOS, NO SERA NECESARIO INCLUIR LA IDENTIFICACION DEL
PACIENTE, CUANDQO EL PACIENTE SE ENCUENTRE HOSPITALIZADO Y SEA TRASLACADC POR EL
PERSONAL DEL INSTITUTO

B~ EL PROVEEDOR QUE NO ESTE EN CONDICIONES DE REALIZAR EL SERVICIO POR RAZON
FORTUITA O POR CUALQUIER OTRA CAUSA, PODRA ENVIAR AL PAZIENTE A CUALQUIER OTRO
SUBROGCATARIO (DEBIENDIC DE AVISAR DE INMEDIATO AL DIRECTOR DEL HOSPITAL O QUIEN
ESTE A CARGOL PARA SU REALIZACION CONFORME AL Anexo Nuamero 6 (seis) ¥ DE EXISTIR
DIFERENCIA EN EL COSTO, AL PROVEEDOR SE LE PAGARA LO OREINALMEMTE CONTRATADO,
MAXIMC EN TRES EVENTOS, DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO Y QUE SE JUSTIFIQUE
PLEMAMENTE POR CASQ FORTUITO O DE FUERZA MAYOR, EN CASO QUE EL PROVEEDOR
INCURRA EN CUATRO EVENTOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO SERA CAUSAL DE
RESCISION DEL CONTRATO.

9~ CUMPLIR CON LA NORMA OFiCIAL MEXICANMA NOM-004-35A3-2012, DEL EXPEDIENTE
CLINICO. ¥ CON LA NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-016-55A3-2012 QUE ESTABLECE LOS
REQUISITOS MINIMOS  DE  INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DE  HOSPITALES Y
CONSULTORIOS DE ATENCION MEDICA ESPECIALIZADA,

10- EN EL CASQ DE LOS ESTUDIOS ELECTIVOS, NINGUN ESTUDIO DEBERA REALIZARSE POR
PARTE DEL PROVEEDOR SI EL SUBRROGADGC NO  CUENTA CON  LAS  FIRMAS
CORRESPONDIENTES DE AUTORIZACION,

1i- LOS PROCEDIMIENTOS SE APLICAN TANTO A PACIENTES ADULTOS, PEDIATRICOS Y
NECNATQOS. '

12-El PROVEDOR DEBERA CONTAR CON CAMILLA O CAMA PARA TODOS LOS CAS0S QUE AS|
LO REQUIERAN PARA AQUEILLOS PACIENTES QUE NO PUEDAN ESFERAR SU ESTUDIO N SILLA
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CONFRATO NUMERO 050GYROTINOO224-009

DE RUEDAS PARA LIBERAR CAMILLA INSTITUCIONAL

13- UNICAMENTE SE FACTURARAN PROCEDIMIENTOS TERMINADOCS, AUN Si ESTE REQUIERE DE
VARIAS SESIONMES, PARA COMPLETARSE LO SOLICITADO ¥ NO SE COMPLETO £N UNA SOLA
SESION, POR FALLA DEL EQUIPO, DIFICULTAD TECNICA MEDICA O DEL PACIENTE  Y/O
VARIANTES ANATOMICAS,

14.- EL PROVEEDOR SERA EL RESPONSABLE DE LAS COMPLICACIONES E INCIDENTES
OCASIONADCS DURANTE L PROCESO DEL ESTUDIO, HASTA LA RESCQLUCION DE LA
COMPLICACION. ASH COMO DE LOS REQUISITOS QUE NECESITE PARA LA REALIZACION DE
LOS MISMOS,

15- El. PROVEEDOF DEBERA OTORGAR TODOS LOS SERVICIOS DE APOYO QUE SE REQUIERAN
PARA LA REALIZACION DEL ESTUDIO SUBRGGADO, SIN CARCO EXTRA PARA EL INSTITUTO.

i6.- EL PROVEEDOR DEBERE ENTRECAR CON CORTE SEMANAL EN FORMATO ELECTRONICO,
ANEXO HUMERO & (CUATROD), EL CENSO NOMINAL DE PACIENTES ATENDIDOS CON EL
MONTC EJERCIDO DEL MES CORRESFONDIENTE, DICHO LISTADO DEBERA SER ENVIADO A
LOS CORREOS ELICTRGNICOS  reneherrerap@imss.gob.rny, rnelissa figueroa@imss.gob.mx;
mariz.bravocgsimss gobamx alfredo.aguilarc@imss.gob.nx; ciaudia.osorio@imss.goh.mx
flora.puet ofimesy okomy elsyoegonibimss.gobany y martha.cervantesb@imss.gob.mx

COMO VAMOE A EVALUAR EL SERVICID SOLICITADO

- CONSTATANDO OUE LOS LICITANTES PARTICIPANTES CUMPLAN CON LOS REQUISITOS
SOLICITADOS EN EL ARPARTADG: CARACTERISTICAS TECHICO-MERICAS DEL SERVICIO A
SUBROGAR

2- CALHSAD DE LA IMAGEN DE LOS RESULTADOS,

A- REPORTES Dz LOS ES UDIOS REALIZADOS QUE CONTENGAN LO REFERENTE A LA
NOM-004-5583-2012 DEL EXPEDIENTI CLINICO,

Y- SATISFACCION DEL USUARIO, COM O % QUEJAS FORMALES

S DOCUMENTACION DE LA SSA QULE ACREDITE EL FUNCIONAMIENTO DEL GABINETE DE
CARDICLOG A

VISITA A LA IHSTALACIONES

DURANTL LA VIGENCIA DEL CONTRATO, SE FODRAN REALIZAR VISITAS A LAS INSTALACIONES
DEL PRCVEEDOR CON LA FINALIDAD DE COMPROBAR LA CORRECTA PRESTACION DEL
SERVICIC, PREVIO AVISG AL PROVEEDOR

LOS REPORTES DE RESULTADOS DEBERAN TENER NOMBRE Y FIRMA DEL MEDICO
ESPECIALISTA, RESPONSABLE DEL SERVICHD.

MECANISMOS DE COMPROBACION, SHPERVISION Y VERIFICACKSM DE LOS BIENES O DE LOS
SERVICIOS CONTRATADOS vV EFECTIVAMENTE ENTREGADOS O PRESTADOS,

Se realizaran a través de reuniones mensuales, las visitas propuestas durante la vigencia del
contrato, las cuales seran reaiizacdas pot los auxiliares en la administiacion del contrato del 100%
de los Hospitales Pagionales v las Unidades de Medicina Famitiar, 2! servicio serd evaluado de
manera interray tendra come sustente fas rminutas gue se elaboraran en el dia de la supervision,

PENAS CONVEMNCIONALES POR ATRASQ EN LA PRESTACION DEL SERVICIO PARA LOS
PAQUETES DEL RESIMEN ORDINARIO:




LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA
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De conformidad con lo establecido en el articulo 53 de la Ley de Adquisiciones, Arrenclamisntos y
Servicios del Sector PUblico, “EL INSTITUTO" aplicara penas convencionales a “El. PROVEEDOR"”
cuando existan incumplimientos en la fecha paciada para la prestacion del servicio contratado,
serd del 1% {uno por ciento} por cada dia de atraso, 2 partit de la fecha en que la unidad otorgue
e| folio para la solicitud del servicio, calculadas sobre el valor del servicio o concepta incumplido
v sin considerar el iImpuesto at Valor Agregado.

La pena convancional por alraso, se calculard por cada dia de incurnplimiente hasta un maxinmo
de 10 dias naturales, de acuerdo con el porcentaje de penalizacion establecida, aplicado al valor
de los servicios prestados can atraso y de manera proporcional al importe de la garantia de
cumplimiento que corresponda a la partida que se trate. La suma de las penas convencionales no
debera exceder el importe de dicha garantia.

El administrador del presente contrato serd el encargado de determinar, calcular y notificar a “EL
PROVEEDOR" |as penas convencionales; asi como de vigiar el registro o captura y validar en el
sisterna PREI Millenium, dentro de los 5 dias hdbies siguientes a la conclusion del
incumplimiento, la aplicacién de las penas convencionales, objeto del presente instrumento
juridico, y comunicar los incumplimientos.

YEL INSTITUTO” descontard las cantidades que resulten de aplicar ta pena convenciconal sobre los
pagos que deba de cubrir a “EL PROVEEDOR". Por lo tanto "Il PROVEEDOR” atitoriza a
descontar las cantidades que resuiten ce aplicar las sanciones sefaladss en los parrafos
antericres, sobre los pagos que a éste deba cubrirke “EL INSTITUTG” durante el periodo en gue
incurra yfo se mantenga en incumplimiento con motivo del suministro de los servicios.

Para autorizar el pago de los servicios, previamente “EL PROVEEDCHR” tiene (ue haber cubierio
las penas convencionales ap icadas conforme a lo dispuesto en el contrato. Ef administrador del
contrato serd el responsable de verificar que se cumpla esta obligacion, dentre de los 5 dias
hahiles siguientes a la conclusion del incumplimierto, la eplicacidn de las penas convericionales,
objeto del presente instrumento juridico, y comunicar les incumplimientos.

Conforme a lo previsto en el Altima parrafo del articule 9% del Reglamento de la LAASSER, no se
aceptard fa estipulacion de penas convencionales, ni ‘ntereses moratorios e cargo de “EL
INSTITUTO.

RESCISIGN ADMINISTRATIV.A:

Con fundamento en el articulo 54 de fa Ley de Adaquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico, “EL INSTITUTO" poded rescindir administrativamente el contrato, en caso de
incumplimiento por parte del licitante, de cualquiera de las obligaciones contraidas por virtud de
la celebracion del Instrumento Juridico sin necesidad de ir a los tribunales competentes.

IMPUESTOS Y DERECHOS:

Todos los impuestos y derechos que procedan con motivo de la prastacion del servicio objeto del
presente contrato, seran pagados por “El. PROVEEDOR", que seran trasladados a “EL
INSTITUTO", de acuerdo a lo astablecico en la legislacion aplicable er la materis.

gL INSTITUTO" sdlo cubrird el Impuesto al Vator Agregado de acuerdo a lo 2stallecido en las
disposiciones legales vigentes en la rateria,
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NOMBRE

AMEXO NUMERO 4 (CUATRO)
CENSD NOMINAL PARA EL REGIMEN ORDINARIO

M55,

HOSPITAL
DE
REFEREMCIA

FOLIO
IMS5

ESTUDIO REALIZADO

PRECIO COM
VA INCLUIDO

10

H

12

i3

4

15

16

7

8

1)

20
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ANEXO NUMERO 5 {CINCO)

SOLICITUD BE SUBROGACION DE SERVICIOS (4-30-2/03)
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ANEXO NUMERO 6 (SEIS)

MEDICINA NMUCLEAR — RADIOINMUNOQAMNALISIES,
DR, WILLLAM NI.COL.@S MANMRIQUE VERGARA.

