T LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA
N INSTITUTO MEXICAMO DEL SEGURO SOCIAL NUMERD LA-50-GYR-050CYROT-N-7-2024
BORCANOC DE OPERACION ADMINISTRATIVA SERVICI) INTEGRAL DE PRUEBAS DE
@ DESCOMCENTRADA ESTATAL YUCATAN LABCRATORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA
| MSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS IMSS-BIENESTAR, £IERCICIO 2024
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
CONTRATC MUMERC 050GYROTINOUT24-001

PROGRAMA IMS5S-BIENESTAR DEL ORGAMG DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCOMCENTRADA ESTATAL
YUCATAN, DEL INSTITUTO MEXICANO DFL SEGURO SOCIAL, PARA EL EJERCICIO 2024, QUIZ CELEBRAN POR
UNA PARTE L INSTITUTO MENICANG DEL SEGURO SOCIAL, QUE EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA
“ELINSTITUTO?, REPRESENTADO FN ESTE ACTO POR FL BR. ALOMSCG JUAMN SANSORES 80, EN SU CARACTER
DE FITULAR DEL ORGANG DE OBERACION ADMINISTRATIVA DESCOMCENTRADA ESTATAL YUCATAN V
APODERADO LEGAL Y, POR LA OTRA PARTE, LAS PERSONAS MORALES MDM - MEDICA DHAGNOSTICA DEL
MAYAB, S.A. DE CV. COMO PARTICIPANTE A), REPRESENTADA EN ESTE ACTD DPOR EL LIC, ROGER
GUILLERMO MONTEJC BIMEDRA, EN PARTICIPACION CONIUNTA CON COMERCIALIZADORA DE REACTIVOY
PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSPITALES, SA. DE CV. COMO PARTICIPANTE EJ,
REPRESENTADA EM ESTE ACTO POR FL NG, RENE GERARDD SALAZAR ROBLEDO, A QUIENES
CONJUNTAMENTE SE LES DENCMINARA “EL. PROVEEDOR" O “LOS PROVEEDOBES Vv A TODOS LOS
ANTERIORES DE MAMERA CONJUNTA SE LES DEMOMINARA "LAS PARTES” AL TENOR DF LAS SIGUIENTES
DECLARACIONES Y CLAUSULAS

DECLARACIONMES
I "ELINSTITUTO", declara que:

L ks un Organismo Publico Descentralizado de la Administracion Plblica Federal con personalidad juridica v
patrimonio propio, que tiene a su cargo la organizacion v administracion del Seguro Social. como un servicio
publico de caracter nacional, en términos de los articlos 4 y 5, de |a Ley det Seguro Social. Esta facuitado para
celebrar los actos juridicos necesarios para la consecucion de los fines para ios gue fue creadn, de conformidad
con et Articulo 251 fraccion 1V de a Ley del Sequre Social.

L2, Conforrme a o dispueaste en ia Escritura Publica ndmero 128,331, Libro 2,314, de fecha 0% de enero del 2023,
Ppasada ante la fe del Doctor Eduardoe Garcia Villegas, Titular de la Notaria Publica NGmers 15 de la Ciudad de
Mevico e inscrito en el Registro Publico de Qrganismos Descentralizados el 09 de enerc del 2023 bajo el folio
namero  97-7-09012023-142934; v cuyo  Nombramiento  fue  aprebade  mediante  Oficio Ndmeio
09/9001030000/2450 de fecha 13 de diciermnbre del 2022, por parte del H. Consejo Técnico del Instituto Mexicaro
del Seguro Social, mediante Acuerdo ACDODNHCTIZRZZZ/E56.P.DG. inscrito en e Redistro Publico  ce
Crganismos Descentralizados el dia 09 de enero det 2023 bajo el folio ndmera 97-5-090120272.7 72129 asi como de
conforrmidad con el articulo 251 A de la Loy del Seguro Social, fos articulos 144 Fraccionas | X2, X000, 155
Fraccién XX en relacion con el articulo 2 fraccidn iV inciso a) del Reglamento Interdor del instituto Mexicano del
seguro Socdal y numeral 5316 inciso b de las Politicas, Bases v Linearnientos en Maleria de Adguisiciones,
Arrendamientas y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, ef Dy, Alenso Juan Sansores Rio, en o
caracter de Titular del Grgano de Operacion Administrativa Desconcenirada Estatal Yucatdn y Apoderado
Legal, es el servidor publico gue tiene conforidas las facultades legales para celebrar el presente contrato, cuiier
podra ser sustituido en cualquier momento en su cargo o funciones, sin que allo implique la necesidad de
elaborar convenio madificatorio.

L3, La adjudicacion del presente contrato se efectud madiante ol procadimisnto de Licitacion Pablica Nacional
Electronica Namero LA-SO-CYR-B50GYROT-N-7-2024, con fundamento en fo dispueste por el Articulo 134 de fa
Ceonstitucian Politica de los Estados Unidos Mexicanos, y de conformidad con los articutos 25, 76 fraccion ), 26 Bis
fraccion 1, 28 fraccion |, 29, 30, 32, 33, 33 Bis, 34, 35, 36, 26 Bis, 47, 37 Bis y 47 de la Ley de Adquisicianes,
Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico (LAASSP), 39, 42, 46 v 48 de su Reglamento, las Politicas, Bases N
Lineamientos en Materia de Adguisiciones, Arrendamigntos y Servicios del Instituto Mexicano del Segura Social Y
demas disposiciones aplicables en la materia.

L4 De conformidad con lo dispuesto en ol articuio 2 fraccion 18 Bis y pendltimo pdarrafo del articulo 84 del
Reglamento de la Ley de Adquisicicnes, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico; los numerales 2.2 y 5.375

de las Politicas, Bases y Lineamiantos en Maleria de Addguisiciones, Arrendamizntos v Servicios del Instituto
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Mexicano del Scguro Social, 1a Dra. Sullm Landa Ortega, Titular de ia Supervision Médica, EMS Regidén 1 y
Enlace del Programa IMSS-Bienastar, con Registroe Federal de Contribuyventes HRENGEGEG, (cuitada para
Administrar el Curmphmients de las obligacionss gue deriven del cbieto del presente contrato, guien podra ser
sustituicla en cualguier mornento en sl cargo o flunciones, bastando para tales efectos un comunicado por escito
y firmacdo por el servidor publico facultado para elio, dirigido &l representante de "EL PROVEEDOR" para los
efectos del prezente contrato, encargaclos del cumplimientlo de tas obligaciones contraidas en el presente
instrumento junidico. Decumento de designacion que se adjunta como Anexo Mamero 2 [nueve).

L5, "EL INSTITUTD” cuenta con recursos sulicientss y con autorizacion para ejercerlos en el cumphlirniento de sus
obiigaciones derivadas del presente contrato, como se desprende en o partida presupuestal 42060427 de
conformidad con el Dictarmen de Disponibilidad Presupuestal con numera de folic 0000000312024, de fecha 04
de enera de 2024, emitide por el LAD.E. Yerson Ricardo Sosa Meza, Titular de 1a Jefatura de Servicios de Finanzas,
mismo que se sdjunta corno Anexo Namsro 1 (uno) del presente contrato.

1.6, Para efectos fiscales ias Aulcricades Hacendarias e han asignado el Registre Federal de Contribuyentes
IMS42123114:5.

L7. Tiene establecido cu cdormicitio an la Calle 41, Numero 439 por 44, Colonia Industrial, £x Terrenos El Fenix,
Codigo Postal 27150, en 13 Ciudad de Meérida, Yucatan, mismo qus senala para los fines y efecios legales del
Di‘t"’SGHtEf contraio,

i "EL PROVEEDRDORT 3 naves de su representante legal declara que
PARTICIPANTE A~ MDM MEDICA DIAGNOSTICA DEL MAYAB, 5.4, DE GV,

:ddad legatmente conshitulda, de conformidad con las e ITHEXICAnas, SoeQii consta en o
sscritura plblica nimero 270, de facha 26 <e agosto del 200% otorgada ante ia f= del Licencindo
Alejandro W, Bresch Fsquivel Notario Pdblice ndmero 95 del Estado de Yucatan, actuando interinamenie en el
protocnio de s Hotaria Publica ndmerce 12 def Estado Jde Yucatan, por licencia concedida a su tituiar 2l Abogado
Fernando Sauri Sanchez, @ inscrita en el Registro Pabdico de la Propledad y de Comercio de Yucatan, folio
reercantil 43300 de fecha 09 de octubre de 2009; ast como sus refonmas mediante escritura piblica ndmero 526
cle fecha 09 de abril de 2013 ante of Lic. en Derecho Jose Liis Hernan Lopez Feldles, Notario suplente de ia Notaria
Publica 35 del Fastado de Yucatan de ia cual es titular e Abogado Carlos T, Goff Renddn, en el cual se reformo al
ahieto =acial. Cuyo objeto social consiste, entre otas actividades, en: Operar como emprasa prestadora de
servicios de unidad de apoya y analisis de exdmenes para el diagndstico medico con atencidn personalizada en
medicina de izboratorio con el fin de prevencion, diagnosis o control de tratamiento de todo tipo de
enfermedades, mediante cualguier procedirmiento o tecnologia aplicada necesaria para el calzal cumplimento del
obhjeto social por o que enunciativa y no limitativamente la sociedad podrd: 1~ prestar servicios de laboratorio
clinico mediante la ejecuion de exarmenes hematologicos, bioquirnicos, hormonales, gendéticos, inmunoldgicos,
microbiologicos. parasitolsgicos, virokogicos, citoldgices y toxicoldgizos que reguieran para el curnplimiento de
o fines sociales. 2. Procurar f funcionamianto de la sociedad como prestadora de servicios de [asboratorio en
general, ya sea por conducto de socios, colaboradores, ernpleados o diverses, en cuanto a la investigacion y con
una actwvidad profesional dentro de la élica médica enfocada prirnordialimente a prevencion, diagndstico o
controt de trataimiento de tocle tpe de enfermedades, a traves del diagnostics vy andlisis necesarios para los fines
det objeto social,

iI.1. Es una soc
lestimonio de i

1.2 El Lic. Reger Guillerma Montejo Pineda, en su cardoter de Apoderado Legal cuenta con faculiades
suficientes pare suscribir 2 presants contrato y abligar a su representada en fos terminos del mismo, comao o
acredita con la Esaritura Pablica Numero 12% ¢ cha 09 de feirero de 2014, otorgada ante o fe del Abogado
Carlos T Goff Rendon, Notario Fubhoo namero 35 det Estado de Yucatan, facullades cue bajo protesta de dedir
verdad manifiesta no le han sido mitadas ni revocadlas en forma alguna.
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IL3. Reune fas condiciones técnicas, juridicas v economicas, y cuenta can la organizacion y elementos necesarios
para su curnplimiento.

H.&. Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes MGMOGE 26517,
Cuenta con Registro Patronal y Registro INFONAVIT EHREEEEENER
Cuenta con numero de proveedor ante "BELINSTIHUTOY 0000151953

ILE, Sefala como domicitio para 1odes los efectos de este acto juridico, ¢l ubicadoe en la calle 26 ndmero 210
locales 9, 10,19, 20 v 21 por calle 7 v 15, Fraccionamiento Altabrisa, Mérida, Yucatan, Codigo Postal 97130, Tetéfora
R 1 Coreo electronico iciiacionesmadim@cnmail.com

1.6, Bajo protesta de decir verdad, esta al corriente an los pagos de sus obligacionas fiscales, en especifico las
previstas en el articuto 32-D del Codigo Fiscal Federal vigente, asi come de sus obligacionas fiscales en materia de
ceguridad social, ante el Instituto del Fonde Nacional de la Vivienda para los Trabajadores (INFONAVIT v 2l
Instituio Mexicano del Seguro Social (IMSS)) lo que acredita con fas Opinionas de Cumplimiento de Obligacionos
Fiscates y en rmateria de Seguridad Social en sentido positive, emitidas por el SAT e IMS5, respectivamente, asi
corno con fa Constancia de Situacidn Fiscal en materia de Aportaciones y Amortizaciones Prtronales frente al
Infonavit, sin adeudo, emiticla por e INFONAVIT, las cuzles se encuentran vigentes y cbran en el expediente
respectivo,

PARTICIPANTE B).- COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA
HOSPITALES, 5.A. DECV.

H7.Es una persona moval constituida de conformidad con las leyes de los Estades Unides Mexicanos, segun
consta en la Escritura PUblica Numero 439, de fecha 19 de enero de 1989, otorgada ante la fe det Licenciado Carlos
H. Sudrez Garza, Notario Publico nidmero 19 de Maonterrey, NMuevo Ledn, e inscrita en e Primer Peqgistro Plblico de
la Propiedad y de Comercio de Monterrey, Muevo Ledns, hajo el ndmero 543, folio ill, volumen 315, libro ntimere z,
en fecha 21 de abril de 1989; asi carne sus reformas mediante Lscritura Publica NOmeto 9,748, de fecha 27 de
junio de 2002, otorgada ante la fe del Licenciado José Ernilio Guizar Figusroa, Motario Pdbhco Namero 81, de
Monterrey, Nuevo Ledn, e inscrita en e Registro Publico de fa Propiedad v de Cornercio de Monterrey, Nuevo
Leon. 6547, volumen 3, libro primero, en fecha G9 de julio ce 20072, Mediarte la escritura pdblica ndmero 19,887,
de fecha 17 de febrero de 2010, otorgada ante la fe del Licenciado Joseé Emilio Cuizar Figuerea, Notario Publico
numero 81, de Monterrey, Nueve Leon, ¢ inscrita en el Registro Publico de la Propiedad v de Comercio de
Monterrey, Nuevo Ledn, bajo el folio mercanti! niimero 293471, en fecha 21 de abril de 2010, Mediante la escritura
plblica nGmero 24668 de focha 14 de diciermbre de 201, otorgada ante ia fe del Licenciado losé Emilio Guizar
Figueroa, Notaric Pablico narmero 81, de Manterrey, Nuevo Ledn, € inscrita =i el Registro Palzlico de ta Propiedad
y de Comercio de Monterrey, Nuevo Ledn, bajo el folic mercantl nimero 29341, en fecha 05 de enero de 2012
Cuyo ohjeto sociad consiste, entre otras actividades, en; Transfonmar, industriatizar, distribuir, comprar, atrendar v
vender teda clage de productos quimicos, farmacéuticos, reactivos analiticos, aquipo v material para laboratorios,
hospitales vy consultorios médicos v cualescpiier otros productos simiiares.

I1.8. El Ing. René Gerardo Salazar Robledw, en su caracter de Apoderado Lagal cuenta con facultacles suficientes
para suscribir ¢l presente contrato v obligar a su representada, come lo agredita con la [Zsaritura Plblica NOmero
1,575 de fecha 18 de septiembre de 1995, otorgada ante la fe del Licenciado Carlos H. Suarez Garva, Notario Publico
numern 12 de Monterrey, Nuevo Leon, e inscrita en el Registro Publico de fa Propiedad v de Comercio, bajo ¢
namero 12131, volumen 201-243, litbrs numero 04, en facha 19 de septiembrea de 1995, Tacultades que bajo protesta
de decir verdad manifiesta no le han sido limitadas ni revocadas en forma alguna.

11.9. Reune las condiciones téenicas, juridicss vy econdmicas, y cusnta con la organizacidn y elernantos necesarios
para su cumplimiento.

1110, Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes CRLBSOTIOLWO.
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Cuenza con Registro Patronal v Registro INFOMAYHT IREEETTEEEER

ILTL Serala como domcitio para todos los efectos de este actoe furidico, el ulicado en fa Avenida Eugenio Garza
Sada, ntmero £3356, Colonia Cludoed saidlite, Monterrey, Nuevo Ledn, CP, 649360,

112 Bajo protesta de dech verdad, estd al cortiente an 1os pagos de sus obligaciones fiscales, en especifico s
praevistas en el arbicule 32-0 det Codigo Fiscal Federal vigenie, as como de sus obligaciones fiscales en materia de
seqguridad social, ante el Instituto del Fondo Macienal de la Vivienda pars los Trabajadores (INFONAVIET) v 2l
Institute Mexicano del Seguro Social MSS); o gue acredita con fas Opiniones de Cumplimiento de Obligaciones
Fiscales y en rrateria de Saguridad Sodial en sentido positivo, eritidas por o SAT e IMSS, respectivamente, asi
como con la Curptancia de Situacion Fiscal en materia de Aportaciones v amorlizaciones Patronales frente al
Infonavit, sin adeudo, entitida por 2l INFONAVIT, las cuales se encuenlran vigentes y obran en ol expadiente
respectivo,

BE "LOS PROVEEDORES” declaran conjuntamente gus

L Han celebiadao un cenvenio de participacién corjunta con fecha 02 de enero de 2024, cuvas obligaciones
deben cumplirce solidariamente 2n Eermines del mismo, por 1o que YEL INSTITUTOY reconcce el referido
convenio para efectos del presents instrurnento juridico, ef cual s2 agrega como Anexo Namero 10 {diez) del
presente contraio.

V. Declaran "LAS PARTES" que

W Es su voluntad calelrar ef presente conirata v suletarse a sus términos vy condiciones, para lo cual se
reconocaen ampiinmente fas facultaces y capacidades necesarias, mismas gque no les han sido revocadas o
imitadas en forma alguna, por (o gue de corrdn acuerdo se obligan de conforrnidad con las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA, OBIFT:) DBEL COMTRATO:

YEL PROVEEDOR" acents v 52 obliga & proparcionas & SEL INSTIVUTO? ia prestacion del SERVICIO INTEGRAL DE
PRUEBAS DE LABORATORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA IMSS-BIENES
ADMINISTRATI A DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DHEL INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURD SOCIAL,
EJERCICIO 2024, ol amparo del precedimiento de conlratacion senalado en ef numeral |3 de las Declaraciones
cle este instrurnente juridico,

SEGUNDA, MONTO DEL CONTRATO:

YELANSTITUTO" pagard a “EL PROVEEDOR” cormo contraprestacion por tos servicios objeto de este contrato la
cantidad minimia de $2,413,795.10 {Son: Dos millones cuatrocientos trace mil setecientos noventa y tres pesos
10/100 Moneda Nacionalj mas el timpuesto al Valor Agregado, que ssciende a $386,206.89 {Son: Trescientos
ochenta v sais il doscientos seis pesos B9/I00 Moneda Nacional) de lmpuesto al Vaior Agregado, gue hace un
total de $2,30000000 (San: Dos milienes ochocientos mil pesos 00/100 Maoneda Nacional) con al lmpuesto al
Vaiol Agredado incluido v un monto maximo de $6,034,482.75 (Sore Seis millones treinta v cuatro il
cuatrocientos ochenta y dos pezos 75/100 Monaeda Nacional) mas el bmpussto a3l Valor Agregadeo, que
asciende a $965 51724 (Son Novecientos sesenta v cinco mil guinientos diecisiete pesos 24/100 Moneda Nacional)
de Impuesto al Valor Agregaco, qus hace un total de $7,000,000 00 (Son: Siete millones de peaos OA100 Moneda
Nacional) con et Impuesto ai Valor Agregado incluido; de conformidad con el Anexe Numero 2 {dos} que se
acliunta al presente contrato.
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El precio unitario es considerado fijo vy en imoneda nacional {pescs mexicanos) hasta gue concluya ia relacién
contractual que se formatliza, inciuyendo "EL PROVEEDOR" todos los conceplos vy costos involucrados 2n |a
prestacion del SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE LABORATORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA IMSS-
BIENESTAR DEL ORCANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO S0CIAL, PARA EL BEJERCICIO 2024, por jo que "EL PROVEEDOR" no podra
agregar ningun costa extra v los precios serdn inalterables durante la vigendia del presente conirato.

TERCERA, ANTICIPO
Para el presente contrato “EL INSTITUTO” ro otorgara anticipo a YEL PROVEEDOR™,

CUARTA. FORMA Y LUGAR DE PAGO.

“EL. INSTITUTO" efectuara el pago a traves de transferencie electronica en pesos de los Estados Unidos
Mexicanos, a mes vencido o porcentaje de avance (pagos progresivos), conforme a los servicios efectivarmente
prestados v a entera satisfaccidn et administrador del contrate y de acuerdo con o establecido en el Anexo
Mamaero 2 {dos) que forma parte integranie de aste contrato.

El pago se efectuard on pesos mexicanos, a los 20 dias naturales posteriores a la entrega por parte de “EL
PROVEEDOR", de los siguientes docurnentos:

Un tanto en original de la representacion irnprasa del Comprebante Fiscal Digital por interat (CFDE autorizado
por el Servicio de Administracion Tributaria [SAT), gue redina los requisitos fiscales que sefalan los Articulos 29 v
29 A del Codigo Fiscal de la Federacidn, mismo que deberd incicar ¢l nombre del instituto Mexicano del Seguo
Social, con Registre Federal de Contribuyentes IMS42123145, el domicilio fiscal, e nombre del servicio prestado,
ndamero de proveedor, ndmero cde contraty, denominacion secial de la aflanzadoras, numere de fianza, peartida
presupuestal, unidad de informacion, centro de costos a afectar, de igual forma sefalar gue “EL PROVEEDOR”
cuenta con opiniones positivas y vigentes an matera de aportaciones de seguridad social ante el IMSS
INFONAVIT asi como de obligaciones fiscales ante ol S8AT, debiendo contar con ls firma de la recepcién dsi
servicio del Director del Hospital, asi como nombre, cargo y firma de sutorizacidn de la administradora dei
contrato y o requerido en la partida presupuestal de la normatividad de pago de las cuentas contables, det
procedimiento de recepcion, glogsa v aprobacién de documentos presentados para tramite de pago, constitucian,
rnodificacidn, cancelacion, operacion y cont=ol de los fondos fijos.

El Director y Adrinistrador de las unidades madicas deberan indicar en el comprobante fiscal digital por internst
[CFDI} fa unidad de inforrmacion, centro de costos y partica presupuestal.

El comprobante fiscal digital por internet deberd ernitirse en la versién 4.0 considerande que en lo relativo 2l
domicitio fiscal del receptor del CFDI correspondera Gnicamente al codigo postal del emisor v del receptor, asi
comao indicar el régimen fiscal con clave 603 personas morales con fines no fucrativos v la dave de uso s sin
efectos fiscales, matodao de pago PPD "page en parclalidades o didferide”, forma de pago “por delinir’,

+ Laopinion de cumplimiento en materia de Seguridad Soclal positiva y vigente.

« Acta Entrega-Recepcidn suscrita por e Adiministrador del contrato que acredite la recepcion de los servicios o
entera satisfaccion de “EL INSTITUTOY de conformidad con las obligaciones que al respocto eslablezca @l
contrato.

DBURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO

: El pago por la prestacién del servicio, se efectuard bajo las condiciones v procedimientos siguientes:
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Se tomaran corme pruebas efectives para pago, las que correspondan a las identificadas, registraclas v acepladas
por “EL ANSTITLIYOM gue sean realizadas en los equipos propiedad de YEL PROVEEDOR" para 1a prestacion del
servicio,

Los equipos propiedad de "EL PROVEEDGR” para la prestacion del servicio, deberan astar complementades con
un contador de pruenas, ol cual tendra accesc restringico el personal autorizado por “EL INSTITUTO” lo que sera
notificado al Director de cada Hospital Rural,

Mo selfdn cohsieradas para efecto de pago v consecuentemente tampoco deberan ser consideradas por “EL
PROVEEDOR" jara st conten, agueias pruehas gue

Se utiticen para = control e calicdad interno v externso,

Se utilicen para wontrales y calibracion de los aquipos.

Las que efectUen los téonicos de o empresa con molive de revisiones y/o reparaciones de los equipos,
Las que sean deleclucsas ¢ (ue se deriven de talias gzl equipo.

Las que por condiviones patoldgicas estén fuera e los limites de lnealidad que dé comao consecuercia
repeticion de la prueba.

"EL INSTITUTO” generara una bitacora diaria por equipo, compuesta por los informes que arrojen ios equipos
sobwe los estudios realizados a pacientes, documenta gquea serd recopilade par ios responsables de cada area de
fakoratorio, de donds se obiendrd e total de pruebas de cada tipo.

¢

Por otra parte, mensualmeante se obtendrd, o través de las equipos, e tofzl de sstudios realizados, el cual <e
correlacionara con el registro de "EL PROVEEDORY, torma de lecturs gue serd tomada del registro dal contador

cle pruebas de los misimos.

El ndmero de operaciones realizadas por "EL INSTITUTOY debera coincidi con las gue “"EL PROVEEDQR” tenga
registradas 2n | toina de la lectura para procedern, postarionmenie, 1 la conciliacion de las pruebas sfectivamente
rezlizaclas.

Bl resultado, ivwanablemmente debaerd ser presentado anexo sl CFDI respective para el warmite de paco
colrespondient:, denominandose oma de Jectmas” ded comtador de s maquiras la cual depera realizer “EL
PROVEEDCR" & partir del 30 {Irainta) de cada mes, y sera cotejado. conaiinds v aprebacio a reas ardar a los dos
dias habiles dai siguiente mes por 2 laboraiorista de cada hoseval rural, of cual debera estar firmado por 2
Director del Haspital Rural y “Bi. PROVEEDOR® va que serd a base para la facturacion de este dltimo
denominado Repone Mensual de Hstudios, Anexo Ndamero 7 (sicte}, documento que se debersd anexar o la
misima para el tramite de pago.

De conlormidact con ia Regla Primera- Obigacion de los enles de caracler pablico, del Anexo Unico del
“ACUERDO nlirers ACDOASZHCT 270422/107 0 DHR dictado por el H Concejs Téonico en sesion ardinaria de 27
de abril del presente ano. por 2l que se aprobaron las Reglus de caricter general para la obtencion de la opinicn
dei curnplirniersto de obligaciones fiscales en materia cde seqguridad cocial, as come su Anexo Unico”, publicado
en el Diario Ofivial de {a Federacion 2l 22 de Septiernbre de 2022, cuando of roonto de las corirataciones exceda
de $300,000.00 {frescientos mil pesos 00100 MM, sin inciulr el Impuesto al Valor Agregade: “EL PROVEEDORY
quada obligade a entregar a "EL ENSTITUTO" junto con el Cormgrobante Fiscal Digital por internet (CFDH, 1a
"opinidn de curnplirniento en materia de seguridad social” vigente y positivia La opinidn del curmplimiento e
obligaciones fistcales en materia de seguridad social gozard de vigencia durante el dia de la lecha en gue haya
sido generada
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El cdmputo del plazo para realizar ¢l pago se contabilizard @ partir del dia hahil siguiente de 1a aceptacion dal
Comprobante Fiscal Digital por Internel (TFDI} o factura elecirdnica, y ésta reuna los recuisitos fiscales que
establece la legislacion en In materia, ¢! desglose de los corvicios prestades, los precios unitarios, se varifique su
autenticidad, no existan aclaraciones o importe v vaya acompafiada con la documentacion soporte de ia
prestacion de los servicios facturados.

La documentacion deberd ser entregada en el Departamento oe Presupueslo, Contabilidad v Eregaciones, sito
en calle 41 ndmero 439 por 34 Colonia Industrial, Codige Postal 97150 de la Cludad de Meéerida, Yucatan de lunes »
viarnas de 8:00 & 1300 horas.