PFOSTGRADUADO INSTITUTO NACIONAL DE LA NUTRICION MEX. D.F CEDULA SSA:
Wi, CEDULA PROFESIONAL: MMM Y CEDULA PARA EJERCER LA ESPECIALIDAD EN
MEDICINA NUCLEAR IHUINE SEP, DGP,

CALLE S0t SIS I FR e I A i i
- TELEFONO: INEEGc_Gy

CARACTERISTICAS TECNICO-MEDICAS” DEL PAQUETE.
PUNTO NUMERQ 4

ESCRITO MEDIANTE EL CUAL MANIFIESTE EL LISTADQ DE GABINETES DE GAMMAGRAFIA A
LOS Q%E DERIVARA. A LOS PACIENTES EN LOS CAS0S QUE NO PUEDA OTORGAR LA
ATENCION,

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
CUNVOCANTE
PRESENTE

11.- ESTUDIOS DE GAMMAGRAFIA
_H.G.R. NO. 1 “LIC, IGNACIO GARCIA TELLEZ" y H.6.R. NO. 12 “LIC, BENITO JUAREZ"

LI'CITACEC')N PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR-0505YR011-N-2-2024 SERVICIOS
MEDICDS SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE MERIDA EJERCICIO 2024

ESCRITO EN EL QUE MANIFIESTO EL LISTADO DE GABINETES DE GAMMAGRAFIA A LOS QUE
DERIVARA A LOS PACIENTES EN LOS CASOS QUE NO PUEDA OTORGAR LA ATENCION.
o CLIMICA DE MERIDA, S.A, DE C.V.

v CLINICA CEMA, 5.A. DEC.V.

MERIDA YUCATAN A 29 DE DICIEMBRE DE 2023

ATENTAMENTE

Y/
DR. WILLIAMATICOLAS MANRIQUE VERGARA,
(PERSONA FISICA).

E
i
i

Se eliming dato consistente en; Cédule Profesional, Domicitic Fiscal y Nime-o Telefénico por corresponder a un dato personal concerniente a una persona'fisica identificada]
o identificable v a la cual solo pueds tenar acceso su ttular ¢ su representante debidamente acreditado, por fo gue su divulgacion podria afectar |z esfera juridica de su
titular, 1o anterior con fundamento e los articules 98 fraccian i, 104, 113 fraccion |, 108, 118, 119,320 y 140 fraccidn 1 cle la Ley Federal de Transparencia y Accesa ala

Infermacion Publica.




LICITACHYN PUBLICA HACIONAL ELECTRONICA

A G E y
> i hE e e NUMERO LA-50-GYR-050GYRON-N-2-2024
LD) SERVICIO$ MEDICOS SURBROGADOS

‘ DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN ; N
IMSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS (CIDAD DE MERIDA). EJERCICIO 2024
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

CONTRATO N UMEFPYE[OSOGYROHNOOZRZV009

ANEXO NUMERO 7 {SIETE)
FORMATC DE FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO
{(NOMBRE DE LA AFIANZADORA), EN EJERCICIO DE LA AUTORIZACION QUE LE OTORGO EL SOBIERNG FEDERAL, POR

CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO, EN LOS TERMINGS DE LOS ARTICULOS 1Y 36 DE
LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS, SE CONSTITUYE FIACCRA POR 1A SUMA DE: [ANOTAR EL

ANTE: EL INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL, PARA GARANTIZAR POR [rombre o denominacién social de la
empresa). CON DOMICILIO EN {dormiciio de ta empresa), EL FIEL Y EXACTO CUMPLIMIENTO DE TODAS ¥ CADA UNA DE
LAS CBUGACIOMES A SU CARGD, RERIVADAS DEL CONTRATO DE (especificar _que tivo de contrato, si_es de
adguisicién, prestacién de servicie, st¢] NUMERO [ndmero de contrato) DE FECHA {fecha cle suseripgidn), QUE SE
ADIURICO A DICHA EMPRESA CON MOTIVO DEL (especificar el procedimiznto e contratacidén que se llevd a cabo,
licitacion publica, invitacién a cuando mengs tres personas, adjudicacion directa, v en su caso, el numero de ésta),
RELATIVO A {obieto def contrate); LA PRESENTE FIANZA, TENDRA UNA VIGENCIA DE {se deberd_insertar el lapso de

COMO DURANTE LA SUBSTARNCIACION DE TODOS LOS RECURSOS Y MEDIOS DE DEFENSA LEGALES QUE, EN SU CASO,
SEAN INTERPUESTOS POR CUALQUIERA DE LAS PARTES ¥ HASTA QUE SE DICTE LA RESOLUCION DEFINITIVA POR
AUTORIDAD COMPETENTE;, AFIANZADORS (especificar la__institucidn _afianzadora oue expide la garantis).
EXPRESAMENTE SE OBLIGA A PAGAR AL INSTITUTO LA CANTIDAD GARANTIZADA O LA PARTE PROPORCIONAL DE LA
MISMA, POSTERIORMENTE A QUE SE LE HAYAN APLICADO AL [proveedor, prestador de setvicio, et} LA TOTALIDAD

QUE NO PODRAN SER SUPERIORES A LA SUMA QUE SE AFIANZA Y/O POR CUALQUIER GTRO INCUMPLIMIENTO EN
QUE INCURRA EL FIADO, AST MISMO, LA PRESENTE GARANTIA SOLO PODRA SER CANCELADA A SOLICHUD EXPRESAY
PREVIA AUTORIZACION POR ESCRITO DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQO SOCIAL; AFIANZADORA fespecificar fa
institucion afianzacdora que expide la garantia), EXPRESAMENTE CONSIENTLE A} QUE LA PRESENTE FIANZA SE
OTORGA DE CONFORMIDAD COR O ESTIPULADC EN EL CONTRATO ARRIGA INDICAIXQ;, B) QUE EN CASO DE

COMTENIDAS EN EL CONTRATO, EL INSTITUTC PODRA PRESENTAR RECLAMACION DE LA MISMA DENTRO DEL
PERICDO DE VIGENCIA ESTABLECIDO EN EL MISMO, E INCLUSO, DENTRO DEL PLAZO DE DIEZ MESES, CONTADOS A
PARTIR DEL DIA SIGUIENTE EN QUE COMCLUYA LA VIGENCIA DEL CONTRATO, O BIEN, A PARTIR DEL DIA SIGUIENTE EN
adcr de_servigio, 2te), LA RESCISION DEL

TOTALIDAD DE LAS PENAS CONVENCIONALES ESTABLECIDAS £N LA CLAUSULS {namero de cldusula del contrato en
que se estipulen las penas convengionales njue en su casc deba pagar el fisde} DEL CONTRATC DE REFERENCIA,
MISMAS QUE NO PODRAM SER SUPERIDRES A LA SUMA QUE SE AFRANMZA Y/O POR CUALQUIER OTRG
INCUMPLIMIENTO EN QUE INCURRA EL FIADO; D} QUE LA FIANZA S0OLO PODIA SER CANCELADA A
SOLICITUD EXPRESA Y PREVIA AUTORIZACIGHN POR ESCRITO DEL INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL; E) QUE
DA SU CONSENTIMIEMTO AL INSTITUTO EN LO REFERENTE AL ARTICULO 179 DE LA LIV DE INSTITUCIONES DE
SEGUROS ¥ DE FIANZAS PARA EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES GUE SE AFIANZAN; F) QUE SI ES
PRORROGADC EL PLAZO ESTABLECIDO PARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, Q EXISTS ESPERA, LA VIGENCIA DE
ESTA FIANZA QUEDARA AUTOMATICAMENTE PRORROGADA EN COMNCORDANCIA CON DICHA PROBROGA O ESPERA;
G) QUE LA FIANZA CONTINUARA VIGENTE DURANTE LA SUBSTAMCIACION DE 7ODOS LOS RECURSDS Y MECIOS DE
DEFENSA LLEGALES QUE, EN SU CASG, SEAN INTERPUESTOS POR CUALQUIERA DE LAS PARTES, HASTA QUE SE DICTE
LA RESOLUCION DEFINITIVA POR AUTORIDAD COMPETENTE, AFIAMZADORA (especificar fa_institucién afianzadora

que expide la garantia), ADMITE EXPRESAMENTE SOMETERSE INDISTINTAMENTE, ¥ A ELECIICN DEL BENEFICIARIC, A
CUALESQUIERA DE LOS PROCEDIMIENTOS LEGALES ESTABLECIDOS EN LOS ARTICULOS 279 ¥ 280 DE LA LEY DE
INSTITUCIONES DE SEGURGS ¥ DE FIANZAS EN VIGOR O, EN SU CASO, A TRAVES LEL PROCEDIMIENTO QUE
ESTABLECE EL ARTICULO 63 DE LA LEY DE PROTECCION ¥ DEFENSA Al USUARIO DE SERVICIOS FINANCIEROS

VIGENTE. FiN DE TEXTG.
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(4% ANEXO NUMERO 8 (OCHO)

CDM d !5 -t ‘_Z}

“ﬁﬁ—-'j_s!m%mum%n.mg-; /
: Ll
S m y A I GIGANC DE OPERACION ADMINISTRATIVA
3 GUB} ERND DE | -.@@ g., DESCONCENTRADA YUCATAN
< Mi E x ] z'f'!! 0 I b A * Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas
y A FAYW B W] | I MSS ' E%@L.J Conrdinacién Auxitiar Operativa Administrativa
F7]  COODNACONDEARSTEGMENTO YEQUIANINTO
YL DUPIO.0E ADQUSICKNDEBENESY CONT. DR 6,
Of. No. 3390C1200100/CAOA-1527/35PM-1094 FECHA urcents_Inonmald ")
Mérida, Yucatan, a 12 de diziembre de 2023, ASUNTQ: REMITIDO A
L1 ARCINA DE PLANEACION Y CONTROL
Lic. Harry Irizar Layva OFICINA DE ADQUISICIONES
Coordinador de Abastecirmiento Equi ient L] OFICINA DE CONTRATOS
e Abastecim y Equipamiento, ] ARCHIVAR
Presente, INSTRUCCIOMES:

Me refierc al procedimiento de contrataclén del Servicio de Médico Subrogiado de Gabinete de
Cardiologia para cubrir las necesidaies del Hospital General Regional No. 1 “Lic. Ignacio
Garcia Tellez” y IHospital General Hegional No. 12 “Lic. Benito Judrez", para cubrir las
necesidades del Organo de Operacidn Administrativa Desconcertrada Estatal Yucatan para
el Ejercicio 2024, con fundamento en lo establecido en el pentitimo pérrafo del Artfculo 84 del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos v Servicios del Sector Pdblico, en
concordarcia con los numarales 417, 4.24.6 y 5315 de las Politicas, Bases y Lineamientos en
materia de Adquisiciones, Anendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro social, a
continuacion se dzsigna al Servidor Publico que fungird como Administrador de Contrato,
responsable cle Vearificar el cumplirniento de las obligaciones contractuales, cuyos datos
especificos y la aceptacion se plasman a continuacién:

NOMBRE

CARGO
AREA DE ADSCRIPCION EN EL IMSS

DOMICILIO IMSTITUCIONAL

Dra. Melina Candelaria Cahuich Cante
Coordinadora de Prevendan v Atencién a la Salud
Ceordinacion de Prevencidn v Atencién a la Salud

Calle 34 No. 439 por 41y 39-B, Col. Industrial

RFC AT .
CURP I R R
CORREQ ELECTRONICO melinggmjmigb_@mss.gob.mx
TELEFONO fNSTITUCIONAL 99992725658
FiRMA DE ACEPTAHCION A
; A
Sin mads poer el momento le envic un cordial saludo; INSTITUTO bag i 1 ,
D%t e ACI?)N} e {‘ VL e e
- AT -,
Atentameante 08D, E‘L“"-‘MTEcumk.-fﬁ;?Sot:fnjq\‘ .
FE;’; VLR P
h i ° &
] . iy
Dra. Maria J ée Frayre Torres. i tenic m
Responsableide la Jefatura de Servicios de Prestaciones Méditas¥, 1N ~g - <0 - /
et A
Moo, TRATACIC
C.CP. ——— T

——
T—

- Dra, Melina Candelaria Cahuich Canto.- Coordinadora de Prevencidn y Atencién a la Salud.,

4 ]

- Expedients requerimientos 2024

INSTITUTO MEXICANO DR §7 7

- M N REEHMCARYT DL FECU 0 SO ACION ESTAT

Minutario CAGA N REGA - FSTAT Trp A et c:coggf" 6% ABASTEGMEN 1u e

COURLLIMAIG, F7 708" W4 -, “TUYEE P, - {"T"i""’\ﬂz oy
/ ¥ :(' F" gur.:ﬁ _:rf- :.}‘:::--a-,ii q,l‘.-}‘;& ;.‘v—“-“_ ].)& . ot B o ¥ 9 ‘i . \
Tk e amnda a2 R W ey Wi I A

$734) [ '5 24103 14 DIC 2023 f'-l' !
R ! t ! l‘ s ¢ - .
bt iy L CIC 207 i 1) e g v \\.,
EEE‘“—:’; L"H SiEn L i"'}j&' T ¥l

Cang ¥4 HeL6 13 por 41 y 59-8, Col, indusiral, C, B, 9750 L

- R R AP AT O
T e

Se eliming dato consistente en: CURP ¥ Registro Federat de: Contri
identificable y a la cual solo puede tener acceso su titular o su rep

brRarchtin. Tel (999) 3526856050 6113

SRR NIRRT G CONTHATR

')

OFICINA Df

buyentes peor corresponder a un dato personal concerniente a una persona fisica identificada o
resentante debidamente acreditado, por lo gue su divulgacion podria afectar la esfera juridica

de su titular; lo anterior con fundamento en les articutos 93 fraccion 11, 104, 113 fraccién 1Il, 108, 118, 119,120y 140 fraccién Il de fa Ley Federal de

Transparencia y Acceso a la Informacidn Publica.



) ANEXO NUMERO 9 (NUEVE)

/f . j{ﬁ\t‘ e e
1 ek §;" w-"""""'.::::;“m#’ﬁ’" i i
Kl ~ Cenfro de Especialidades Médicas del Sureste 8,A. de C.V,

Clinica Hospital

ANEXO NUMERO 2 (DOS)
FORMATO DE CARTA RELATIVA AL PUNTO 6 INCISO D)

INSTITUTO MEXICANQ DEL SEQGURO SOCIAL

CONVOCANTE
PRESENTE

LICI_T-ACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR-050GYRO11-N-2-2024
SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE MERIDA EJERCICIO 2024

Empresa: CENTRO DE ESPECIALIDADES MEDICAS DEL SURESTE, $.A. DE C.V.

ESCRITO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, EN EL CUAL MANIFIESTO CQIUE ANEXO FL
CONVENIO CORRESPONDIENTE DE PARTICIPACION CONJUNTA.

MERIDA YUCATAN MEXICO A 29 DE DICIEMBRE DE 2023.

CP. JOSE MANUELLIPACHECO GONZALEZ,
ADMINISTRADOR UNICO TE LA EMPRESA
CENTRO DE ESPECIALIDADES MEDICAS
DEL SURESTE, S.A. DE C.V.

Calle 60 No. 329-B por 35 y Av. Coi6n, C.P. 27000  Tel SMEInuss i amimse SR o
Col. Centro, Mérida, Yucatan, México. e-mail: cemsureste@cemsureste,com g g’

I T O
Se elimind date consistente en; Numero telefénico, por correspender a un dato parsonal concerrierte a una parsona moral identificada o |c_ien§|f|cable'x;éq fa cual sclo
puede tener acceso su titular o su representante debidamente acreditado, por lo gue su divulgacidn podria alectar ta esfera juidica de su titular; o anterior con .
fundamenta en los aricufos 98 fraccion 5, 104, 113 fraccidn |, 108, 118, 119,120 y 140 fraccion | de a Ley Fzdera! de Transparencia y Acceso a la Informacion Piblica




| ANEXO NUMERO 2 (DOS)
[ MODELO DE CONVENIO DE PARTICIPACION CONJUNTA

CONVENICO DE PARTIQIPAC.’.’@N CONJUNTA QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL CENTRO DE
ESPECIALIDADIES MEDICAS DEL SURESYE, S.A. DE C.V,, REPRESENTADA POR EL CP. JOSE
MANUEL PACHECO GONIALEZ EN SU CARACTER DE ADMINISTRADOR UNICO, A QUIEN EN LO
SUCESIVO S LE DENOMINA A “EL PARTICIPANTE A”; POR OTRA EL DR, WILLIAM NICOLAS
MANRIQUE VERGARA PEINSONA FISICA, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL
PARTICIPANTE B", Y (JANDO SE HAGA REFERENCIA A LOS QUE INTERVIENEN SE
DENOMINARAN “LAS PARTES", Al. TENOR DE LAS SIGUIENTES DECLARACIONES Y CLAUSULAS:

1.- “EL PARTICIPANTE A”. DECLARA QUE:

111 E5 UNA SOCIEDAD _EGALMEMTE CONSTITUIDA, DE CONFORMIDAD CON LAS LEYES
MEXICANAS, SEGIUN CONSTA EN EL TESTIMONIO DE LA £SCRITURA PUBLICA SETENTA DE
FECHA: 20 DE ABRIL DE 1974 NOMBRE, AUMERQ Y LUGAR DEL NOTARIO PUBLICO ANTE EL
CUAL SE DIC FE DE LA MISMA: ABOGADOD. JUAN ALCCCER SABID®, NOTARIO PUBLICO DEL
ESTADQ, EN EJERCICIO, TITJLAR DE LA NOTARIA No. 47 CON RESIDENCIA EN ESTA CIUDAD DE

MERIDA.
RELACION DE ACCIONISTAS:

APELLINO PATERNG APELLIDO MATERNO NOMBRE (S)

I e N

Wi

— e

. AT

AN SUESNN

AR A

T e

o ([ e

B EEENINND

EL ACTA CONSTITUTIVA DE LA SOCIEDAD SI HA TENIDO REFORMAS Y MODIFICACIONES.

1.1.2 TIENE LOS SIGUIENTES REGISTROS OFICIALES: REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES o

NUMERO CEM740420424 Y REGISTRO PATRONAL ANTE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO r\§

SOCIAL NUIMERCHEEFINESSSEEN . \\u;\

1.1,3 SU REPRESENTANTE LEGAL CON EL CARACTER DE ADMINISTRADOR UNICO, CUENTA CON
LAS FACLHTADES NECESARIAS PARA SUSCRIBIR Ei PRESENTE CONVENIO, DE CONFORMIDAD
CON EL CONTENIDO DEL TESTIMONIO DE LA ESCRITURA PUBLICA 818 DE FECHA 14 DE
NOVIEMBRE DI 2016 ANTE LA FE DEL ABOGADO JORGE EDUARDO CORREA MENA
NOTARIO PUBLCIO NUMERO 43 E INSCRITO BAJO EL NUMER() 201600095111001R SERIE EE
A FOLIO 7331372 DEL REGIETRO DE COMERCIO DEL ESTADD DE YUCATAN, DE FECHA 11 DE
NOVIEMERE DIE 2016, MANIFESTANDO “BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD”, QUE
DICHAS FACULTADES NO LE HAN 5IDO REVOCADAS, NI LIMITADAS O MOD! FICADAS EN FORMA
ALGUNA, A LA FECHA EN QUE SE SUSCRIBE EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO.

EL DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL ES £l UBICADO EN LA CALLE 60 NO. 329-B POR
35 Y AY. COLON, C.P. 97000 COL. CENTRO, MERIDA, YUCATAN, MEXICO.

1.1.4 sU OBIJETO SOCIAL, ENTRE OTROS CORRESPONDE A: LA PRESTACION DE SERVICIOS
MEDICOS EN GENERAL; POR LO QUE CUENTA CON LOS RECIRSOS FINANCIEROS, TECNICOS,

Sy g

Pt
Se elimind dato consistente en: Nombre de Accic nistas y Registro Patronai e INFONAVIT, por correspender 2 un dato personal concerniante a mla persofa nidral
tdentificada o identificable y a ta cuai solo puede tener accesc su litular o su representante debidamente acreditade, por lo que st divulgacion podria afectay fa esfera
juridics de su litular; lo anterior con fundamento on los articulos 98 fraccion 1, 104, 113 fraccion |, 108, 118, 112,120 y 140 fraccién | de la Ley Federal de Transparencia y

Agcaso a la Informacion Publica



ADMINISTRATIVOS Y HUMANOS PARA OBLIGARSE, EN LDS TERMINOS Y CONDICIONES QUE SE
ESTIPULAN EN EL PRESENTE CONVENIO.

1.1.5 SENALA COMO DOMICILIO LEGAL PARA TODCS LOS EFECTOS QUE DERIVEN DEL
PRESENTE CONVENIG, EL UBICADO EN: CALLE 60 NO. 329-B POR 35 Y AV. COLON, C.P,
97000 COL. CENTRO MEFRIDA, YUCATAN, MEXICO.

2.1 “EL PARTICIPANTE B", DECLARA QUE:

2.1.1 YO EL DR, WILLIAM NICOLAS MANRIQGUE VERGARA PERSONA FISICA MANIFIESTA,
SER DE NACIONALIDAD IHMNSSER, MEDICO DE PROFESION LA CUAL ACREDITA CON LOS
SIGUIENTES NUMERQS DE DOCUMENTOS: CEDULA SSA: EElEN CEDULA PROFESIONAL:
el Y CEDULA PARA EJERCER LA ESPECIALIDAL EN MEDICINA NUCLEAR RiSEENNE.

SEP. DGP.

2,1.2 TIENE LOS SIGUIENTES REGISTROS OFICIALES: REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES
NUMERO MAVW-550320FM8 Y REGISTRO PATRONAL ANTE EL INSTITUTO MEXICANO DEL

SEGURO SOCIAL NUMERO [1H AN -

2,1.3 SU OBIETO SOCIAL, ENTRE OTROS CORRESPONDE AL: SERVICCS MEDICOS DE
MEDICINA NUCLEAR; POR LO QUE REALIZARA DEL RENGLON 9.~ ESTUDIOS DE GABINETE
DE CARDIOLOGIA. (PRUEBA DE ESFUERZO CON TALIO Y/O TETOSFOSMIN), EL SERVICIO

SIGUIENTE: o
5 REFERENCIA 25 I:S I'UDIO L
2 PRUEBA DE ESFUERZO CON TALIO Y/O TET ObFO‘?MIN

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 CONVENIOQ,

2.1.4 SENALA COMO DOMICILIO LEGAL PARA TODOS E_OS EFFCTOS QUE DERIVEN DEL
PRESENTE CONVENIO, EL UBICADO EN: NI TN R ERTH|

T T T T S
3.1.- “LAS PARTES” DECLARAN QUE: ,}%fé
LRA
3.1.1 CONOCEN LOS REQUISITOS Y CONDICIONES ESTIPULADAS EN LAS BASES DE LA k\
CONVOCATORIA A LA LICITACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR- ‘\__

050GYRO11-N-2-2024 SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE
MERIDA FIERCICIO 2024.

3.1.2 MANIFIESTAN SU CONFORMIDAD EN FORMALIZAR EL PRESENTE CONVENIO, CON EL

OBJETO DE PARﬂCIPAR CONJUNTAMENTE EN LA LICITACION, PRESENTANDO PPOPObICION /
TECNICA Y ECONOMICA, CUMPLIENDO CON LO ESTABLECIDO-EN LAS BASES DE LA LICIT, ACION Y
CON L.O DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 34, DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y

SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y 44 DE SU REGLAMENTC:,
EXPUESTO LO ANTERIOR, LAS PARTES OTORGAN LAS SIGUIENTES:
CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- “PARTICIPACION CONJUNTA",

Se elimind dato consistente en: Nacionalidad, Cédula Profesional, Registra Patronal y Domicilio Fiscal, por cotresponder a un dato personal concerniente a una persona
fisica identificada o identificable y a la cual solo puede taner acceso su titular o su representante debidamente screditado, por lo que su divulgacién podria afectar la esfera
juridica de su titular; to anterior con fundamento en tos articulos 98 fraccion I, 104, 113 fraccion |, 10:3, 118, 119,120'y 140 fraceidn | de la Ley Federal de Transparencia y Accesc

a la Informacion Pdblica.




"LAS  PARTES” CONVIEMNEN, EN CONJUNTAR SUS RECURS0S TECNICOS LEGALES,
ADMINISTRATIVOS, LCONCI"fICGS Y FINANCIEROS PARA PRESENTAR PROPOSICION TECNICA Y
ECONOMICA EN LA LICITACION I’UB,L (CA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR-
050GYRO11-N-2-2024 SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE
MERIDA, EJERCICIO 2024, Y EN CASO DE SER ADJUDICATARIO CEL CONTRATO, SE OBLIGAN
A PRESTAR E_ SEF/ICIO OBJIZTO DEL CONVENTQ, CON LA PARTICIPACION ‘SIGUIENTE

PARTICEPANTE “A": EN L PRESTACION LE LOS SERVICIOS MEDICOS EN LOS SIGUIENTES
PAQUETLS Y/O REMNGLONES:

1.- ESTUDICS PE DENSITOMETRIA E.’S‘SEA S '
H.G.R. No, 1 "L [C IGNA. CIO GARCIA IELLEZ" Y H&.R.: 12 “LIC BENITD JUAREZ

GARCIA” :
3,- AUDIOLOGIA [ESTUDIY, ns Aum(JLéG:( 03) '
H.G.R, NO. 1 “LIC, IGNACID GARCIA TELLEZ” yH G. R. NO. 12 “LEC. EENITO JUAREZ" N

6.~ ESTLIDIOS RADIOLOGILOS (RX V ULTI\ASONIDOJ _ :
H.G.R. NO. 1 “LIC. IGNACI) GARCIA TELLEZ” y H.G.R. NO, 12 “LIC, BENLTO JUAREZ"

8.- TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA (TAC).
H.G.R. NO. 1 LIC IGNACIH) GARCIA TELLE 2" ¥ H.G.R, NO, 12 “LIC. BENITO JUAREZ"

9,- ESTUDICOS DE GABINETE DI CAR'DIOLUCIA
H.G.R. N, 1 "LIC. IGNACIO GARI"IA TELLEZ” y H.G.R. NO. 12 “LIC, BENITO JUAREZ”

17.= ESTUDIOS DI RADIOLOGIA (RX y ULTRASONIDO)
UMF13, UMF 14, UMF 20, UMF 52, UMF 56, UMF 57, UMF 58, UMF 59, UMF 60, UMFH 2,

UMEH 50, UMF 16, UMF 17, UMF 41, UMF 19, HGSZMF 3, HGSZMF 46, HGSMF 5, UMF 4,

UMF 49, UMF 311, UMF 21, UMF 55, UMF 54, UMF 8 Y UMF &61.
19.- LITOTRICIA ‘LASER HOLMIUM Y IENUCLEACION F‘RGSTATICA CON LASER

| HOLMIUM H.G.R. No. 1 “LX(: IGNACIO GARCEA TELLEZ"

PARTICIPANTE "B": UNICAMENTE EN EL PAQUETE Y/O RENGLON: 9.- ESTUDIOS DE
GABINETE DIiE CARDIORLOGIA. (PRUEBA DE ESFUERZO CON TALI() Y/O TETOSFOSMIN).

EL SERVICIO SIGUIENTE:
SREFERENGIY T[T T " EETUT
2 PRUEISA DE ESFUERZO _gQ_N_ _TAuo Y/O TETOSFOSMIN

SEGUNDA,- REPRESENTANTE COMUN Y OBLIGADO SOLIDARIC,

"LAS PARTES™ ACEPTAN EXPRESAMENTE EN DESIGNAR COMO REPRESENTANTE COMUN AL
PARTICIPANTE “A”, A TRAVS DEL PRESENTE INSTRUMENTO, OTORGANDOLE PODER AMPLIO
Y SUFICIENTE, PARA ATENDER TODO LD RELACIONADO CON LAS PROPOSICIONES TECNICA Y
ECONOMICA EN EL PROCECIMIENTO DE LICITACION, ASI COMO PARA SUSCRIBIR DICHAS

PROPOSICIONES.

ASIMISMO, CONVIENEN ENTRE SI EN CONSTITUIRSE EN FORMA CONJUNTA Y SOLIDARIA PARA
COMPROMETERSE POR CUALGUIER RESPONSABILIDAD DERIVADA DEL CUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES ESTABLECIDAS EN EL PRIZSENTE CONVENIO, CON RELACION AL CONTRATO QUE
SUS REPRESENTANTES LEGALIS FIRMEN CON EL INSTITUTC MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
(IMSS), DERIVADO DEL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION LICITACION PUBLICA
NACIONAL CONVGCATORIA LA-50-GYR-050GYR011-N-2-2024 SERVICIOS MEDICOS
SUBROGARDOS PARA LA CIUDAD DE MERIDA EJERCICIC 2024, ACEPTANDO
EXPRESAMENTE EN RESPONDER ANTE EL IMSS POR LAS PROPCSICIONES QUE SE PRESENTEN Y,
EN SU CAS0, DE LAS OBLIGACIONES QUE DERIVEN DE LA ADIUDICACION DEL CONTRATQ

RESPECTIV(,
TERCERA.- DEL COBRO DI LAS FACTURAS.



“LAS PARTES"” CONVIENEN EXPRESAMENTE, QUE “EL PARTICIPANTE A, PARA EFECTUAR EL
COBRO DE LAS FACTURAS RELATIVAS AL SERVICIO QUE SE PRESTE AL IMSS, CON MOTIVO DEL
CONTRATO QUE SE DERIVE DE LA LICITACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-
50-GYR-050GYR011-N-2-2024 SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA LA CIUDAD

DE MERIDA EJERCICIO 2024,

CUARTA.- VIGENCIA,

"LAS PARTES" CONVIENEN, EN QUE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONVENIO SERA EL DEL
PERIODO DURANTE FL CUAL SE DESARROLLE EL PROCEDIMIENTO DE LA LICITACION
PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR-050GYRO11-N-2-2024 SERVICIOS
MEDICOS SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE MERIDA EIERCICIO 2024, INCL UYENDO,
EN SU CASQ, DE RESULTAR ADJUDICADOS DEL CONTRATO, £l PLAZO QUE SE ESTIPULE EN ESTE

Y EL QUE PUDIERA RESULTAR DE CONVENIOS DE MODIFICACION.

QUINTA.~ OBLIGACIONES.

“LAS FARTES"” CONVIENEN EN QUE EN EL SUPUESTO DE QUE CUALQUIERA DE ELLAS QUE SE
DECLARE EN QUIEBRA Q 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 ADIUDICADOS DEL CONTRATO QUE SE DERIVE

DEL FALLO EMITIDO EN LA LICITACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR-
050GYR011-N-2-2024 SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE

MERIDA EJERCICIO 2024, EN QUE PARTICIPAN Y, QUE EL PRESENTE INSTRUMENTO,

DEBIDAMENTE PROTOCOLIZADO, FORMARA PARTE INTEGRAMTE DEL CONTRATO QUE
SUSCRIBAN LOS REPRESENTANTES LEGALES DE CADA INTEGRANTE ' EL IMSS.

LEIDO QUE FUE EL PRESENTE CONVENIO POR “LAS PARTES" Y ENTERADOS DF 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 MEXICC. DISTRITC FEDZRAL, EL DIA

18 DE DICIEMBRE DE 2023,
“EL PARTECEL#ANTE B"

s / /
v

“EL PARTICIPAN'I E A"

CP. JOSE MANUEL PACHECO GONZALEZ. DR. WILLIAM NICOLAS MANRIQLUE VERGARA.

ADMINISTRADOR UNICO DE LA EMPRESA FERSON/ FISICA

CENTRO DE ESPECIALIDADES MEDICAS
DEL SURESTE, S.A. DE C.V.

SIN TEXTO




MEDICINA NUCLEAR ~ RADIOINMUNQANALISIS,
DR OWILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA,
POSTGRADUADO INSTITUTO NACIONAL DE LA NUTRICION MEX. D.F CEDULA SSA: S,
CEDUILA FROVESIONAL: MNEM Y CEDULA PARA EJERCER LA ESPECIALIDAD EN MEDICINA
NUCLEAR UNENER S1F. DGP.