En caso de que “EL PRIJVEEDOR” precente su Comprobanle Fiscal Digital por internet (CFDI) con errores o
deficiencias, conforme a lo previsto en el articuio 20 dal Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO" dentro de los 3 (tres) dias habiles siguientes a la recepcion, indicard
por escrito a “EL PROVEEDOR" las deficiencias que se deberan corregir, por lo que el procedimienta de pacgo
reiniciarg en el momento en gque “EL PROVEEDOR” presente of Comprobante Fiscn! Digital nor Internet (CED
y/o documentos sopotte corregidos v sean acepiados.

Ei tiempo que "EL PROVEEDOR” utilice para la correccison del Comprobante Fiscal Digital por internet [CFR vio
documentacion soporte entregada, no se computard para efectos de pago. de acuarde con o establecido en 2|
articulo 51 de ia "LAASSP",

Previo a la entrega de dicha documentacion, "EL PROVEEDOR" deberd cargar en Internet, a traves del Portal de
Servicios a Proveedores de la pagina det IMSS el archivo en formato XML, la valider de estos serd determinada
durante la carga y Unicamente fos comprobantes validos serdn procedentes para pago.

"EL PROVEEDOR" podra consultar ef estado de sus contra recibos a traveés del portal de Proveadores la cuat se
pueds obtener en la siguiente direccian electrdnica: hitpsypispdi Lirrss gobumxd/oiret/

El pago s2 realizard mediante transferencia electronica de fondos, a través dal esguemna electronico interbancaro
¢ue “EL INSTITUTO" tiene on operacior, a meénos qgue “EL PROVEEDOR" acredite en forma fehaciente ia
imposibilidad para allo.

YEL PROVEEDOR" acepta que “SLANSTITUTO" I efectie of pago a través de transterencia electronica, para tal
cfecto proporcionara el nimero de cuents, {no deberd ser referenciada ni concentradoral, CLABE interbancaria,
romibre de fa institucion Bancaria a nombre de *EL PROVEEDRGR".

Bl pago se depositard en la fecha programaca, a través del esquema intelbancario si la cuenta bancaria de “EL
PROVEEDOR" estd contratada en cualguiara de las diferentes instituciones bancarias registradas en el sisterna
PREI-Milienium de YEL INSTIFUTO™,

“EL PROVEEDOR” deberd presentar ia inlormacion y documentacién gus “EL IMSTETUTOY le solicite para =
ramite de pago, atendiendo a las disposicionas legales @ internas de "EL INSTITUTO™,

Para tal efecto, “EL PROVEEDOR” debera prasentar en &l Departamente de Tesorera, sito en ia calle 41 nimero
439 por 34 Colonia Industrizl, Codigo Postal 97150 de la Ciudad de Meérida, Yucatdn de 0800 a las 16500 horas, los

documentos siguientes:

PERSONAS MORALES:
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Escrito libre de “£L PROVEEDORY sclicitando su inclusion al esguema de pago electronico, dirigido al Titular de la
Jefatura de Servicios de Flnanzas, firmado por 2t representante legal con facultades para gjercer actos de pleitos y
cabranzas ¢ adiministracion, detallando o siguiente;

s+ Razon Soclaly ndmero de proveedor
e MNorabre del apoderaclo legat

e Dorniciiio Fiscal

s Nurnero telefonico

s« Cuenta de correo electronico

«  Registro federal de contlibuyente

« Institucion hancaria elegica

a  MNarnero de la cuenta Bancaria

s Clave Buncaria Estandanzaga (CLABE)

Mota: ef escrito deberd ser en papel imembretado de ta empresa.

Anexar al escrite los siguientas doc amentos en original (unicamente para cotejo] y en copia el estadoe de cuenta e
identificacion olicial del anoderadao fegal:

s Estado de cuenta (o mayvor a 5 meses de anligQedad y/o contrato de apertura de cuenta bancaria no
mayor @ 2 meses de antigledad (se aceptaran los estades de cusnta obtenicos en banca electronica por
nternsi sicimpre y cuando sea una representacidn impresa de un comprobante fiscal y contenya selio
digital)

»  Comprobante de damicilie Recibo de telefono Tijo, luz agun o predizl, no maysor a 3 meses de antigdedad.

o« identificacion oficial del representanie o apcederado lagal credencial para votar vigente, pasaporie
vigente yio caduls nrofesionat,

o Cédula deidentificacion Fiscal {RFC)

e« Acta constitutiva

s Poder notarial para ejercer a2ctos de pleitos y cobranzas,

Asiraismo, YEL INSTITUTO! acepia de “EL PROVEEDROR, gue on o supuesio de que tenga cuentas liguidas v
exigibles a su cargn, apicarlas contra los adeudos gue, 2n sy caso, Tuviera por concepto de cuotas obrero
parronales, confanme a la arevisto en el articulo 40 B, deta Ley del ¢

guro Social,

“EL. PROVEEDOR” gue cafebre contrato de cesion de derechos de cobe, debera notificarlo por esciito a "EL
INSTITUTOY, can un rainimio de 5 (Cinco) dias naturales anteriores a la fechs de pago prograrada, entregando
invariablemente una copi de los contra-recibos cuyo importe se cede, ademas de tos documeantos sustantivos de
cicha cesidn. Bl mismo proceduniento aplicarsd en ¢ caso de que “EL PROVEEDORY celebre contrato de cesicon
de derechos de cobro a fraves de factoraje finenciero conforme al Programa de Cadenas Productivas de Nacional
Financiera, 5.NO ) Institucion de Banea de Desanrolln,

YEL PROVEEDOR se obliga a no cancelar arte el Servicio de Admmistracidn Tributaria (SAT) los Comprobantes
Fiscales Digitates nos internel (CFLH a favor de *EL INSTHTUTO” previamentes validados en e Portal de Servicios g
Proveedares, soivo justificacion v comunicacion per parte del (rosmo ab Adminsstrador del Contrate para s
autorizacion expresa, desiendo écte nforma a los dreas de Uramdte de erogaciones de dicha justificacion v
Reoosicion del Comprobante Fiscal Digital por Internet {CFDH) su cazo

El mago de tos worvicios quedard condicionade proporcionalmente o page que “El. PROVEEDOR" deba efectuar
PO concepto o penas convancionaies,
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En caso de aplicar, “EL PROVEEDCR" deberd entregar 2l Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDY a favor
de “EL INSTITUTO” por el importe de ka aplicacion de la pena convencional por atrase o deficiencia en i
prestacian de los servicios.

Para e caso de impuestos, "EL INSTITUTO" pagard unicamente el Impuesto al Valor Agregadca {IVA]}, en su casc,
siemnpra v cuando éste se manifieste v se encuentre debidamente desglosado an el Comprolzante Fiscal Digital
pol Internet {CFDIY correspondiente, por bo gque todos los demas irnpuestos, derechaos y gasios que se generen,
correran por cuenta de "EL PROVEEDROR"

En ningUn caso, se deberd autorizar gl page de los servicias, sl no se ha determinado, caleulado y notificado a “ElL
PROVEEDOR” las penas convencionales o deducciones pactadas en el contrato, asi como sy registro y validacion
en el Sistenia PREI Milleniurn,

Fl Comprohante Fiscal Digital por Internet (CF) o factura electrdnica se deberd presentar desglosando el LV.A.
cuando aplique.

“EL PROVEEDOR" manifiasta su conformidad que, hasta &n tanto no se cumpla con fa verificacion, supervision vy
aceptacion de los servicios, no se tandran como recibicdos o aceptados par el Administraclor del presante contrato,

Fara efectos de tramite de pago, "EL PROVEEDOR" daberd ser titular de una cuenta bancaria, en la que e
efectuarg la transferencia electrdnica de pago, respecto de la cual deberd proporcionar toda la informacidn v
documentacion que le sea requerida por “EL INSTITUTQ", para efecios det pago.

Fara el caso de que se presenten pagos en sxXceso, se astard a 1o dispuesto por el articuio b1, parrafo tercero, de i
YLAASSP".

Para cualguier aclaracion, puaden dirigirse a ta Oficing de Tramite de Erogaciones, ubicada en calle 41, No. 439 por
Ex-terrenos el Fenix, Col. Industrial, Mérida, Yucatan, TP 97150 y/o al teléfono 99 99 22-55-56, axtensidn 61128, e
funas aviernes de 8:00 2 1300 horas,

Durante la vigencia del contrato, la Administradora del Contrato, al recibir de “LO5 PROVEEDORES” fa
cdocumentacién para autarizacian de pago, revisard ue se adjunte la “Opinddn de Curmaplimientio de Obligaciones
en Materia de Seguridad Social” y e sea positiva y vigente a la facha de su presentacion.

En of supuesto de que sea positiva v vigerte la citada Opinion, se continuard con los tramiles de autorizacion de
pago.

En casa de ciue no se adjunte la “Ooinion de Cumplimiento de Obligaciones en Mataetia de Seguridad Social”, o ro
esté vigente y/fo sea negativa, ne recihira la documentacion e informara a “EL PROVEEDOR” gue deberd obtenor
ia citaca Opinidn o, en casoe de gue 5ea nedativa, que puede presentar aclaraciones o pagar sus créditos fiscales,
ante la Subdelegacidn que le corracponda ¢, an caso de que no esté vigente, gue debsera obteneria nuevamente.

Cuando la "Opinidn de Cumplimiento de Ghligacicnes en Materia de Saguricad Social’, presentada por “El
PROVEEDOR" sea positiva y vigente a la fecha en gue se presentd al Administrador del Contralo, ja Jefatura de
Servicios de Finanzas, a través del Area de Trimite de Erogaciones. coblinuara el tramite de pago a “EL
PROVEEDOR" rospectivos.

Bl Area de Tramite de Frogacionas, al mamaento de revisar la documentacion presentada para cobro, debera
verificar aue sa ncluya la "Opinidn de Cumplimiento de Obligaciones en Mataria ce Seguridad Social”, en caso
contario devolverd fa documentacion ¢ informard a "EL PROVEEDOQR” gue deberd oblenar la ciiada opinidn.

ACLARACIONES DE OPINIGN NEGATIVA
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La Jefatura de bServicio de Afitiacion Cobranza, a traves de I3 Subdelogacidn, resolverd la aclaracion gue presenle
“EL PROVEELCRY cuande la “Opiridn de Cunplimients de Obligaciones en Matelia de Seguridad Social”, sea
nagativa y [a resolverd dentro de los 5 (cinco} dias habiles siguientes i |a fechia de presentacian de la misima.

Una vez resuelti: Ia aclarazion, notifica a "EL PROVEEDOR” que o
nuavamenta la "Opinion de Curnplimiento de Obligacionss en M
maotivo por el que ro se encuenia sl corriente en el cumplimiento de sus ohilgaciones 2n materia de sequridad
social,

pciaracion fue procedente v que pueds obtendr

s e Regiuridad Social”, o bien, e informa

QUINTA. LUGAI, PLAZOS v CORNDHCIONES DE LA PRESTACION IE LOS SERVICIOS

La prestacion de los servicios, se realizard conforme 3 ios plazos, condiciones v entregables establecides por “EL
INSTITUTO" en la presenta clausula v en los anexos que se adjuntan al presente contrato.

Lo servicios sezan prestados en los domicilios sefiakados en ef Anexo Namero 2 (dos) v conforme a lo indicado
en el Anexo Numero 3 {tras) ESPECIFICACIONES TECHNITAS DEL SERVICIC v fechas establecidas en este Oltimo.

SEXTA, VIGENT A

£l contrato comprenders una vigencia consiclerada del OB de enero de 2084 al 31 de diciembre de 2024 sin
perjuicio de su posible tetiminacion anticipada, en los términoes estab’ecidos en su clausulado.

SEATIMA. MODIFICACIOMES DEL CONTRATO!

"LAS PARTES" cctdn de scuerdo en que por nacesidades de “EL IMSTITUTC" por razones fundacdas v explicitas
podra ampliar el rmonto ¢ la cantidad de los servicias, de conformicdact con el articulo 52 de ja “LAASSPY siempre
y cuanco las roodificaciones no cebasen en sy conjunto el 20% {veinte por ciento) de los establecidos
originalmente. o precio unitanio sea igual 3 otginalmente pactado v el contrato esté vigente, La modificacian se
forralizard msciants acion d2 un Corvenio Modificatorio

3 g celabr

YEL INSTITUTQ”, noded ampliar la vigenela del presente instrumento, sismpre y cuandn, no implique meremento
del monto contratacko ¢ de a cantidad del servicio, siendo necesarno que se ontenga el previo consentinienio de
YEL PROVEED Y

De presentarse caso loltuite o fuatza mayor, o por causas atribuibiles @ “EL INSTITUTO", se podia modificar el
plazo del presanite instrurmento juridico, debiendo acroditar dichos supussios con las constancias resnectivas, La
modificacion del plaze por case fortuito o fuerza mayor padra ser solicitada por cualquiera de *LLAS PARTES",

En los supuesteos previstod en los dos parrafos anteriores, no procedard la aplicacion de penas convencionales por
atraso.