CALLE {8 SN S A ) Y3 R s AT W .
TELEFONO:

PUNTO 6 INCISO A) )
ANEXO NUMERO 18 (DIECIOCHO)

FORMATO DE CARTA RELATIVA A LOS ARTICULOS 50 y 60

LICITACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR-050GYROL1-N-2-2024 SERVICIOS MEDICOS
SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE MERIDA EJERCICIO 2024

MERIDA YUCATAN A 29 DE DICIEMBRE DE 2023

INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL
CONVOCANTIE

DR. WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA, en mi caracter de PERSONA FISICA, declaro bajo prolesta

de decir verdadd lo siguiente!

Que por mi ccnducto, no participan en la presente CONVOCATORIA, personas fisicas o morales que se
encuentren inkabilitacias por resolucion de la Secretarfa de la Funcién Pablica, en los términos de la Ley o

de la Ley de Obras Publicas y Servicios relacionados con las mismas, tal como o establecen los articulos

50 y 60, antepenuitimo parrafo, de la Ley ¢e Adquisiciones, Arrendamianto y Servicios del Sector Publico.
.:

ATENTAMENTE

/ ”ﬂ
DR, WIF_LIA"%NICOiAE- MANRIQUE VERGARAK,
(PERSONA FI'SICA)

Se eliring dato consistente en: Cedula Profesional, Domicilio Fiscal y Namero Telefdnico por corresponder a un dato personal concerniente a una persona fisica identificada
o identificable y a fa cual solo pued= tener access su titular o su representante debidamente acreditade, por lo que su divulgacion podria afectar ta esfera juridica de su
titular; jo anterior con fundarmento en los articutos 98 fraccion i, 104, N3 fraccion |, 108, 118, 119,320 v 140 fraccion | de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la

Informacion Puablica.




MEDICINA WUCLEAR ~ RADIOINMUNCANALISES.
DR. WILLIAM NICOLAS MANEIQUE VERGARA,
POSTGRADUADO INSTTIUTO NACIONAL DE LA NUTRICION MEX. ID.F CEDULA $SA: Sl
CEDULA PROFESIONAL: HHUSSNY CEDULA PARA EJERCER LA ESPECIALIDAD EN MEDICINA
NUCILEAR NEENIE. SEP. DGP.

CALLE 2o S R i O S LA R L .
TELEFONCO: I IRER

ANEXO NUOMERO 3 (TRES)
FORMAT(Q DE CARTA RELATIVA AL PUNTO 6 INCISO B)

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
CONVOCANTE
PRESENTE

DR. WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA, EN MI CARALCTER DE PERSONA FISICA, Y EN TERMINOS
DEL NUMERAL 6, REQUISITOS QUE DEBERAN CUMPLIR LOS LICITANTES, INCISG B) DE LAS BASES DE LA
CONVOCATORIA DE LA LICITACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR- -050GYRO11-N-2-
2024 SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE MERIDA EIERCICIO 2024, MANIFIESTO

LO SIGUIENTE:

o

BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE ME ABSTENDRE O A TRAVES DE INTERPOSITA PERSONA,
DE ADOPTAR CONDUCTAS PARA QUE LOS SERVIDORES PUBLICOS DEL INSTITUTO, INDUZCAN O
ALTEREN LAS EVALUACIONES DE LAS PROPQSICIONES, EL RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO, U
OTROS ASPECTOS QUE LE OTORGUEN CONDICIONES MAS VENTAIOSAS CON RELACION A LOS

DEMAS PARTICIPANTES.

MERIDA YUCATAN A 29 DE DICIEMBRE DE 2023

ATENTAMENTE .

DR. WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA.
(PERSONA FISICA).

Se elimino dato consistente en; Cedula Profesional, Domicilio Fiscal y MGmero Telefonico por eorresponder a un dato personal concerniente a una persona fisica idendficada
o identificable y a la cuat solo puade tener acceso su titular o st representante debidamente acreditado, por fo que su divulgacion podria afectdr la esfera juridica de su
titular: ¥o anteriar con fundamento en los articulos 98 fraccion #l, 104, 13 fraccitn 1, 108, 118, 119,120 v 140 fraccion  de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la

Informacion Pablica.




MEDICINA NUCLEAR ~ RADIOINMUNOANALISIS.
DR, WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA.

POSTGRADUADD INSTITU TO NACIONAL DE LA NUTRICION MEX, D.F CEDULA SSA: NI,
CEDULA PROFESIONAL: SN Y CEDULA PARA EJERCIER LA ESPECIALIDAD EN MEDICINA
NUCLEAR A SEP. DGP.

CA L. L IS N O T N 5 B 1 iy o
TELEFONO: inpiBER

ANEXCO NUMERO 4 (CUATRO)
FORMAT( DE CARTA RELATIVA AL PUNTO 6 INCISO C)

MANIFESTACION, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, DE LA ESTRATIFICACION DE MICRO,
PEQUENA O MEDIANA EMPRESA (MIPYMES)

MERIDA YUCATAN A 29 DE DICIEMBRE DE 2023

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL

CONVOCANTE
PRESENTE

ME REFIERO AL SROCEDIMIENTO DE LICITACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR-
050GYRO11-N-2-2024 SERVICIOS MEDICOS SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE MERIDA EJERCICIO 2024

EN LA QUE YO EL DPR. WILLIAM NICOLAS MANRIOQUE VERGARA, PARTICIPO A TRAVES DE LA
PRESENTE PROPOSICION,

AL RESPECTO ¥ DE COMNFORMIDAD CON LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 34 DEL REGLAMENTO DE LA
LEY DE ADQUISICIONE:, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, MANIFIESTO BAJC
PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE MI REPRESENTADA ESTA CONSTITUIDA CONFORME A LAS LEYES
MEXICANAS, CON REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES MAVW-550320-FMS8, Y ASIMISMO QUE
CONSIDERANDO LOS CRITERIOS (SECTOR, NUMERO TOTAL DE TRABAJADORES Y VENTAS ANUALES)
ESTABLECIDOS EN EL ACUERDO POR EL QUE SE ESTABLECE LA ESTRATIFICACION DE LAS MICRO,
PEQUENAS Y MEDIANAS EMPRESAS, PUBLICADO EN EL DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION EL 30 DE
JUNIO DE 2009, MI REPRESENTADRA TIENE UN TOPE MAXIMO COMBINADO DE 3, CON BASE EN LO CUAL .
SE ESTATIFICA COMO UMA EMPRESA MICRO, \
DE IGUAL FORMA, DECLARO QUE LA PRESENTE MANIFESTACION LA HAGO TENIENDO PLENO |
CONOCIMIENTC DE QUE LA OMISION, SIMULACION O PRESENTACION DE INFORMACION FALSA, SON
INFRACCIONES PREVISTAS POR EL ARTICULO 8 FRACCIONES IV Y VII, SANCIONABLES EN TERMINOS

DE LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 27, AMBOS DE IA LEY FEDERAL ANTICORRUPCION EN

CONTRATACIONES PUBLICAS, Y DEMAS DISPOSICIONES APLICABLES.

ATENTAMENTE

/
224
DR. WIHTAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA,
(PERSONA FISICA).

Se elimino dato consistente en: Cédula Profesional, Domicilic [Hscat y Ndmero Teletanico por corresponder a un data personal concerniente a una persona fisica identificada
o identificable y a fa cual solo pueds tener access su titular o su representante debidamente acreditado, por lo gue su divulgacion podria afectar la esfers juridica de su
titutar: lo anterior con fundamento en los articufc. 98 fraccién 4, 104, 113 fraccion £, 108, 118, 119,120 y 140 fraccion | de la Ley Federal de Transparencia y Acceso ala

Infarmacion Pablica.




MEDICINA NUCLEAR — RADIOINMUNOANALISIS,
DR. WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA.
POSTGRADUADO INSTITUTO NACIONAL DE LA NUTRICION MEX. D.F CEDULA $5A: N,
CEDULA PROFESIONAL MMM Y CEDULA PARA EJERCER LA ESPECIALIDAD EN MEDICINA
NUCLEAR USEIM SEP. DGP, ,
CALLE {15 R S O N A O P WO T N
TELEFONO MEMEINERE

FORMATO DE CARTA RELATIVA AL PUNTO 6 INCISO E)

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

CONVOCANTE
PRESENTE

LICITACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR-050GYR011-N-2~2024 SERVICIOS MEDICOS
SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE MERIDA EJERCICIO 2024

ESCRITO BAIQ PROTESTA DE DECIR VERDAD, A TRA\{E’S DEL CUAL MANIFIESTO QUE S0Y DE
NACIONALIDAD MEXICANA, DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 35 DEL REGLAMENTO DE LA LEY.

MERIDA YUCATAN A 29 DE DICIEMBRE DE 2023

ATENTAMENTE

DR, WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA.
(PERSONA FISICA),

Se eliminé dato consistente en: Cédula Profesionat, Domicilio Fiscal y Némero Telefonico por corresponder a un dato persanal concerniente a una parsona fisica identificada '
o identificable v a la cual solo puede tener acceso su titular 0 sU representante debidamente acreditado, par lo que su divulgacidn podria afectar la esfera juridica de su
titular: lo anterior con fundamento en kos articulos 98 fraccidn (I, 104, 113 fraccion |, 108, 118, 119,120 vy 140 fraccldn | de la Ley Fecleral de Transparencia v Acceso a la

Informacion Publica.




MEDICINA NUCLEAR — RADIOINMUNOANALISIS.
DR, "WILLIAM NMICOLAS MANRIQUE VERGARA.
POSTGRADUADO [NSTITUTO NACIONAL DE LA NUTRICION MEX. D.F CEDULA $SA: NN
CEDULA I'ROFESIONAL: Ml ISR Y CEDULA PARA EJERCIER LA ESPECIALIDAD EN MEDICINA
NUCLEAR #izss. SCF. DGP.

CALLYE HlN S S | e T N (T

TELEFONO:; BNSENIE

ANEXO 10 (DIEZ)
FORMAT( DE CARTA RELATIVA AL PUNTO 6 INCISO F)

FORIMATO DE CARTA RELATIVA A REGISTROS.

MERIDA YUCATAN A 25 DE PICIEMBRE DE 2023

INSTITUTO IMEXICAMD DEL SEGURO SOCIAL

CONVOCANTE
PRESENTE

YO EL DR._WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA, FERSONA FISICA, Y EN TERMINOS DEL
NUMERAL 6 INCISO F, REQUISITOS QUE DEBERAN CUMPLIR LOS LICITANTES, DE LAS BASES DE LA
LICITACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR-050GYRO11-N-2-2024 SERVICIOS MEDICOS
SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE MERIDA EJERCICIO 2024, MANIFIESTO BAJO PROTESTA DE DECIR

VERDAD, LO SIGUIENTE:

QUE CUENTO CON EL REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES SIGUIENTE: MAVW-550320~FM8.
QUE CUENTO CON EL REGISTRO PATRONAL IMSS SIGUIENTE: yRiis I

QUE LA TOTALIDAD DE SUS TRABAJADORES SE ENCUENTRAN INSCRITOS EN EL REGIMEN OBLIGATORIO DEL
SEGURO SOCIAL. (EN CASQ DE NO CONTAR (CON TRABAJADORES LO DEBERA DE MANIFESTAR Y EN SU CASQ,
PROPORCIONAR COPIA DEL CONVENIO DE INTERMEDIACION LABORAL, EN TERMINOS DE LO DISPUESTO EN
LA NORMATIVIDAD VIGENTE EN Lt MATERIL). PARA EL SUPUESTO DE QUE EL PARTICIPANTE CUENTE
CON CONVENIO DE INTERMEDIACION I.ABORAL (OUTSOURCING) ¥ SU CONTRATO REBASE LOS |
$300,000.00, SIM INCLUIR EL ILV.A. DEBERA PRESENTAR LA OPINION POSITIVA Y VIGENTE DE \.
CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISUCALES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL DEL PROPIO -
PARTICIPANTE Y ADEMAS LA DEL TERCERO CON EL QUE SUBCONTRATA, PREVIO A LA

FORMALIZACION DE SU CONTRATO.

ATENTAMENTE

/ ,zs
DR, WILLIAw/ﬁ TCOLAS MANRIQUE VERGARA.
(PERSONA FISICA).

Se elimindg dato consistente en: Cédula Profesional, Domicilio Fiscal y Numero Telefonico por correspender a un dato personal cohcerniente 3 una persona fisica identificada
o identificable y & ta cual solo puede tener acceso su titlar o su representante debidamente acreditade, par fo que su divulgacion podtia afectar la esfera juridica de su
titular; lo anterior con fundamento en tos articulos 98 fraccion (I, 104, 13 fraccion |, 108, 118, 118,120 v 10 fraccion | de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la

Informacién Pablica,
LI Bt




MEDICINA NUCLEAR — RADIOINMUNGANALISIS,
DR, WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA.
POSTGRADUADO INSTITUTO NACIONAL DE LA NUTRICION MEX, I.\F CEDULA SSA: millil
CEDUILA PROFESIONAL:LIREENY CEDULA PARA EJERCER LA ESPECIALIDAD EN MEDICINA
NUCLEAR EEEIWN SEP. DGP.

CAL LT i S YN O 10 A 1 NS P I |
TELEFONC NS

ANEXO 11 (ONCE)
FORMAT(Q DE CARTA RELATIVA AL PUNYO 6 INCISC G)

FORMATO CARTA DE COMPROMISO FLSCAL.

INSTITUTO MEXICANO DEL S5EGURO SOCIAL

CONVOCANTE
PRESENTE

LICITACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA LA-50-GYR-050GYRO11-N-2-2(124 SERVICIOS MEDICOS
SUBROGADOS PARA LA CIUDAD DE MERIDA EJERCICIO 2024

YO EL DR, WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, EN MI
CARACTER DE PERSONA FISICA, POR ESTE CONDUCTO AUTORIZO A EL C. SAINY ELDAR TORRES
AMADOR PARA QUE, A M1 NOMBRE, SE ENCARGUE DE LAS SIGUIENTES GESTIONES.

“EN CASQO DE RESULTAR ADJUDICADQ, ME COMPROMETO A E\STREGAR Al AREA CONTRATANTE, POR CADA
CONTRATO, DENTRO DEL PLAZO LEGAL PARA LA FORMALIZACION DEL CONTRATO, EL DOCUMENTO VIGENTE
EXPEDRIDO POR EL 5.A.T., EN EL QUE EMITA OPINION POSITIVA A NOMBRE DEL PART ICIP‘\NTE SOBRE EL
CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGA( TONES FISCALES, ASE COMO DE LA EMPRESA DE INTERMEDIACION LABORAL
(OUTSOURCING) EN SU CASQ; CONFORME A LO DISPUESTO POR LA REGLA 2.1.29 DE LA RESOLUCION
MISCELANEA FISCAL VIGENTE, Y SUS ACTUALIZACIONES, EMITIDA POR El S.A.T., PUBLICADA EN EL D.O.F. EL
27 DE DICIEMBRE DE 2022, O (AS QUE SE ENCUENTREN VIGENTES AL MOMENTC DE LA FIRMA
CORRESPONDIENTE, AS COMO LA(S) OPINION(ES) DEL CUMPLIMIENTCQ DE SUS OBLIGACIONES FISCALES
VIGENTE EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL DE CONFORMIDAD CON LAS “REGLAS DE CARACTER
GENERAL PARA LA OBTENCION DE LA OPINION DEL CUMPLIMIENTO DE GBLIGACIONES FISCALES
EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL”, DEL ANEXO UNICO DEL ACUERDO NUMERO
ACDO.AS2,HCT.270422/107.P.DIR DICTADO POR EL H. CONSEID TECNICO EN SESION CRDINARIA DE 27 DE
ABRIL DEL ANO 2022, PUBLICADO EN EL DIARIO OFICIAL DE {A FEDERACION EL 22 DE SEPTIEMBRE DE 2022,
TANTO DEL PARTICIPANTE COMQ DEL INTERMEDIARIO LABORAL (OUTSOURCING), EN SU CASO, CUANDO
SE TRATE DE SUBCONTRATACION DE OTROS SERVICIO ESPECIALES QUE NO SEAN CENTRALES PARA EL %
SERVICIO PRESTADO, SIEMPRE QUE EL CONTRATISTA ESTE REGISTRADC EN EL PADROM PU[)LICO A QUE &
REFIERE EL ARTICULO 15 DE LA LEY FEDERAL DEL TRABAJO, Y CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN \\
MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y ENTERO DE DE SCUENTOS QUE EMITE EL INFONAVIT, DE

CONFORMIDAD CON EL ACUERDO POR EL QUE SE EMITEN LAS “RECGLAS PARA LA OBTENCION DE LA

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APORTACIONES PATRONALES Y ENTERO DE

AMORTIZACIONES”, TANTO DEL PARTICIPANTE, COMO DEL INTERMEDIARID LABORAL (OUTSOURCING) EN SU

CASC.

!

MERIDA YUCATYAN A 29 DE DECIEMBRE DE 2023

ATENTAMENTE

-

DR, WILLIAN//LAS MANRIGQUE VERGARA.

(PERSONA FISICA).

e elimino dato consistente er; Cédula Profesional, Domicilio Fiscal y Mimero Telefénica par corresponder a un dato personal concerniente a una persona fisica identificada
o identificable y a la cual solo puede tener acceso su titular. o su representante debidamenta acreditado, par lo tue su divulgacidn podria afectar la-esfera juridica de su
titutar; lo anterior con fundamenta en tos artficulos 98 fraccion 1, 104, 133 fraccion |, 108,118, 119,120 v 140 fraccion | de la Ley Fedleral de Transparencia y Acceso a la

Infanmacion Pabtica.




MEDICINA NUCLEAR - RADIOINMUNOANALISIS,
DRWILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA,
POSTGRADUADO INSTITUTO NACIONAL DE LA NUTRICION MEX. D.F CEDULA SSA: ]
CEDULA PROFESIONAL: I Y CEDULA PARA EJERCER LA ESPECIALIDAD EN MEDICINA
NULLEAR N SEP DGP

CALLER I bl ;
T ELL]‘ONO m

ANEXO NUMERO 13 (TRECE)
FORMATC DE CARTA RELATIVA AL PUNTO 6 INCISO H)

FORMATO. INFORMACION RESERVADA Y CONFIDENCIAL.
MERIDA YUCATAN A 29 DE DICIEMBRE DE 2023

INSTITUTO MEXECAND DEL SEGURD SOCIAL

CONVOCANTE
PHESENTIZ

YO EL PR. WILLTAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, EN MI
CARACTER DE PERSONMA_FISICA, MANIFIESTO POR MEDIO DE LA PRESENTE QUE LOS DOCUMENTOS

CONTENIDOS EN MI PROPUESTA Y REMITIDA A LA CONVQCANTE PARA LA LICITACION PUBLICA
NACIONAL CONVOCATORIA LA-GO-GYR-050GYROL1-N-2-2024 SFRVICIOS MEDICQS SUBROGADOS
PARA LA CIUDAD DE MERIDA EJERCICIO 2024, QUE CONTIENE A SU VEZ INFORMACION DE CARACTER
RESERVADA Y CONFIDENCIAL CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCION(ES) 1 Y II, Y 117
DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, Y LOS
CORRELATIVOS DE SU REGLAMENTO Y DE LOS LINEAMIENTOS GENERALES PARA LA CLASIFICACION Y
DESCALIFICACION DE LA INFORMACION DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION

PUBLICA FEDERAL.

RELACION DE DOCUMENTOS:
ACREDITAMIENTO, RESPECTO DE LA CUAL ES CONFIDENCIAL LA PARTE QUE SENALA LA

1.

RELACION DE ACCIONISTAS DE LA SOCIEDAD.
2. DOCUMENTOS EXPEDIDOS POR UN TERCERO.
ATENTAMENTE

W
DR. WILLIAMAITCOLAS MANRIQUE VERGARA,
(PERSONA FISICA).

Se elimino dato consistente en: Céduta Profesional, Dorrnicilio Fiscal y Numero Telefonico por corresponder a un dato personal concerniente a una persona fisica identilicada
o identificable y a la cual solo puede tener acceso su tiular o su representante debidamente acreditado, por lo que su divulgacién podria afectar Ia esfera juridica de su
tidar, lo anterior con fundamento en los articulos 98 fraccion W, 104, 13 fraccidn §, 108, 118, 119,120 y 140 fraccion | de la Ley Federal de Transparencia y Acceso ata

Intarmacion Publica.




MEDICINA NUCLEAR — RADIOINMUNCANALISIS,
DR, WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VIZRGARA.

POSTGRADUADO INSTIFUTO NACIONAL DE LA NUTRICION MEX, D.F CEDU LA SSA: M,
CEDULA PROFESIONAL: HHMSEE Y CEDULA PARA EJERCER LA ESPECIALIDAD N MEDICINA
NUCLEAR Siitimg. SIEP. DGP.

CALLE 41 mumtmmm
TELEFONC: Sl

ANEXO NOMERO 19 (DIECINUEVE)
FORMATO DE CARTA RELATIVA AL PUNTO 6 INCISCG i !

AUTORIZACION PARA CONSULTAR SU OPINION DE CUMPLIMIENTO (32D} ANTE EL IMSS
MERIDA YUCATAN A 29 DE DICIEMBRE DE 2023

INSTITUTO MEXICANO DEL S$EGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN

COORDINACION DE ABASTECIMIENTC Y EQUIPAMIENTO
PRESENTE.