Cualquier moditicacion al prasente: contrato debeva formalizarse por escrivo, v debera suscribirse por el servidor
publico de “EL #NSTITUTOY que |c haya hacho, 0 guien lo sustituyn o este Facultado para eilo, para lo cual “gL
PROVEEDOR" raalizara el ajuste respectivo da la garaniia de cumplicnienio, en terminns del articulo 91, Gltimae
parrafo del Reglamento de la “LAASSPY, salvo que por disposicion iegal se encuentre exceptuade de presentar
garantia de cumplimiento,

“EL INSTITUTOY <o abstendrd de hacer modificaciones que se refieran a pracios, anticipos, pagos progresives,
especificacione: v, an general, cualgquier cambio que impligue otorgar condiciones mas ventajosas & “EL
PROVEEDCR" comparadas con las estableciclas originalrmente,
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OCTAVA. GARANTIA DE LA PRESTACION DEL SERVICI:

Para la prestacicn de los servicios rateria cel presenta contrato, no se requiere gue "EL PROVEEDOR" presenio
una garantia por la calidad de los selvicios contratados.

NOVEMNA. GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL COMTRATO:

Conforme a los articulos 48 fraccion Il y 42 fraccion | de ta “LAASSPEY, 35 fraccion Ity 103 de su Reglarnento, “EL
PROVEEDOR” se abliga a constituir una garantia divisible y on este caso se ilam efectiva en proporcion al
incumplimiento de la cbligacion principal, mediante fianza expedida por compafia afianzadora mexicana
autorizada por la Comision Nacicnal de Seguros y de Filanzas, a Tavor de "EL IMNSTITUTQ", por un imporie
equivalente al 10% (disz por ciente) del monto maxirno del contrato, sin incluir el Impuesto al Valor Agregado
{IVA).

Dicha fianza deberd ser entregada a “EL INSTITUTO", a mas tardar dantro de los 10 [diz) diss naturales
: posteriores a la firma del presente contrato. Lo anterior conforme al maodelo que se adjunta al presente como
Anexo Ndmero 8 {ocho}.

Silas disposiciones juridicas aplicables lo permiten, e enlrega de la garantia <e cumplimients: se pocdra realizar
dle manera electronica.

En case de qgue “EL PROVEEDMOR" incumpla con la entrega de la garantia en el plazo establecido. “EL
INSTITUTO" pocdira rescindir el contrato v ¢arad vista al Organc Interno de Control para que proceda en el dmbito
cle sus facultades.

La garantia de cumplimiento no serd considerada como una fimitante de responsabiidad de “EL PROVEEDOR",
derivada de sus ohligaciones y garantias estipuladas en el presente instrumento juridice, v nao impedird que “ElL
INSTITUTO” reciame la indemnizacidn por cualquier incumplimiento gue pueda exceder el valor de la garantia
cie cumptimiento,

En caso de incremento al monto dal presents instrumento juridice o modificacion al plazo, YEi. PROVEEDOR" o
cbliga a entregar a "EL INSTITUTOM, cdentro de los 10 [diez) dias raturales siguientes 2 la formalizacidn del mismea,
de conformidad con el dltimo parrafo del articule 91, del Reglamentc de fa "LAASSP" los documentos
rmodificatorios o endosos correspordientes, debiende contenar en el docurnento ia estipulacion de gue se otorga
de manera conjunta, solidaria e inseparabla de 1o garantia otorgada inicialmente

Lina vez cumplidas {as obligaciones a satisfaccion, el serviclor piblico facultado por "EL INSTITUTQ” procedera
inmediatamente a extender la constancia de curmplirniento de 1as obligaciones contractuales y dard inicio a los
tramites para la cancelacion de la garantia curmplimiente del contrato, io que comunicara 2 "El. PROVEEDOR".

Fl area contratante recibird soliciiud por escrito de *EL PROVEEROR", requiriendo |2 cancelacion de la garantia
cde curmplimiento del contrato, para gue o su vez osta solicite a 1o Administradora del Contraro, ratifique =i “EL
PROVEEDOR" cumplio con las obligaciores contracluales establecidas, solicitdandole exprese por escrito en un
TAFRING DO IMaynr o 30 {treinta) dias naturales, st el "EL PROVEEDOR™ ha caimplido en ticmpa y forma, y a entetq
catisfaccion de “EL INSTITUTOY con la totatidad de las obligaciones contraidas en o cortrate; de conformidad
con e numeral 5555 de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materm de Adguisiciones, f\srendamiemos N
Servicios del Instituta Mexicanao del Segure Social, actualizadas con fecha 06 de cotubre de 2025

e conformidad con el articulo 81, fraccion il del Reglamento de ta lc=y cle Adqumc;)nes, Arrendamientos v
Servicios del Sector PUblico, la aplicacion de |la garantia de cumplimiento efeciiva de manera proporcional
al monio de las obligacionegs incurnplidas (obligaciones divisibles),
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DECIMA, OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDGR
“EL PROVEED G se abliga a;

a) Prestar los servicios en las lechas o plazos y lugares establecidos conforme a fo pactacdo en el presente
contrato y alexos respectivos,

b} Cumplir con ias especificactores técnicas, de calidad v dermias conciciones establecidas en el presenie
contrato y sus 1espectivos anexos

¢} Asumir la resoonsabilidad de coatcuier dano que lleqgue a ocasionar a “BL INSTITUTO" 0 a terceros con motive
de la ejecucion y cumpiimientoe oel presente conlrato.

d) Proporciena: la infaormacion que ke sea requerida por 18 Secretana de la Funcidn Buabiica v el Organo Interno
de Control, ¢ conforvidad con el articulo 107 dei Reglarnento de la "LAASSP.

e) Entregar birnestiaimente izs constancias de cumniimiento de @ inscripaion v pago de cuoctas al instituto
Mexicano deif Seguro Social dal parsonal qus utilice para la prestacion de los servicios.

DECIMA, PRIME A, OBLICGACIONES DE "EL INSTITUTO”

SELINSTITUTO? s¢ obligez o

aj Ctorgar todas las faciidades necesarias, & efects da cue MEL PROVEEDOR" Heve a cabo en [0 terminos
convenidos & prestacion de los sarvicios objeto del contrato.

b} Realizar sl page correspondients en tiempo v forma,

¢) Extender a “EL PAOVEEDOR", nor conducte del servidor ptblico facultado, la constancia de cumplimiento de
obligaciones contractuales mmediatamenta que se cumplan éstas a satisfaccion axpresa de dicho servidor
pUblico para que se dé trarmite o 1a cancelacion de ia garantia de cumplirniento del presente contralo.

DECIMA SEGUN DA, ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEDPTACION DE LOS SERVICIOS:

PEL ANSTITUTO! designa corno Administradora det presente contrato a ta Pra. Sulim Landa Ortega, Titufar de ia
Supervisién Médica, EMS Regidn | y Enlace del Programa IMS5-Bienestar, con Registro Federal de
Contribuyentes WINTEEERIEE vicn cdsrs seguimienio v overiticard ef cumplimiento de los derechos Vv
obilgaciones establecidos en este instrumento, cuyo documents de desighacion se exhibe como Anexe Nimere
9 [nueve) del pracerte instrumento juridico.

Las servicios se Tendran por recibidos previa revision del administiador def presente contrato, ia cual consistira en
fa verificacion col cumplimienio de las especificacionss establecichas ¥ en su £aso en 08 anexos tespectivos
coma las contacidas en la propuesta teonica.

/(.'
, 5l

YELOINSTTUTS”, a travdes de b ndministradora del contrato, rechazar 195 senicios quée no cumpdan las
especificacione: establecidas on esie contrato y en sus Anexos, chliinandose "EL PROVEEDOR" 2n esle SUDLIES! O
a realizarlos nuevamente Bajo sy responsabiidad v sin costo adicienal pars "EL INSTITUTO", sin perjuicio do la

apiicacion de las penas convendionales ¢ deducciones al cobro cornraspondiont2s,

"EL INSYITUTO" @ traves o2 la administradora el contrato, podrd aceptar los servicios que incamplan de manera
paicial o deficients lag especilicaciones establecidas 2n esle conlrato y en los anexos respectivos, sin perjuicio de

la aplicacion de las deducdianes al page gue procedan, y reposicidn del servicio, cuando la naturaleza propia de
&stos lo perimita

DECIMA TERCE A, DEDUCCHONES

YELINSTITUTOY no aplicara deducciones al page en ef presente contrato.
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DECIMA CUARTA. PENAS CONVENCIONALES

En caso gque “EL PROVEEDOR” incurra en atraso en el curmplimisnto conforme a o pactado para la prestacion de
los servicios, objeto del prasente cortrato, conforme a lo establecido en el Anexe Nameroe 3 {tres), parte integral del
presente contrate y de conformidad con lo establecido en el articule 53 de la ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Sevvicios del Sector Puablico, cuande existan incumplimientos on fa fecha pactada para ia
prestacion del servicio contratado, *EL INSTITUTO", por conducto de a administradora del contrato, aplicara in
pena convencional equivalente al 1% {uno por ciento} por cada diz (24 horas) de strase, calculdandose sobre &
valor del servicio o concepto incurmizlido v sin considerar ef mpuesto al Valor Agregado

La pena convencional por airasoe, se caiculard por ¢ada dia de incumplimiento hasta un madximo de 10 {diez}
dias naturales, de acuerdo con 2l porcentaje de penalizacion establecido, aplicacto at valor de los servicios
prestados con atraso y de manera proporcional al importe de la garantia de cumplirniento gus corresponda a in
partida que se trate. La suima de las penas convencionales no debera excedar el importe de dicha garantia.

La administradora del presente contrato sera la encargada de determinar, calcular y notificar a “EL PROVEEDOR”
las penas convencicnales; asi corne de vigilar el registro o captura v validar en ¢f sistama PRED Milleniurm, dentio
de los 5 (cinco} dias habiles siguientes a la conclusidn del incumplimiento, la aplicacidn de las penas
cohvencionales, objeto del presents instrumento juridico, v cornunicar los incumplimizntos.

“EL INSTITUTO" descontara las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional sobre los pagos quo
deba de cubrir "EL PROVEEDOR”, por lo tanto “EL PROVEEDOR” autoriza a descontar 155 cantidades que
resuiteny de aplicar |as sanciones zefaladas en los parralos antariores, sobite {05 pagos gue a este deba cubririe a
“EL INSTITUTO" durante el perodo en gue incurra y/o se mantenga en incurnplimiente con rotive del
suministio de los servicios.

Para autorizar e pago de los sarvicios, praviaments "EL PROVEEDRDOR” tiene quea haber cubierio fas pendas
convencionales aplicadas conformne a jo dispuesto en el contrato. La administradora del contrato serd la
responsable de verificar que se cumpla esta obligacion, dentro de los 5 {cinca) dias habiles siguientes a ia
conclusién del incumplimiento.

Conforme a lo previsto en ef Ultimo parrafo del articule 96 del Reglamento de [ “LAASSEY no se aceptard &
estipulacion de penas convencionales, ni intereses rmoratorios a cargo de "EL INSTITUTOY,

UNA VEZ QUE ESTEN INSTALADOS Y FUNCIONANDG LOS EQIHPOS

PEL INSTITUTO" aplicara una pena convenzicnal del 1% {uno poar ciento) diatio solre el valor de o incumplide,
calculado sobre el valor de las pruebhas no realizadas en el mes de facturacion, en g o las Unidades Hospitalarias
de que se trate por las siguientes causas:

&} Cuanclo "EL PROVEEDQR" incurra en altraso en la entraga de 1oz insumas, en irninoes del Anexo Namero 3
(tres) del presente contrato,

Cuando "EL PROVEERDOR" no realice ef mantenimiento preventivo y correctivo da cualgaisra de los eguipos
con que se presta ef servicio d2 conforrnidad con los paricdos contenidas en el Prograima presentado para tal
efecto.

¢} Cuando “EL PROVEEDCH" no lieve o cabo la sustitucion del equipo dentro del térming establecido 2n «l
Anexo Namero 3 {tres), del presente contrato,

Cuando "EL PROVEEDOR" no brinde onorlunamente ia asistendcia téonica a qua se rafiere ef Anexo Numero 3
(tres) del presente contrato.

e}

A

o

—

El manto maximo de aplicacion e la pena convencional no podrd ser csuperior a la parte proporcional cue
cofresponda al porcentaje de la garantia de cantrate para cada paquete o conceplo.
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INETIVUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL MUMERD LA-EO-CYR-0S0GYROT-N-7-2024
DRGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA, SERVIZIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE
BESCOMCENTRADO ESTATAL YUCATAN ILABORATORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA

lMS HEFATURA DI SERVICIOS ADMINESTRATIVOS {
COOLDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO | _
i CONTRATO NUMERG ASOGYRONNGDY24-001

IMSS-BIENESTAR, EJERCICIO 2024

El pago de los sorvicios guedara caondicionado, proparcronalmente, al pagoe gue “EL PROVEEDOR" deba efectuar
por concepto g penas convencionales por atraso; en ef supuests que el conirato sea rescindido en érminos de
fo previsto en ia CLAUSULA VIGESIMA CUARTA e RESCISION, no procederd & cobro de dichas penas ni fa
confabilizacidn de las misimas al hacer efectiva tz garantia de cumplitniento del contrato.

El page de la pena podra efectuarse a través del esquema e5cincn Pago blectionico de Derechos, Productos v
Aprovechamiersios (DRPA s}, a favor de "EL INSTITUTO", o bien, a Daves de un comprobanle de egreso [CFDI de
Egreso) conocicie cornianmente como Nota de Crédito, en el rnoiments on el que emita ef comprobante de
ingreso (Facturs o CFDI de Ingrese) por concepto de os servicios, en tBrminos de las disposiciones juridicas
aplicables.

Bl importe de :a pena convencional, no pedra exceder el equivalente al monto total de la garantia de
cumplimiento deal contrato,

DECIMA QUINT A, LICENCIAS, AUTORIZACIONES ¥ PERMISOS:

"EL PROVEEDGR" we obliga a observar y rmantener vigentes las hicencias, sutorizaciones, permisos o registros
reciuericos para el cumplimiento de sus obligaciones,

DECIMA SEXTA. SEGURC:S

Para la prestacian de los servicios materia del plesente cantrato, ro 52 requicre gue "EL PROVEEDORY contiale
una péliza de sexyure por responsabilidad civil.