QUIEN AL CALCE SUSCRIBE EN MI CARACTER DE (MARQUE SOLD UNQ):

[X] . :PERSONA FISICA

[ 1 ".REPRESENTANTE LEGAL DE PERSONA MORAL.

[ ] PERSONA FISICA, QUE PRESENTA SU PROPUESTA EN FORMA CONJUNTA CON LAS PERSONAS
 FISICAS Y/O MORALES SIGUIENTES: -

[ 1 REPRESENTANTE LEGAL DE PERSONA MORAL, QUE PRESENTA 5 PROPUESTA EN FORMA CONIJUNTA
| CON LAS PERSONAS FISICAS /O MORALES SIGUIENTES: :

Y CON RELACION AL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION DE LICITACION PUBLICA NACIONAL CONVOCATORIA
LA-50-GYR-050GYRO11-N-2-2024 SERVICIOS MEDICOS SUEROGADOS PARA LA CIUDAD DE  MERIDA
EIERCICIO 2024, AUTORIZO QUE LOS FUNCIONARIOS DEL IMS:S PUEDAN ACCEDER MEDIANTE LOS SISTEMAS
ELECTRONICOS QUE PARA TALES EFECTOS DISPONGA LA DIRECCION DE INCORPDRAC]ON Y RECAUDACION
DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, A LA CONSUL.TA EN TIEMPO REAL Y EN LIMEA DE OPINION
DE CUMPLIMIENTO EN MATERIA DE CONTRIBUCIONES DE SEGURIDAR SOCIAL DEL INSTITUTC MEXICANOD DEL ,/
SEGURO SOCIAL. LO ANTERIOR, RESPECTO DEL DE LA VOZ, DE MI REPRESENTADA Y/O MIS REPRESENTADAS VA

SEGUN CORRESPONDA.,
EN EL FNTFNDIDO DE QUE, DE EXISTIR DISCREPANCIA ENTRE LA INF ORMACION CONSULFADA POR LOS
SERVIDORES PUBLICOS DEL IMSS Y LA(S) OPINION(ES) DE CUMPLIMIENTO PRESENTADA(S) POR EL DE LA

VOZ AL MOMENTO DE FORMALIZAR EL INSTRUMENTO JURIDICO RESPECTIVO, Y APLICANDO EL PRINCIPIO
PRQO HOMINE, PREVAE_ECERA(N) LA{S) QUE FAVOREZCA{N) AL DE LA V2Z, A MI REPRESENTADA Y/C MIS

REPRESENTADAS SEGUN CORRESFONDA,

ATENTAMENTE

DR. WILLIAMAMEOLAS MANRIQUE VERGARA,
(PERSONA FISICA).

Se elimind dato consistente en: Cédula Profesional, Domicllio Fiscal y Namero Telefdnico por corresponder a un dato personal cencernient2 a una persona fisica identificada
o identificable v a la cual soto puede tener-acceso su titular o su representante debidemente acreditade, por lo que su divuigacion podria afectar fa esfera juridica de su
titular; lo anterior con fundamento en los artfculos 98 fraccidn 11, 104, 113 fraccion [, 108, 18, 119,120 v 140 fraccion | de ia Ley Federal de Transparencia y Acceso a la

Informacién Pablica.
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Se elimind dalo consistente en: Fecha de Nacimiento, Clave de Eteclor, CURP, Afio de Registro, Estado y Municipio, Fotografia, Sexe. Domicilio Parficular, Namero OCR,
Localidad y Seccidn, Vigencia, Fama, Folio y Firma, por corrasponder a wn dalo personal concernients a una persona fisica idenlificada ¢ identilicable y a la cual selo

pueda lener acceso su titular o su represenantz debidamernte acreditade, por fo que su divulgacion podria afectar la esfera juridica de su ttular; lo anterior con
fundamento en los articutos 98 fraccion (Il 104, 113 fraccion [ 108, 118, 119,120 v 140 fraccidn | de ia Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablica.
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‘Lo nombre del Estado de Yucatan y como oficial det
Registro Civil, certifico y hago saber que en ol libro de

NACIMIENTOS dc Ia oficina a mi cargo, se

T encucttran asentados los datos siguientes: [ GRIP: wmempammse
o - : CURP: m-mw
’ ...::W“‘““*““—-_-M—_w'-
[
. ' : : ' - FECHADE REGISTRO:
OFICIALIA; LIBRO: . AGTA _LOUALIGAD: : DIA. wt; A0
TRINICIFIC: N T ' cmlmmwenmam ' :

DATOS DE LA PERSGNA REGISTRA . )
NOMBRE: WILLtAM N!COLAS MANRIQUE VERGARA'.‘ R . . 9
é:%? FECHA DE NAGIMIENTO: mﬂﬂmm i 4‘i‘-{ A : .' HORA: m.
s LUGAR DE NACIMIENTO; i ' '
j'%" : * (LOGALDAD, MUNICIIO, z»mm PAISE o EERER TR
S ’ : : ‘
FE30 REGISTRADOD: . seo “lm-____ NACIONALIDAD [

DATOSDEF ILIACION DE LA PE RSONA Rlin‘f:i%"] RAI}A
NOMBRE; W@Mlﬂ ' :

NACIONALIDAD: _ L

¥ BL DGAA0 DELOS SERVUICE COMUNIGARSE 4 L0 TELEFONDT: LADA 107-595) 03000, 0007, (240002 926,78 30 O AL 0510 it 938 (30 co%-‘oi
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s piman: }’
Hy
Cr
i
o
. . - . ;i
P 2 e 38
SE EXPIDE LA PRESENTE, DE CONFORMIDAD A LO DiSPlJESTO EN LOS ARTICU.OS 113 Y 2g g
118 DE LA LEY GEL REGISTRO GIVIL. DEL ESTADD, i _ 1 & =g -E4 ‘Ej
q__m 07 DE. ;\ovaBuL DE 2017 DS 22hl
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Se eliminé data consistente en Numere de Acta, iibro FELha y Lugar de Registro, Fecha, Hora y Lugar de Nacirriento, Estado de Nazimier to fvivo 0 muerto), Nombre
Edad y Nacionalidad de Terceros, por corresponder a un dato personat concemiente a una persona fisica ident “icada o identificable v a la cual solo puede tener acceso
st titular o su representante debidamente acreditado, por lo gue su divulgacidn podria afectar la esfera juridica J2 su titular; 1o anter or con fundamento en los articulos 98

fraccion I, 104, 113 fraccidn [, 108, 118, 119,120 v 140 fraccion § de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informnacion Pablica.
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Ciave de R.F.C.

Nombre, Denominacién o Razédn Social:

MEY] A

1

‘ GUBIERNO DE | _‘m;_;’“ o ,

FEGHA: 14 de diciembre de 2023

Opinién det Cumplimiento de Obligaciones Fiscales en materia e Seguridad Social

17025867096351027620436

Folin:

MAVWLSU320FME

WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA

Estimado Patrén:

Respuesta de opinion;
En atencion a su consulla sobre el Cumplimiento de Obligaciones, se le informa lo siguiente:

Enlos confroles elecironices dal inslitulo Mexicarc del Seguro Soclal, se observa que en el momento en que se realiza esta revision, se encuenira al
corriente con las obligaciunes de pigo de aportaciones Seguridad Social, (oda vez que no se registran eréditos fiscales firmes a su cargo, por lo anterior

sa emita opinian Posifiva.

La presente opinion se realiza Unicamente verificandn gue no existan créditos fiscales firmes a su cargo, sin que sea una constancla del correcte entero de
las aportaciones de Seguridad Social, para lo cual ¢l iMSS se reserva sus facultades de verificacion previsias en fa Ley del Seguro Sogial y €l Cédigo

Fiscat de la Fedaracion.
Revision praclicada el dia 14 de diclembre die 2023, & las 17:31 horas.

Esia carta opinién del cumpiimiento de obligaciones fscales tiene una vigencia hasta el 14 de diciembre de 2023, 23:50:59,

Usted tiene reglstrado{ <IN NI ES

une astaratisn anfo ja Jafepac & cve conlrmtn el (ins} ciddilafs) fscales y adjuntar eals dogumento, gsf come

Ep caso de galar nconfonne y usled 6ea ef particuiar que sl inscnta anio ol IS o 5 elicprestalonte fegak, podsd ysted
o5 dozumonlos que SApAIEs /U AL AEBEIAN 3
L& praspnte opinfon so el sotsifmnde o eatebleido an lut IOy @)y b), del Ac s itedo < Tueha 27 de ubrif de 2022 wetuu par st H, Consajo Tagalco dul instilulo Mexicano dat Segurs Sorlat
Thaneura viganoin dslimfemo dfa gue fue catsulled. do cordonn dad con el Acuerda ds fechs 27 de obilf de 7022 enilido par el H. Censejo Téenico dal insl1wa Mexicann del Sogwa Social,

i) da a3 obligaci 1 Enios

Lagpindn el cumphmivets, so gonara siendiends a e sikiciin fecal dat peleon en fos slauionles sentidos. POSITIVA.- Cutidy of paticilal vsta ingenlo nro of 1SS yul coeninnke gn ul B B G
incises )y ) dn 1 magia cunrts, da conformida:t cun of Acwarde dn fachn 27 de absil de 2022 eniida pot atH Consnjo TAraire det Institulo Maxicanc de) Sugino Secal; NEGATIVA - Cusndo s paricu'ar np asi sl comiente an ef cumpliiants Se ey
£ dal M55 tp infotmintibn suficente para dolarminar of

obigeciones en maleria dv §enuided sociat que spoonsidmian en ks neists B3 B1d0 |p reg!d cugsta del acueids ontas cilauy; SIN OPINE .- Cuendo no su focalics en tos confioles alecténicol

cumpuniento de a5 abligacivnes s alas ak mslens oo sepunded sackl g5 ks packeuties,
Swinchien dolos infrmbves, ur pu caso Ealos como. sl ol padisules cutnbs con wigir scte oy Sseakeacbn e prucsso o L1 eognfa ue redios do dalents hYsipeesins en canitn dp acle adminisbalives o respluciones oMIMES pas ol IGS o 1 cuenli
con nlgin convario de pagn & hlakos, fos coalas anincden on e cenlida qua se anyla s oplnign

La presents opiridn e amite e conformided con in esigblacid v e aticide 530 ded Cégigo Ficeal dr i1 Fadwiaein y inl Avursto AGDO SA2 HGT 2764 274507 £ DIR de facha 27 de pbil de 2022 emivdo par el H. Conssjo Tdcako dl instdlo
ahaxeans el Segure Social

Entu bvavicio i gralurte,
FHIMSS 0y o instrumanlo bisico de segurided stcial purs iothos ‘o debejaderes v sus faindis.