DECIMA SEPTIMA. TRANGPORTE
"EL PROVEEDHR se obliga bajc sy costa v riesgo, a transportar ios bianes e inswimos necesarios para la

prestacion del sarvicio, desde su lugar de origen, hasta las instalsciones sefialadas en 2l Anexe NOmero 2 (dos) v
conforme al Anexa Humero 3 {tres} del presente contrato.

DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS ¥ DERECHOS:

1

Los impuestos, derechos y gastos que procedan con mokiva de 1 prestacion de los servicios, objeto del presente
contrate, seran pagados por “EL FERIVEEDOR", mismos que no seran repercUticdos a "EL INSTIVUTSY,

YEL INSTITUTO" sdlo culrird, cuando aplious, lo correspondierte al impuesto al Valor Agregadao (IVA), en los
términos de la normatividad aplicable v de corformidad con fas disposiciones fiscales vigentes,

DECIMA NOVERNA, PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES

BEL PROVEEDORY no podre ceder total o parciahimentz los darechos y obligaciones derivacos dal presente
contrate, a favor de cuaiquier obra Gersona fisica o motal, con excepcion de los derechos de cobro, en cuyo caso se
defzera conlar con la conformicad previa y por escrito de "EL INSTITUTO",

VIGESIMA, DER ECHOS DII AUTOR, PATENTES ¥/O MARCAS

“EL PROVEEDOR” sera responsabie en coso de inlringir patenles, marcas ¢ viole olreos registros de derachos e
propiedad incustrial a nivel nacional & internacional, con mative del complimientae de las obligaciones del

presente contralo, por o que se obliga a respondzy perscnal & Hirmitadaimente de los danos y perjuicios que
pudiera causar o “EL INSTHUTO" o alerceros,

Elaboro: AU Pagina 14 c: 19



LICITACION PUELICA NACIONAL ELECTROMNICA

. INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL NUMERO LA-50-GYR-CE0GYROTI-N-7-2024,
ORCANG DE OPERACION ADMINISTRATIVA SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE
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COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
CONTRATC MUIMERD 050GYROTINOOT724-001

De presentarse alguna reclamac én en contre de "EL INSTITUTOY, por cualguiera de las causas antes
rmencionadas, “EL PROVEEDOR™ se obliga a salvaguardar los derechos e interaeses de "Bl IMSTITUTO" de
cualauier controversia, liberandola de tods responsabilicad de caracter civil, penal, mercantll, fiscal o de cualguder
otra indole, sacandola en pazy a salvo,

En caso de gue "EL IMNSTITUTOY™ tuviese que erogar recursos bor cualguiera de estos conceptos, MEL
PROVEEDOR" se obliga a recmbolear de manera inmediata los recurses erogaclos por agueiia,

VIGESIMA PRIMERA. CONFIDENCIALIDAD ¥ PROTECCION DE DATOS PERSONALES

“LAS BARTES" acuerdan que la informacidn que se intercambie de conformidac con fas disposiciones d«l
presente instrumento, se trataran de manera confidencial, siendo de uso erclusivo para I consscucion del objeto
del presente contrato y no podra difundirse a terceros de cordormidad con lo establecidoe en la Ley General v
Federal, respectivamente, de Transparencia v Acceso a la Informacion Fublica, Ley General de Proteccicn de
Datos Personales en posesion de Sujetos Obligados y demas legislacion aplicable.

Para el tratamiento de ios datos personales gue "LAS PARTES" recaben con motivo de {a celebracion dsl
presente contrato, debera de realizarse con base en le previsto en los Avisos de Privacidad respeactivos,

Por tal motive, “EL PROVEEDOR" asume cualguier responsabilidad que se derive del incumplimiento de <u
parte, o de sus empleados, a las obligacionas de confidencialidad descritas en el presente contrato.

VIGESIMA SEGUNDA, SUSPENSION TEMPORAL DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS,

Con fundamento en ef articulo 55 Bis de fa Ley de Adquisiciones, Arrendarnientos y Servicios dal Sector Publico v
102, fraccion i, de su Reglamento, *EL INSTITUTO" on 2] supuesto de caso fortuito o de fuerza mayoer o 0or causas
que le resulten imputables, podrd suspender la prestacidn de los servicios, de mianera temporal, quedando
obligado a pagar a “EL PROVEEDOR", aquellos servicios que hubiesen side efectivamente prectados, asi como, al
sago de gastos no recuperables previa solicitud y acreditamiento.

Lna vez ague hayan desaparecids las causas gue motivaron i suspension, ¢ contrato podrd continuar
produciendo todos sus efectos legales, si "EL INSTITUTOR asi lo detarmina, y <N caso que subsistan los supuestos
que diercn origen a la suspension, se podid iniciar la terminacién anticipada del contrato, conforme lo dispilesto
en la clausula siguiente.

VIGESIMA TERCERA, TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATG

“EL INSTITUTO" cuando concurian razones de nterés ganeral, o bisn, cuando por causas juslificadas se extinga
la necesidad de requerir Jog servicios originalmenie contratados y se demuestre gue de continuar con @l
cumplimiento de tas obligaciones pactadas, se ocasionaria algin dane o perjuicio a “EL IMSTITUTO", o e
determine la nutidad total o parcial de los actos gue dieron origen al presende contrato, con motivo de ia
resolucién de una inconformidad o intervencion de oficio, emitida por |a Sacretaria de la Funcidn Pdblica, podra
dar por terminado anticipadamente el presente conlrato sin responsabilicdad alguna para “EL INSTITUTO", elio
con independencia de lo establecide en la clausula que antecede.

Cuando "EL INSTITUTO" determme dar por terrmminado anticipadamente el contrato, lo notificard al “EL
PROVEEDOR" hasta con 30 (treinta} dias naturales anteriores ol hecho, debiendo sustentarie en un dictamen
fundado v motivado, en e que sa precisaran 1as razonas o causas que dieron origen a la misma y pagard a “EL
PROVEEROR" o parte proporcional de los bienes surministracos, asi como los gastos na recuperables en quie
haya incurrido, previa solicitud por sscrito, siempre que estos sean razonables, estén debidamante comprobadas
y se relacienen directamente con el presente contrate, limitandose seqgun corresponda a los conceptos
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sstablecidos er: i fraccion |, del articulo 107 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos v
Servicios det Sa tor Pubiics

VIGESIMA GUAITA RESCISHON

YEL INSTITUTOY podra freciar en cualguisr maomenlo el piocedimionto de rescision, cuanco “FL PROVEEDO
ncurra en algura de los siguienies causales

a} Contravenir bas teriiinoes paciados para 1a prestacion de los servicios establecidos en el presente contrato.

b} Transferir entoedo o en parte las obligaciones gue deriven deat presente conlyale a un tercers ajenc a la relacion
contractual.

¢) Ceder los derachos de cobro dervados del contrato, sin contar con la conformidad previa v poi escrito de “EL
INSTITUTO"

d} Suspender tial o parcialmenta y sin causa justificada el suminist o objewo del presenie conbrate.

@} No realizar la prestacion de los servicios en tiempoe y forrma conforme a lo establecido en of presents contrato y
SUS respectivio

fi No proporcionar @ los Organos de Fiscalizacién, la informacion que le sea requerida con motivo de las
auditorias, visilas e inspeccionss due realicen.

g} Ser declarado en concurso msrcantil, o por cualguder otra causa distinta o analoga aue afecte su patrimonie.

h) En caso de que compruebe la falsedad de alguna rmanifestacion, informacion o documentacidn
proporcionactn para efocte del prasente contrato;

i} No presenta: bimestralmente, as constancias de 1a inscripcian y pago de cuotas at Instituto Mexicano del
Seguro Socin! dei parsonal que wilice para la nrestacian de los seivicios;

B} No entregar dentre de los 10 {dez) dias naturales siguientas a la facra de firma del presente contrato, la
garantia de cumplimie:

k) Cuando la suma de ias penas convencionales exceda el monto total de la garantia de cumgplimiento dz)
contiato

I}y Divulgar, Giarsfedr o zar la nformacion que conozca en e desarrollo del cumplimiento del obieto del
presente contrato, sin contar con 13 aufonzacidn de YEL INSTITUTO" <n los térnminos de 1o dispuesto en s
clausula VIGESIMA PRIMERA de CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES del presente
instrurments jufcice,

m} Impedir &l desampeno normal de labores de "EL IMSTITUTO™

n} Incumpliy cuniguser obligacidn distinta de las anternores v derbvacias del precsente contrato.

o} En el supuesto de qua a Comision Federal de Competencia, de acue-da a sus facultades, notifique a "§L
INSTITUTOY 10 sancion impu o "EL PROVEEDOR", con rmotive de 1a colusion de precios en que hubinse
incurrido durante 2 procedimisnto licitatorio, en contravencions a lo dspuesio en los articulos 9, de 1a Ley
Federal de Campetencia Fcontmica y 34, de la Ley de Addguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Piblico.

S anexoy

0 dab imismo.

Para el caso de optar par la resaisidr cel contrato, *EL INSTITUTO" cormunicard por esarilo a *EL PROVEEDOR” o
incumplimiznto en gue haya incurido, para cue en un érmino de 5 (cinco) dias habiles contados a partir de ia

natificacion, exponga io qua a su derecho convenga y aporte en su caso las pruebas que estime pertinentes.

franscurrido dicha término "EL INSTITUTOY, en un plazo de 15 {(quince) dias habiles siguientes, tomando en
consideracion les argurnentos y prushbas que hubiere haecho “EL PROVEEDORY determinard de manera fundaca
v rootivada dar o no por rescindido el contiato, v comunicarsd o “EL PROVEFDORY dicha detarminacian dentro
cle! citado plazo.

Cuando se rescinda =l contiato, e formula = finicui andiente, a efeclo de hacer constar los pagos que
depba efectuar &L INSTITUTQY por concepto det coniraio hasta el momento de rescision,
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Iniciado un procedimiento de conciliacion "EL INSTITUTO" podia suspender el tramite del procedimiento de
rescision.

Siopreviamente a la determinacion ce dar por rescindido el contralo se realizara ta prestacion de los servicios, @
procedimiento iniciado guedard sin efecto, previa aceptacion y verificacidn de “EL ISTITUFG” de que contintia
vigente la necesidad de la preslacion de los servicios, aplicando, en su caso, las penas convencionales
correspondientes.

“EL INSTITUTO" podra determinar no dar por rescindido &l contrato, cuando durante el procaedimiento advierta
qgue la rescision del mismo pudiera ocasionar algan dafno o afectacion a las funciones que tiene encomendadas.
En este supuesto, “EL INSTITUTCOY elaborard un dictarnen en el cual justificue gue los impactos econdmicos o cle
operacion clue se ocasionarian con la rescisian del contrate resultarian mas inconvenientes,

De no rescindirse el contrate, "EL INSTITUTOY establecerd con “EL PROVEEDOR” ofro plazo, que e permita
subsanar el incumplimiento gue hubiers motivado el inicio del procedimiento, aplicando las sanciones
correspondientes. El convenio modificatoric cue al efecto se celebre debera atender a las condiciones previstas
por los dos Gltimos parrafos del articulo 52 ce i “LAARSP™

Mo obstante, de gue se hubiers firmado 2l convenio maodificatorio a gue se refiere el parrafo anterior, st we
presenta de nueva cuenta ef incumplimiento, “EL INSTITUTO" quedara expresamente facultado para optar por
exigir el cumplimiento del contrate, o rescindirlo, aplicando las sanciones gue procedan,

Size llevara a cabo la rescision dzt contrato, y en el case de gue a "EL PROVEEDGR" se e hubieran entregado
pagos progresivos, aste debera de reintegrarios mas los intereses correspondiantes, conforme A lo indicado en ]
articulo 51 parrafo cuarto de la "LAASSP".

Los intereses se calcularan sobre el monto de los pagos progresivos efectuados y e computaran por dias
waturales desde la fecha de su entrega hasta la fecha en gue se pongan efectivaments las cantidades o
disposicion de "EL INSTITUTO",

VIGESIMA QUENTA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL

“EL PROVEEDOR" reconoce y acepta ser el Unico patrdn de todes y cada uno de los rabajadores que intervienen
en la prestacion del servicio, deslindanda de toda responsabilidad a “EL INSTITUTOY respocto de cualquicy
raciama cue en su case puedan efeciuar sus trabajadores, sea de indole laboral, fiscal o de sequridad social y en
ninglin caso se le podra considerar patrén sustituto, patron sclidario, beneficiario o intermediario,

"EL PROVEERCR" asume en formra total v exclusiva lzs obligaciones propias de patrdn respacto de cualquiar
relacion laboral, que el mismo contraiga con ef personal que labore bajo sus drdenas o intervenga ¢ contrate para
Ia atencion de los asumtos encomendados por “EL INSTITUTO!, asi como en la ejecucion de los servicios,

Para cualquier caso no previsto, “EL PROVEEDOR"” exime expresamente a “EL INSTITUTOY de cualquior
responsabilidad laboral, civil o penal o de cualguier otra especie que en su caso pudiera legar a generarsa,
relacionacie con el presente contrato.