UE duilas persanales sor Hearpormdos y proleqiios en los sisleinas del IASS, de ronfomni 14 con fos Lineamlentos e Frolaciits de Patos Peteonnles y oin tat dversas disposicionas fiscales y fegales sobre confidenciatiad y prolaccidn do dalns, & hn

de gfercer i frculinday cemfoddes & 22 ewlotidad Geral

8¢ dut va wmsdfiar 0 tulregr £us datos prrsennles,

puede peuthe i i Subdelenpedn compeients.

Cadeny Dilpinal:

Selto o gital;

Hinerode Src: (G

; d

101 118, 119,120 v 110 fraccion i de la Ley Federat de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablica

Se elimind dato consistente en: Cadena Digital, Namerc de Sarie, Nimero de Trabajadores, sello digitat asi como ef cadigo GR correspondiente a las misma, por
coresponder a un dato parsonal concerrdente a una persona fisica identificada o identificable y a ta cual solo puede tener acceso su tiular o su representante

debidamente acreditado, por lo que su divulgacion podria afectar la esfera juridica de su titufar; lo anterior con fundamento en los articulos &6 kascion 4. 113 fraccion



Coordinacién General de Fecaudacion Fiscal
Gerencia Senlar de Recaudacion y Cobranza Fiscal
Gerencla do Cobiro Persuasivo, Coactivo y Garantias

Oficio: CGRFIGBRyCF/IGCPCyGI0N02963381/2023

Asunto: Constancia de Situacién Fiseal.
. Cludad de Méxice, a 14 de Diclembre de 2023.

RAZON SOCIAL: WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA

NRP: [

Presente,

El Instituto def Fondo Nacionat de la Vivienda para los Trabajadores &n su cardcler e organismo fiscal aulonomo, de
acuerdo a fo dispueste en ef articulo 30, segundo pérrafo, de la Ley del Instituto del Fondo Nacional de {a Vivienda para
los Trabajadores, a fravés de la Garencla de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garanidas perieneciente a fa Gerencia
Seniot de Recaudacion y Cobranza Fiscal, y de conformidad con lo establzcido en los articulos 4 fracoidn VI, 5y 11 del
Reglamenio Interor del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda pare fos Trabajadores en Materia de Facultades
como Organismo Fiscal Autéhomo, publicado en el Diario Oficial de ta Foderacion el 20 de junio de 2008, modificade
mediante Decreto por el gue se reforman y adicionan diversas disposiciones da dicho Ordenamiento, publicado en el
Diario Oficlal de la Federacion el dia 31 de julio de 2017, emite fa presente constancia de situacin fiscal en materia de
aportaciones y amorizaciones patronales frente al Infonavil, de conformidad con lo estipufado en el aitleulo 3 fraccion
IV, del referide Reglamento Interior del instifuto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Maleria de-

Facuitades como Organismo Fiscal Aulénomo, conforme a lo siguiente!

Del analisis practicado en los sistemas de esle Instiluto se advigrie que VWILLIAM NICOLAS MAMNRIQUE VERGARA,
con Nimero de Regisiro Patronal . NO se identificaron adeudos ante el Infonavit, mismo que se
encuentra al corriente en sus obligaciones gue sefiala el arliculo 29 de fe Ley def Instituto de! Fondo Nacional de |a
Vivienda para fos Trabajadores, de aportar el cineo por clento de Ios salarios cubiartos o sus trabajadores y de refener
y enterar los descugntos para amoriizaciones de orédilo, hasta el 04 bimesire 2023,

Lo anterior, sin perjuicio de gue este Institito como Organismo Fiscal Auvténomo, se reserva el sjercicio de sus
facultades en su caracler de Autoridad Flscal, previsias en ¢l Codigo Fiscel de lg Faderacidn y la Ley del Institulo det

Fondo Nacional de Ia Vivienda para los Trabajadores én caso de que surgizra informacion complementaria.y/o ajustes

que modificaran la cuenta de los periodos revisados, al emiitir fa presente constancia. =-\

Cabe mencionar, que el presente documente es de caracter meramente informativo, por lo gue no consiituye aclo o
resolucién de caracter fiscal, no determina cantidad alguna a pagar, ni genera derechos.

Atentamente

—

Lic. Eduardo Jolly Zarazua
Gerente de Cobro Persuasivo, Coactivo y Giarantias

Se elimind dato consistente en: Codige de Barras, Regisire Patronal, sello digital asf como el cddige QR correspondiente a fas mistna, por correspo-der a un dats
personal cohcelniente a una persona moral identificada © identificable v a |a cual solo puede tener acceso su tilular o su representante debidamente acrecitado,
por ko que su divulgacion podila afectar la esfera juridica de su ttular; lo anterier con fundamento en los articulos 98 fraccian (11, 1G4, 113 fraccidn B, 103, 118, 119,12

v 140 fraccion il de la Ley Federal de Transparencia v Acceso a la Informacion Priblica. - .
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Servicio die Administracion Tributaria

Qpinicn del cumplimiento de obligaciones fiscales
Folio Clave R.F.C.
23NED653608 MAVWES0320F M8

Nombre. Deaominacidn o Razén social
WILLIAM NICOLAS MANRIQUE VERGARA

Estimado cenfribuyente

Respuesta de opinion:
En alencién a su consu ta sobre el Complmiento d: Obligacionas, se le informe fo siguienie:

En los conlroles electrénicos instilucionales del Servicio dz Adiministracidn Tribularia, se observa que en ef rnomaento en que se realiza esla ravisian,
se encuentra al corriente en el cumptimiento de fo: punios que se revisa la opinidn del cumplimiento de obligaciones fiscales, contenidos en fa
Resolucidn Miscelénea i*iscal vigeale. Por o que s2 emite esta opinidn de: cumplimiento de obligacienes fiscales, en senfido POSITIVO, La presenle
opiniGn no es uha constancia def corresie entero de s impuesios declarados, para (o cual el SAT se reserva sus facultades de verificacion previstas

en ol Cadigo Fiscal de la Fedaraciin,

Ravision praclicads el dia 14 de ditierbre de 2023 alas 17:28 horas

-Noi'as

1.-Tratdndose de estirmiros o subsiding, tiene una vigencia de 3 ineses cenlada a partly dol dio en que se emite sagin fo establecido en la regla
2.4.28. y 30 dies naturales a partir de su emision peva tramites dierentes ul sefialado, de acwerdo a Ia regla 2.1.37. de Ia Resolucidn Misceldnea

Fiscal para 2023,
4-E| procedimlente para -»bener la opinidn se realiza conforme a lo pravista en la regla 2.1.37. de la Resolucion Miscelénea Fiscal para 2023 y do l\\
N
N

acuerdo o lo establacido «#n el articule 22-D del Cdiz o Fiscel de fn Federacion y no constifuye respuesta faverable respecic a contribuyentes que
se ubican en jos supuestes del articule 88 del Cadigo Fiscal de da Federacion.

4.-La opinion del cumpliniienle, se genara atandientd a la siluacion fiscel del conlribuyente en fos siguisntes senlidos: POSITIVA. - Cuando el
conlribuyenle esté inscrite y af carriente en el cumpliiento de las obligacicnes que se consideran en los wumerales 1 a 12 de la regfa 2.1.97, de

la Resofucidn Miscelanea Fiscatl para 2023, NEGATIVA, - Cuando af contribuyente eslé inscrilo v no se encuenlre al corriente en el cumplimiento
de las obligaciones que si cons-deran en fos numergles 1 a 12 de la regla 2.1.37. de [z Resolucidn Misceidnea Fiscal para 2023; INSCRITO SIN

OBLIGACIONES.- Cuandn el coslribuyente esta insc - to en &l 13FC pero no tiene obligacionss fiscales.
4.-Para estfmuios o subsidias, Ia opinior. que se genere indicando yue es nscrito SIN OBLIGACIONES fiscalis, se tomard como Posiliva cuando
ef monlo del subsidio no rehase de 40 UMAS elevact al afio, en caso contraric se considara como resullaco Negaliva,

Se eimind dale consistente en: Cixdene Origin 4, Sello Digh al y ¢ddigo Cr, por corresponder a un dato personal concernienie a una persona fisica
wlentficada o identificable y a la tual solo puede tener acceso su litular © su represenlante debidamente acrecitadlo, por lo que su divuigacion podria afeciar la esfera
juridica de su titular; lo anterior con fundaments en los articulos 98 fraccion (1T, 104, 113 fraccion 111, 108, 118, $19.120 v 140 fraccion 11 de la Ley Federal de

Transparencia y Accesc a la Informacian Pallisa.

Cadena Original ‘
T

5 ello Digital

Condacio:
i I Av, Hidalge 77, col. Guerrero, c.p. 06300,
GORIGRNO DE k Sy - £ ] Ciutlad de México, Alanaidn telelénica 01 55
EAS - AV RS £ “ ) . 5l
BAF Y ¥ HACTLNDA € AT 627 22 128, desde Eslados Unidos y Canadé




Servicio de Administracidn Tributaria

Notas

5.-L.a opinion que se genere indicandy que &5 INSCRITO $IN OBLIGACIONES fiscales, se considera Opinidn Megaliva pare efectos de cantiatacion

de adquisiciones, arrendamienios, servicios u obra publics
8.-El procedimiento para cbtener la opinidn se realiza conforme.a lo previsto en‘la regli 21,37, de la Resolucidn Miscelénea Fiscal para 2023 y de
acuerdo a fo establecide en el articuto 32-D de! Cédigo Fiscal de fa Federacion.

Este serviclo as gratuito, on el SAT nuestra mision es servirle.

Sus datos parsonales sonincorporados y protegides en los sistemag del SAT, de confarmidad con fos iir namisntos de proteccidn da Datos Personales
y con Jas diversas disposiciones flscales y legales sobre confidenclalidad y prolecsion de Jalos, & fin de sjercer las facultades conferidas a |z auteridad

fiscal.
Si desea modificar o corteglr sus ditos personales, puede acudir a la Administracion Des-oncentrada da Servicios al Contrituyents de su preferencia

vio a través del Portal del SAT.

Se eliminé dato consistents en: Cadena Original, Sello Digital v cadiga Qr, per correspander a un dato personal concerniente a una persona fisica
a a cual solo puede iener aczeso su titular o su representante debidamenle acraditado, por fo que su divulgacion podria afectar la esfera
140 fraccion i de fa Ley Federal do

idertificada o identificable vy
juridica de su tiular; lo anterior con fundamento en los articuios 98 fraccion HI, 104, 113 fraccicn NIl 108, 113, 119,120 y

Transparencia y Acceso a la Informacidn Pablica.

Cadena Original

Selio Digitai

Contacto:
Av, Hitkalgo 77, col, Gurero, ¢.p. 06300,

Chicad de México, Alencién lolofcnica 01 55
627 22 T8, desdo islados Unidus y Canada
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