Fara el caso que, con posterioridac a la conclusion del presente contrato, “EL INSTITUTO reniba una demanda
faboral por parte de los trabajadores de “EL PROVEEDORY, en la que se demande la solidariclad yfo sustitucién
patronal a “EL INSTITUTO”, "EL. PROVEEROR” gueda obligado a <ar cumplimionte o lo establecido en s

presente clausula,

VIGESIMA SEXTA, DISCREPANCIAS

Elaboro: JAUF Pacjina 17 cle 9




TLIGITACKON PUBLICA MACIONAL ELECTRONICA

[ % INSTIYUTO MEXICANO DEL SEGLHRO SOCIAL NUMERD LA-50-CYR-O50GYROTI-N-T7-2024
ORGANG DE OPRERACION ADMINISTRATIVA SERVICIO INTEGRAL DE RPRUEBAS D4
@ DESCONCEMTRADA ESTATAL YUCATAN LABORATORIO CLINICO PARA EL BPROGRAMA,

IM$ I}EFATU{?}!\ DE SERVICHIS ADMMNSTRATIVOS IMES-BIENESTAR, EJERCICIO 2024
COORDINACION DE ABASTECEMIENTO Y EQUIPAMIENTO

CONTRATO NUMERO 050GYROTINGDT24-001

"LAS PARTES" ronvienen que, en caso de discrapancia entre la convaecaloria a la lcitacion pdblica v el modela de
contrato, prevalecer to establecido an la convocatoria v funta de adiaraciones, de conformidad con ef articuio 8
fraccien IV det Paglamento de o "LAASSP”,

VIGESIMA SEPTIMA. CONCILIACION.

MLAS PARTES" scuerdan gue pare el case de que se presenten desavenencias derivadas de b ejecucion y
cumplimiento «iel proserde conbrato podran someterse al procedimiento de conciliacidn estahlzcido en los
articulos 77,78 v 72 de fa Lay de Adquisiciones. Arrendamientos v Servicios del Sectar PGblico, v 126 al 136 de wu
Reglamento.

VIGESIMA OCTAYA, DOMICILIDS,

YLAS PARTES” denalan corno sus domicilios legales para todos los eofeclos a que haya higar v que se relacionsn
en el prasente contrato, 105 gue se indican en el apartady de Declaracionss, por lo gue cuslquier notificacicn
sudicial o extrajudicial, emplazarsiento, requerimiento o diligencia gue en dichos domicilios se practique, sarg
enceramente valida, al tenor de lo dizpuesto en el Titde Tercero del Codigo Chvil Federal,

VIGESIMA MOVEMNA. LEGISLACION APLICABLE,

YLAS PARTES" e obligan a sujetarse estriciaiments para la prestacion de los servicios ohjeto del presenie
contrate a todas y cada una de las clausulas gue lo integran, sus Anescs que forman parts integral del mismo, ala
Lev de Adguisicones, Arrendamisnios v Servicios del Sector Paklico, su Reglamento; al Codigo Civil Federal a ta
Lev Federal de irocedireento Administrativor 2l Codige Federal de Procecimientos Civiles; a a Ley Federal de
Presupyesto y Fesponsabiidad Hacendaria v su Reglarnento.

TERIGESIMA. JUSHSEDICCHI N,

HLAS PARTES” convienen gue, paa la interpretacion v cumplimiento de este contrato, ast coma para 1o no
previsto en el rmismo, se someteran a le juwisdiccion v competenc:s de los Tribunales Federaies con sede en ia
Ciudad de Mérwta, Mucatan, renuncionclo expeesameante ai fuero que pudiera corresponderles en razon de su
domicitio actuat o fuiuro.

TRIGESIMA PRIMERA. RELACION DE ANEXDSE.- Los anexos que se ralacionan a contmuacion son rubricados de
conformidad pea PLAS BARTES" v forman parts integ

rare del prasente conlrato.
Los Anexos gue torrsan prarte integrants del presante contrato, S6 @nuncaln o contnuacion:

Anexo Wumerc t {unc): Dictamen de Dispontbilicdad Fresupuestal con ndmero de folio 000000312024, de
fecha 06 de enwio da 2024 emiticlo por el LADE. Yerson Ricarde Soss Meza, Titular de la Jefatura de Servicios de
Firanzas,

Anexo Mamero 2 {dos): Faquete v ordeba, cantidad minima,  cantidad maoima, precio unitario sin (VA e
IIportes minimes y Imaximos v 1 ion de unidades,

Anexo Namere 3 {tres): Especificaciones, caltacteristicas y condicionss del servicio v Penas convencionales
Anexo Mamerc & {cuatre): Cédula d2 especiflic aciones [8enicas mimimas de 1os equipes

Anexo Mamero 5 {cinco): Descripoion general de los paquetes do estudios

Anexo Mamero & {seish Conlrol de entrega de bienes,

Anexo Mamerc 7 {sisie): Reporte Monsual de Zstudios Automatizados

Anexo Namero 3 {ocho): Formato de flanza

Ansexo Mamero 3 {rvaeve}): Desicnadidn de Adiministiadora de contraro.

Anexo Mamero 1 {diez): Convenio de participacion corgunta.

Elabord: JAUF Paginz 18 d= 19



T R LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA
INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL NUMIERD LA-S0-GYR-0BOGYRON-N-7-2024
ORGANG DE OPERACION ADMINISTRATIVA SERVICIO INVEGRAL DE PRUEBAS DE
DESCOMCENTRADA ESTATAL YUCATAN LABORATORIC CLINICO PARA EL PROGRAMA
IMSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS IMSS.-BIENESTAR, EIERCICKD 2024
COORDINACION DE ABASTECIMIENTG Y EQUIPAMIENTO
_ [ CONTRATO MUMERO 050GYROTINGUT24-001

FIRMANTES O SUSCRIPCION

Previa lectura y debidamente enteradas “LAS PARTES” del contenido, alcance v fuerza legal del presente
contrato, en virtud de que se ajusta a la expresion de sy libre voluntad v que su consentimients N se encusntia
afectado por dolo, error, mala fe mi olros vicios de la voluntad, lo firrman v ratifican en todss sus partes, por
triplicado, en a Ciudad de Meérida, Yucatan, e dia 19 de enero de 2024, - o DR R

Por lo anteriormente expuesto, tanto YEL INSTITUTO” como “EL PROVEEDOR", declaran esta conformes y bien
enterados de fas consecuencias, valor v alcance fegal de lodas y cacta una da jas astipulaciones que el presente

instrumento juridico contiene, por lo gue lo ratifican y firman,

CPOR: "ELINSTITUTO” -

TITULAR DEL ORGAKO DE OPERACION
DR. ALONSO JUAN SANSORES RIO ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL

YUCATAM Y APODERADD LEGAL

TITULAR DE LA SURERVISION MEDICA, EM5 REGIOM | Y

DRA. SULIM LANDA ORTEGA ENLACE DEL PROGRAMA S5 -BIENESTAR

POR: “EL PROVEEDOR" - .

LIC. ROGER GUILLERMO MONTEIO BINEDA . o .
REPRESENTANTE LEGAL DE LA PERSONA MORAL . - MGMOBO8265F7
MDM MEDICA DIAGNOSTICA DEL MAYAE, S.A. DE C.V.

ING. RENE GERARDO SALAZAR ROBLEDO
REPRESENTANTE LEGAL DE LA PERSONA MORAL
COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATORIOS ¥
MATERIALES PARA HOSEITALES, S.4, DE C.V,

CRLEINDL WD

- Claborg: JAUF Pagina 19 de 19
Se eliming dado consislente en: Regisiro Federal de Contribuyentes, por corresponder a un dalo personal concarniante a Lna persona fisica idenlificada o identificable v a
Iz cual sole puede tener acceso su tiular o sy representants debidamenle acreditado, por lo que su divelgacion podria afectar la esfers juridica de su tit llar; i anlerior
con fundamenta en los articulos 88 fraccidn I, 104, 113 fraccion |, 108, 118, 119,120 y 140 fraccion | de la Ley Federal de Transparenaia y Acceso a la Informacion
Piiblica.
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Cadun wignat
l-_—l.lllIlllllmmmﬂmnumllﬂlllm.Hllllﬂillﬂlmilllmnmm__
Firmante: ALOHSO JUA SANEO T RO flamero de e (1TIRFIEERETEEMTRUINIE

s | ¢ ] acha g2 P (i ls 1247

Cenicaio”

¥ smante: AULIM LALDA {IRTE 22, timera de i JE] TR TREMEIN

[T |Pcnn dir FRMS: 10010002 46 S5

i ade

7 emaste. COMERCIALIZADORA 3 REAC TS FARALABORATOF 05 RATERIALES PAS!
FoC. CRLBAG 1A

[ b

Frmar

Se sliming daio consistente en: Cadena Original, Nimero de Serie y Firma Eiectronica, por corresponder a un dato personal concerniente a una

persona morai y Registro Federal de Contribuyentes, Namero de Serie y Firma Elentranica, por corresponder & un dato personal concerniente a una

persona fisica, ambas identificadas o identificables y a la cuai solo puede tener acceso su titular o su representante debidamente acreditado, par to gue su
divutgacion podria afectar la esfera juridica de su titular; lo anterior con fundamentc 2n Jos articulos 98 fraccion i, 104, 113 fracciones | y i, 108, 118, 119,120y

140 fraccion 1 de la Lev Federal de Transparencia v Acceso a la Informacicn Pablica
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Formants M40 - MEINEA DIAGNO3TICA DEL MAYAR 84132 OV ’ Bl
BFC RCM0M0BER Facha de Fia: 190172024 17.66

Se elimind dato consistente en: Firma Digital, por corresponder a un dato personal concerniente a una persena morat identificada o identificable y

a la cual solo puede tener acceso su titular o su representante debidamente acreditado, por lo que su divulgacion podria atectar la esfera juridica

de su titular; lo anterior con fundamento en los articulos 98 fraccion NI, 104, 113 fraccion 11, 108, 118, 119,120 y 140 fraccion |l de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacion PubFca.




ANEXO NUMERO 1 (UNO)

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO $OCIAL

-
DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERAGION FINANCIERA
DELEGACION Yucatan
DICTAMEN DE DISPONIBLIDAD PRESUPHESTAL PREVIO
FOLIO:  QO00000311-2024 {7 Dictamen de tnversion
Dictamen de Gasto
Dependencia Soligitante: l's3 Yucatan |
[ 835001 Oficinas Deleg IMSS Bienestar ]
{ 073100 Oficinas Dateg IMSS Frosp Seds ]
Concepto: SERVICIO INTEGRAL DEE PRUEBAS DE LABORATORIC CLINICO
Fecha Elaboracién: [ 080172024 g ‘ ]
Total Comprometido {an pesos): $ 7,000,000.00
Cusnta: 42080427 SUBROG SERV DIAG LAB UM PIO Unidad de Informacion: 830304 Ceniro de Costos: 073200
Partida Presupuestarla SHCP: ‘
CUASROMETIOD MEHSBIIAL {en mlas de patit). ) .
ﬁ ENE FEB [ mar ABR MAY | JUN [ o | aco SEP [ oct T Nov [ oic
0.0 96,5 686.5 696.5 6965 696.5] 896.5 | 696.5. 695.5] ° 563.8 492.7] 2712
DISPDIIBLE {8n nidos e pedos);
f 0.0 11.7] 15.3] 10.4] 153 10.4] 11,11 104] 15.3] 13.0] 11.4] 9.3

El presente documento de existencia de respaldo presupuestarlo se emits en términecs de lo sefialado en el numeral 7.5.9.4 de la Norma
Presupuestaria del Instituto Mexicano def Seguro Social (iMSS), v de lo establecido en ef articulo 8%, 144 y 148 del Reglamento interior del
IMSS, es responsabilidad det drea solicitante el destino y aplicacion de los recursos. También se informa ‘que este documento dnicamenie
tendra validez para el ejercicio fiscal en curso, y gue con base en la revisitn que se efectud en el Sistema Financiero PREI-Millenium,

en &l Mddulo de Control de Compromisos, en la combinacion unidad de informacion y cenlra de coslos, tos montos sefialados quedan
comprometidos para dar inicio a las gestiones de adquisicidn de bienss y servicios con base al marco normative vigente,

o [ mes | amo |
DA RlCAB_QQ DICTAMINADO DEFINITIVO

DICTAMEN DEFINITIVO

CONTRATC No.

IMPORTE DEFINITIVO (EN PESOS): $ L0

Clave; 8170-009-001



-~ INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL
ORCANO DRE OPERACION ADMINISTRATIVA

‘?) DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
|MSS JEEATURA DE SERVICIOS ADMIBISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIFAMIENTO

LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA

MUMERQ LA-50-GYR-O5AGYER0T-N-7-2024
SERVICIO INTEGRAL DE PRUERAS DE
LABORATORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA
IMSS-BIENESTAR, E7ERCICIO 2024

CONTRATO NUMERO G50GYROTINOOT724-001

ANEXO NUMERO 2 (DOS)

PFIO\/EEDOR:,MUM MEDICA DIAGNOSTICA DEL MAYAB, S.A. DE CV. COMO PARTICIPANTE A), EN
PARTICIPACION CONIUMTA CON COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABCRATORIOS YV
MATERIALES PARA HOSPITALES, S.A, DE €V, COMO PARTICIPANTE 8)

LICITANTE; MDM MEDICA DIAGNOSTICA DEL MAYAR, 5.A. BE CV. EN PARTICIPACIGN COMIUNTA, CON
COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATORIOS ¥ MATERIALES PARA HOSPITALES, S.A.

DE C.V.

PARTIDA UNICA: PRUEBAS DE { ABORATORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA IMSS-BIENESTAR DEL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTC
MEXICANO DIzL SEGURO SOCIAL, EJERCICIO 2024,

LT R T e T coontee e ey
'PAQUETEY PRUEBA . i | UnITARID. |-
S 1L ik it MAXIMA | A
COAGULACION e
TIEMPO DE PROTROMBINA 4080 110200 §45.00 | 4183,600.00 |  $459,000.00
TIEMPO DE TROMBOPLASTINA {4080 10,200 $4500 | $183,600.00 | $459,000.00
HEMATOLOGIA o S
| BIOMETRIAHEMATICA 17400 43500 | 12670 | $464,580.00 | $1,161,450.00
QUIMICA CLINICA ¥ ELECTROLITOS o
GLUCOSA 15920 42,500 $ns0 | $109,448.00 | $505750.00
UREA L7440 £12.60 $93,764.00 | $234,360.00
CREATININA 10200 51190 $121,380.00 . $303,450.00 |
TAC URICO [ 3800 9,500 §11.30 $45220.00 | $113,050.00
COLESTEROL T BBAD 17,100 I ) $56,164.00 | §215,460.00
HDL COLESTERGL 200 500 EN $2,360.00 $5,950.00
TRIGLICERIDOS 1,000 27,500 $119G | $130,900.00 | $327,250.00
BILIRIUBINAS THIRECTA 5,200 13,000 NEE HELBB0.00 | $154,700.00
BILIRRUBIMAS TOTAL 5,200 13,000 $11.9C $€1,800.00 | $154,700.00
TGP ({ALT/ TGP} 4,800 12,000 $11.90 | $57,120.00 | $142,600.00
TGO (AST/TGO) - 4,800 12,000 $11.90 57,020.00 | $142,600.00
FOSEALCALINA - 2280 5700 9 $27132.00 | 46783000
CPk s 270 $11.90 $1,285.20 | $3,213.00
CPK MB ] 2 280 1190 | $1,332.80 | $3,332,00
AMICASA ' 208 5200 $11.90 $2,475.20 $6,188.00
GGPT , o - .
(CAMAGLUTAMILAMINGTRANFERASA] 1652 w150 $n.oo $19650.80 | 549,147.00
LDH ) 2020 | 5050 $11.90 $24,038.00 | $60,095.00_
PROT. TOTALES SUERO 4200 10,500 $11.90 $49,980.00 | $i24,950.00
ALBUMINA 4400 1,000 $11.90 $52,360.00 |  $130,900.00
ELECTROLITOS (5 ELEMENTOS: CALCIO
{CA}, SODIO (NA], POTASICH K, CLORCHCL) 5,800 14,500 $5990 | $347,420.00 | $B68,550.00
¥ MACNESIO) o
REMOGILORINAGLUCOSEADA 1 2 6,500 $123.40 | $256,672.00 | $802,100.00
URIANALISIS . e .

EXAMEN GENERAL DE ORINA L9600 | 24000 ] 1150 | $119,600.00 | $324,000.00
GASOMETRIA (TIPO DE CARTUCHO: 25 PRUERAS) . B
EAASESOZYACIAIG | 90| 980 | o | shakoco) sessusoco

o IMPORTE TOTAL | $2,845,080.00 ; $7,285865.00

Nota: jas cantidades minimas y maximas de pruebas susceptibles de ejercerse, se proporcionan

Unicamente como informativas, a fin de que [a proveeduria intercszada tenga en consideracion el
posible volumen de pruebas a realizar, en virtud de que e contrate se celebrard con ¢l presupuesio

minimo y maximo siguiente:




PRESUPUESTS MINIMO v MAXMO SUSCEPTIBLE DE SER EJERCIDO:

 REGIMEN o] RORTE MINIMO COMO COMPROMISD IMPORTE MAXIMO SUSCEPTIBLE DE
0 3k T H g . N
Geme - iin CHE CONTRATACIGN, IVA INCLUIDO EJERCER, IVA INCLUIDO |
PROGCRAMA 115 BIENESTAR T 3280000000 T $7 00000000
UMNIDADES QUE REQUIEREN DEL SERVICID
HOSPITAL - [0 pomiciio | TELEFGND .- DIRECTOR MEBICO

e : N \. : a C}/:_,T?l.. 40 L : o -

H.R.S. No. 36 CALLE 64 5/M POR 49151 I OF. HECTOR  TORRES

01997 97 G033 A
ONKUTZCAE FREGOSE

CP 27880

N CALLE 21 Mo, 177 PO 20 v 37 N - e e
LS. No. 5O : 2 PEDRO RICARDO ZURNIGS
H.R.S. No. & T DR PEDRO RICARDO ZURIGA

ACANCEH CP 97580 VALORES
T - AL 24 MO, 3EE POR 37 COL. SAN - 7
RS, No. 62 CALLE 24 Mo, 31 37 COL. SAR

. - ExA -
MARCOS O 986 95 400 4] DRA. 7 ,AU:X! CASTHLC
PACHECO

1ZAMAL

CFO7540
U HASNa. 63 | CALLE 2SN POmMIEYI] | T
01997 97 120 8% FreaA. ADREANA POGL TAMAYO
MAXCANL <P 97800

IMPORTE MIMIMC SIN LY.A, DEL CONTRATO: $2, 413,793,710 (SO DOS MILLONES CUATROCIENTOS TRECE
MIL SETECIENTOS NOYVENTA Y TRES PESOS 10/100 MONEDA NACIONAL) MAS EL HMPUESTO AL VALOR
AGREGADO.

IMBORTE MAXIMO SIMN VA, DEL CONTRATO: $6, 014,482.75 [SOMN: SEIS MILLONES TREINTA Y CUATRO MIL
CUATROCIENYOS CCHENTA ¥ IDOS PESCS 75/100 MONEDA NACIONAL) MAS EL IMPUESTO AL VALOR
AGREGADRO.



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERG LA-50-GYR-U50GYROT-N-7-2024

GRGANO DE GEERACION ADMINISTRATIVA SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE
DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN LARORATORE: CLINICO PARA EL PROGRAMA

JEFATURA DE SERVICIOYS ADMINISTRATIVOS IMES-BIENESTAR. EJERCICIO 2024

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

ANEXO NUMER®O 3 {TRES)
ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL SERVICIO

T INFORMACION SOBRE LA PRESTACION DEL SERVICIO INTEGRAL OF PRUEBAS DE LABORATORIO
CLINICO:

L1 DESCRIPCION DEL SERVICIO A CONTRATAR.

El servicio integral de pruebas de laboratorio clinico que comprende la partida Gnica objeto del presente
contrato, se encueritra compuesto por las suo-particdas (paguetes) que a continuacion se enumeran:

1- QUIMICA CLINICA Y £ LECTROLITOS,

2.- BIOMETRIA HEMATICA,

3- COAGULACION,

4- URIANALISIS

5 GASOMETRIA

ta descripcion amplia y detailacla de cada una de las sulb nartidas que arteceden, usi como lis cantidades
minimas y maximas requeridas para las mismas, por cada unidad médica se encuentran en el presente
Anexo Namera 2 (dos) el cual forma parte in tegral det presents docurmanio.

Ef servicio requerido deberd Inciuir 1o siguiente;

¢ Lainstalacion y puesta a pun-o de los equipos de dizgndstico awtomatizado v semi automatizados de
tecnologia de vanguarciia,

¢ Lo adecuacion ambiental donde se instalaran los ecUipos, cuando asi proceda.

«  Proporcionar él sistema de informacion software, hardware v programas da compulo ascciados, e
interfaces, asi como insumaos: rapel, tanner, etiquetas,

e La capacitacion y asistencia técnica para el personal designado por el Institute para la realizacidn de las
pruealbas,

+ Bl mantenimicnto preventivo y corractivo de los equipos de laboratorio clinice v de cormputo; asi como
la detacion de insumos v controles de calidad internos ¥y externos por el proveedor, en las unidades
indicadas en ¢l Anexo Numere 2 {daos}.

Los licitantes, para {a presentacion de sus proposicicnes deberan ajustarse estrictaments a jos reguisitos v
especificaciones previstas en estas bases describiendo en forrma amplia y detallada las caracterfsticas del
servicio gue se estan ofertando.

ADECUACION AMBIENTAL.

Ef proveedor se complromete a realizar sin costo para el nstituto, las adecuaciones ambicniates en cada
una de las areas de los Mospitales Rurales indicados en e Anexe NaGmero 2 {tlos}, tales come unidades de
energia ininterrumpida, alre acondicionada, lnea eléctrica ndecuada para los equinos a instalar en donde
se instalaran y operaran ios equipos, conforme a las especificaciones téonicas del fabricante de los equipos.

EQUIPAMIENTO.

CONTRATO NUMERO 050GYROTINOOT24-001




Los equipos, eberan s2 de teonclogia de punta, en optimas condiciones y ensamblados de manera
integral en &! pais de oligen, no se aceptaran propuastas de equipos reconstruidos, ni de bienes
carrespondienies a saldos o rernanentes que ostenten las leyerndas “Onby Lxpoit” pi "Only irvvestigation”,
descontingac-s 6 Mo se autorce sU Uso en el pais de origen, purdue hayan sido motivo de alertas medicas
& de concentriciones por parte de las autoridades sanitarias, que instruyan su retiro atel mercado.

Los equipos instaladss deberan cumplir con los niveles de servicio para el proceso analitico de estudios de
laboratario en equipos automatizados o semi-autornatizados, conforme @ jo especificado en el Anexo
pamero 4 {cuatre) "Cedulas de Espec

aciores Téonicas de oy Eauipos”,

s YEL PROVEEDOR debera sairegar, instalar y poner a punto los equipos para la realizocion de ias
prisebas du laboratorio clinico en las unidades medicas sagun ef Anexo Namero 2 {(dos) ce este
contrato, » s tardar e los 20 fveinte) dias naturales posteriores al fallo, deblendo entregar al
finatizar 1z instalacion, yna refacion en 1o que se indiguer la marca, madelo y numero de serie de los
equipos irstalados,

e SEL BROVEEDOR" deberd tener disponible una pagina Web para o consuita por la Intranet da los
recultados ce sboratorio sequn se define la Norrna correspondiente,

e En el casc de que durante lavigencia del contrato que se derive de esta licitacion, el fabricante de los
equipos y/n bienes incluyan rejoras tecnclogices autorizadas por el Ministerio de Salud de su pais v
éotas searn acordes con o avances tecnologicos reconocidos a nived intarnacional para el
mejoramiante de praebas de laboratorio chinico, el proveedor deberd notificarlo al Instivtie y a la
Jefatura ce Prestacianes Medicas de la GOAD Yucatan, o Unidades Médicas correspondiente para su
analisis y en su cazo autorizacion; postetior @ ésta, cdeben entregar el registro sanitario de dichas
mejoras al Instituto para su evaluacion, y de resultar satisfactoria, e oroveedor realizara fos cambios
pertinentes en los equipos, asl coma el suminisiro de los nuevos bicnes, y olorgar la capacitacion v
adiestrammiento a les Usuarios cel Instituto que o requieran, sin cosio adicional para et Institute.

A

s La recepcion de los equipos de pruebas de Laboratario clinico, estard o cargo del Laboratorista del
Hospital, pasterion a la entrega y recepcion del eq uipamiento para prestar los servicios por parte de “EL
PROVEEDRY ol Administracior del Hospital Rursl del Programa (MSS Bienestar que correspanda,

suscrilyira ol acta adrninistrativa de ta recepoion v puesta en marcha de los equipes para reshizar 1os
astudios de Laboratoric.

o Al térrnine de la vigenoa del contrato, “EL BROVEEDOR” se obliga & retirar de tas Unidades Medicas,
en un plazn no mayot de 15 cdiss y previo acuerde con el inst
gastos gul 50 yenaian POor

0, los ecuipos, astimiendo a su cargo os

s concepte v sin tesponsabllicdad Juridica para o Instituto.

. MEL PROVEEDOR? oo igual forma dentro del plaze sefialada en el punto Gue antecede, so obliga a
entregar ai Diractor y Administraclor de cada Hospital el reapaldo de 2 base de datos de acuerda a o
establocide en ta Esnecificacion Técnica a entera satisfaccion del Instilimo.

EIENES,

v PROVEELOR! ceberd proporcionar los renctives v consuimibies de acuerdo a lo establecido en los
manuales de los equipes gue oferte, de acusrdo con ias necesidades de cada unidad médica, los cuales
deberan apegarse a la descripcion genérica qua se detzila en los Anexos N{mers 4 {cuatro) v 5 {¢inco).



“El PROVEEDOR" deberd proporcionar una primera dotacion de bienes gue conespondera a 45 dias de
consumo, y debera realizarse dentro de ios & dias naturales posteriores al inicio de fa vigencia del
contrato, de acuerdo a la demanda maxima rmensual para cada uno de tos paquetas, por unidad meédica.

“EL PROVEEDOR" debera asegurar la continuidad del servicio integral suiministrando cada 15 dias los
bienes necesarios para reponer of inventario, conforme Anexo Nimero 6 [seis) {cedula dnica el control de
antrega hienes) surtiendose en un plazo ne mayoy a 48 hrs a partir de la recepeidn del pedido con folic
otorgadio.

Todos Ios gastas de fletes, maniolras, mensajeria, pagueteria para envio-entrega de hienes, reactivos, etc
Serd o cuenta y cargo del proveador

CAPACITACION.

“EL PROVEEDOR" a mas lardar & los 20 [veinte) dias naturales posteriores al fallo, debears proporcionas
sin costo exira para el Ihstituto, la capacitacion que se requiera en el manegjo y funcionamiento de los
equipos para la prestacion del servicio, misma que inigiara simultdneamente a_la instalacién_de los
equipns. Asi como la capacitacion tecnica practica del Sistema de Informatica. . msociacles, al
personal del [MSS que seq desianade por el propic Instituto, Asimisnmio, se obliga s otorgar 21 apoyo con

en cada una cle Jas Unidadses Méd:cas,

Para efectos dae lo senalado en el punto anterior, el proveedar se coordinard con el Diractor yfo Jefe de
Laboratorio ce la Unidad Meédica, a fin de conjuntar acciones encaminadas al cumplimiento del Programa
de Capacitacion y Adiestramiento propuesto en esta Licitacion.

“EE PROVEEDOR” elaborard v presentars junio a su propuasta técnica un provecto del Programa de
Capacitacién vy _Adiestrarniento para el personal gque determine el Instituto. Hsie programa incluira
coMmo Minimo una capacitacion af personal cle cada uno de jos turnos de trabajo de las unidades imédicas.

LA capacitacién a que se refiere este capituio deberd ser otorgada por "EL PROVEEDOR” on los propios
hospitales rurales, levantandeo al términe de la misma acta circunstanciada,

MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO.
MANTENIMIENTO PREVENTIVO,

“ElL PROVEEDOR" presentard adjunin a su propuesia técnica o proyecio del Programa de
Mantenimiento Preventivo de los equipos para la prestacidn del Servicio integral de Pruebas de
Laboraterio Clinico. El proveedor proporcionara durante fa vigencia del contrato de prestacidn de servicios,
el mantenimiento preventivo con mano de obra, rafacciones, lubricantes y demas actividaces gue en su
caso fuesen necesarios para el correcto funcionamiento de las equipos de laboratorio y de eguipos de
computo, asi como de la aplicacion instatada en las unidades médicas ncluidas, descritas en el Anexe
Mamero 2 (dos).

“EL PROVEEDOR" en e momerto de la instalacion de los equipos, deberd entregar al Jefe ¢« Laboratorio,
el Programa de Mantenimiente Preventivo Calendarizado, misro que deberd contar con el visto bueno ded
Director y del Jefe o Responsable del Laboraiorio de ia Unidad Meédica,




El mantenimienio preventivo se debe realizar de acuerdo a un calendano previamente establecido,
considerando s recomendaciones del fabricante de tos equipos. (Protoccle de mantenimiento oreventivo
recomendadc por e fabricante de eoquipos).
Al finalizar el reanienimianta preventivo delard etaborarse un reporte de senidio recabande 2 visto bueno
del Jefz o Responsable del isboratorio. As) misrno debe-a praporcionar el informe de calibracion, validacion
(cdemostrar la irazabilidad a patronas Nacionales e Internacionates) o calific acion det equipo o instrumentos
de medicidn.

MANTENIMIEMTD CORRECTIVO,

En caso de falls de los equipos, "B PROVEEDCR” debard acudin de manera inmediata y reprarar el equipo
a mas tardar «=n 24 horus fveinticuatra horas) posteriores a la recepeien del reporte por escrito, misimo
que podri notificarse al proveedor, por cualguier madio electranico, fax o escrito, siendo obligacion dei
proveedor asigaar 2l folio correspondiente.

S dentro del plazo anverisrments sedalado, “EL PROVEEDORY determning la necesidad e sustituir el
equipa, lo debera reponer dentro de los 7 (siete) dias habiles posteriores o la notificacion del reporte de
los equipes, por Lo gue proparcions los miismos parimetros.

Desde el diz del desparfecto, nasta la reparacion yo sustitucion del equipn, “EL PROVEEDOR”
proporcionara apoyo analitico er un laboratorio mas cercano de la localidad donde se encuentra el
Hospital Rural gqus curnpla con s normatividad vigente, asi como [a recepaion v transportacién de
muestias, envio a analsis y entrega de rerultados analiticos, a mds Widlar en 24 (veinticuatro) horas
paturzles pars examenes de ruting v 8 {seit) horas para el servicio de urgencias.

ASISTENCIATE

HEL PROVEELHIY debera contar y proporcionar soporte en linea para la asistencia técnica en el IManan v
funcionamien:o de ios equipes, para fo cusl atorgard, direccion slectronica v namero lelefonico, las 24
horas del dia durants fa vigencia gol contrato.

SISTEMA INFORMATYICO,

Efsisterna debe estar desarrcliado enidioma espaniol, cuenia con ayuda an hnea, es operable en internet (o
intranet), su wrgudtectura debe ser Cliente Servidar con X Advantage, SOL-sarver, MyS2L v olros,
permitiendo rantener un regisuro local de pacientes, con motores de Base <de Datos en sistema Operativo
Windows 2001 Server o mayor v Windows 8 o rnayor er estacionas de trabajo.

El sisterna corsidera las disposiciones estaplecidas en las siguientes normas,
e NOM-004-85A3-2002 D] expediante clinico
o PORM-OCT-SBA3-201, Fara la organizacdn v funcionam ento de 1os laboratorios clinicos

o MOM-U24-S5A03-2002, Sistemas  de  informacion
[rtercambio de inforraciadn en salucl,

registro  electronico  para la saludl.

DESCRIBCION CENENAL DEL SISTEMA

Citas

|



o

®

Prograrmacion v consulta de ordenes de laboaratorio ordinarias y programacion de agenda laborat
por el usuario manejande mites de citas por dia y dias laborales, (lomando en cu2nta festivos,
afios bistestos), para todas las secciones de laboratorio apoyados de iz lectura del codigo de barras
de Folio de las Ordenes de estudic.

Ingreso de datos demogrificos del paciente requeridos por el institute, en forma rmanual para le
primera visita y automatico para visitas subsecuentes {cdlatos Histdricos).

Emisién de comprobante de cita con codigo de Barras, cdlculo automaetico de la fecha de cita
tomando en cuenta cita con el medico y duracion de cada estudio solicitado, adernas impresion de
las indicaciones en que se debe de presentar e pacienta de acuerdo con lo solicitads.

Reparto de Citas escalonadas para evitar aglomeraciones, programable a las necesidades del
labaratorio.

Al ingresar la Afiliacion y/o nomibre de paciente avisz de fecha de las visitas recientes con los
estudios solicitados v sus resultados para aceptar o rechazar la sohcitud en curso.

Consulta de fa agenda indicando nimero de pacientes citados para cada dia, dias saturados, total
pacientes citados por turno de atencidn y total citados.

Consulta v obtencién de codigos de los diferentes catdlogos conforme se vayan ingresando en
cada campo.

Madificaciones, anulaciones vy confirmaciones de citas,
Impresion de Constancia para el paciente de asistancia al laboratorio.

Integracién de avisos o alarmas en el procese de ingrese de solicitudes para gue al solicitar
determinaclos estudios aparezcan al o ef guirnice al moemento de ingresarlos.

Maneja paguetes de estudio para agilizar la captura de los mismoes.

Datos de Pacientes con las mismas especificaciones de captura y de ayuda que tas citas.
Advertencia automatica de visitas anteriores recientes.

Capacidad para modificacicnes de cualquier dato de las solicitudes como datos demograficos ©
estudios erréneos por transcripcion (excepto ndmero ca afliiacion),

Admisién de pacientes cilados utilizando el lector de codigo de barras para leer el folio de la orden
de estudios avisando si estan fuera de tiempo v su posible rechazo o aceptacion,

Admisidn de ardenes de laboratorio para pacientes haspitalizados, can opcion de captura un dia
antes, o por la mafiana antes de fa toma de muestras, para la irmpresian on lote de las etiguetas
para viales ordenadas por piso y carma.

Sila Solicitud se hace en estaciones en los pisos det Hospital ef ingreso de la soficitud de estudios
serd por los médicos o enfermearas del piso, imprimiendo Etiguetas Selicitud de estudios con
codico de barras v la hora en gue 5@ realiza,




[

Admizion de pacientes de yrgencias,

Admision de ordenes de leboratorio para pacientes urgent
estudlios con codige de barras

os, imprirniendo Etiguetas vy Solicitud de

Historieo o Bitacora de Carnbios 2n los datos demograticos de tos pacientes indicande Usuario
r&spuissg

ihie, estacion, Horo v fecha dela accion,

Las eticquetas para los vialeys inciuyen:

¢ Cacigo cde baras

o MNombre det paciente

o de vial soire 1o que seva 3 pegar

¢ Seccion, Area o Fauino destino de la muestra
o Estudiosy Perfiles a realizar

¢ Fechaynorade indleso

o La unidad de alencidn para foraneos, Came para Hospitalizados, La Puerta para los
Ordinaris,

o Una H grende para los Hosphalizados, una U para las Urgencias v una E para los Externos

Midesio de Contral para recepcion de muestras de referencia con cédigo de barras v iz emision de
unt dosurnento acusanco [as muestrac recibbidas, fecha, nors, uniclad v responsabile; la admision es a

traves e estaciones auto izacias,

Envio de detalle de o
almacenamients remoto medianie e protocolo sopor

node lzboratorno solicitados & aplicaciones  externas para su
tedko por el cliente; ejemple: IMSS - ECHE

(Laboratory Ordar / Laboratory Eventl o hien notificackan de actualizacion de fa orden misrma

cambiy de astudios por crror de banscripoon o bien cancelacion de la orden redgistrando un
motive y ef usiaio automaticamente.

Incluye fog siguicntes Docurmentos v Frocesos para todas las secciones del iaboratorio:
¢ Lisras de Trabajo,
o Hojas de trabajo,
o Listas ce envios,
o Bitacoras de resultados,

oo Biracoras de Ervios,

o Relacidn de re

ultados impresaos,



IMpresién de reporte de Resultados.

»  Permite Filtros de seleccion (Todos los documentos del inciso anteriar pueden solicitar filtados)

par:

o

Folio,

Afifiacion,

Estudio,

Seccion,

Departamoento,

Laberatorios de referencialznvios),

Division: {ordinarios, hospitalizados, urgenes),
Unidadl,

Madico,

Servicic,

Diagnaéstico,

Piso,

Cama,

Consultorio,

Estatus: {pendiente, por validar, validados, imprasos, enviados);
Por rango de fechas v folics,

Cualguier combinacién de los anteriores,

e Listas ce trabajo, Listas de Envio v Hojas de trabajo.

Las listas de trabajo (Se utilizan regularments par las sac

iones con equipo nterfazacla) contiene:

Folia,

Nombre del Paciente,
Afiliacion
Diagnéstico,

Servicio,




¢ Unidad solicitante,

o Division,

¢ Estudios solicitados

o Seimprimnen a simple o doble espacio segun lo requiera la seccidn,
Listas e envios {una por aboratonio de referencia) contiznen estudios de una o varias seccicnes
del (abaoratorio y sirven de docurmnentacion para el acuse de recibo de las muestras se imprimen por
duplicado v Lene espacio para las firrnas de log involucrados

Hojas ca Trabajo ibara el tigbajo Manual) son progranables a las necesidades de cada seccion, en
forma rabular vertical u Horizontal,

Sentes en forma de randarm” oo secuencial,

s Copacidad de manzjo de e

Captura de Rosuliados;

e Capturade resultados manual y automatica por rmedio e i interfaz con equipns auiomatizados,

e Alarrne al rnoimento de captura de valores anormaies.

e Resuliacios calculados a parlir de otros resuitados utiizando formulan matematicas.

s Aclicion de comentarios asociados a cualquier Dato de los resultados

o Captura de resultados seleccionande de listas de posibles de resuflados preestanlecidos,
o AutoToxio para el reemplaro del texto de fas abreviaturas utilizadas en cada seccion.

s Posibiidad de resultados Mumdéricos, peguelias textos, Texio Libre dimitado.

s En casa de no poder reatizar un estudio marcerlo como NGO RESULTADRG a traves de un imend da
fas cavsas frocusntes Bj o “Muestra insuficienie”, "No Reactive”, i

¢ Segurslad de Datos al Asignar por Usuario gue estudio, seccion o departameanto puedes Capturar o
modificar resultados {incluvende fecha y hora de captural.

e Histari:o o Bitacara de cambios de catos o de estatus de cada resultado Indicando Origen, Fecha,

Vaaario responsalie, en que Estacion ocurrid, Valor anterior y el valor nuevao.

o Permile validiacon por estudic.
e Validai por pantailo todos 103 resultados a la vista,

o Validai por lote [Altro de seleccion) impririsndn una Bitacora de tog resuliados valdlados indicando
responsable, fecha v hora <le la validacion.

o Seguridad de Datos Asignar por Usuario que estudiofs) seccien{es) o departamentol{s) puede
Validar Reygistranda la fecha v hora de la validacion



Envio de resultades de orden de laboratolio & aplicaciones externas para su almacenamiento
remcto mediante el pratocolo soportado por el cliente; ajemplo: 4S5 - ECE {Laboratory Result)

Méduio de Consulia de Resultados:

Sequridad de Datos: 2 niveles de usuarios para consulta de resultados, Usuario de solo consulta solo
resultados validades (] médicos y consuitas remotas) y Usuarios de consulta, captura y
reodificacicon (Fersonal de Laboratorio),

Consulta Local fen Hospital, pisos, consulta externa, 21¢) y Remota a través de INTERNET (para las
Uridades de plaza v foraneas que remiten estudios), mostrando 1os resultades o stalus de avance
delas pruehas remiticlas.

Las Usuarios solo podran Consultar los resultados acordes o a clave, password y ciinica a la que
pertenace,

Graficas de cualguiar pardmetro del reporte Labular anterior.

Facitidad de blsqueda a través de Nombre, cualguier parte del Mormbre, Aliliacian, Soliciiud, Folio.
Apellido, Rango de fechas, Cama, Servicio, Medica, Dingnostico, Unidad, etc.

Bitacora de Resuitados:

Impresion de todos los resultados de cada seccidn para forrmar un archive Impreso.

Programables a las necesicdades de cada seccian, se irmprimen en forma tabular Horlzontal (carta u
oficic} con densidad minima de 40 pacientes par nNoja.

BITACORAS de ENVIO de resultados, son de estructura igual al inciso anterior, solo due activan e
envio electronico de resuitados a fas unidades remotas, v sirven de evidencia del envic

Impraesién de Resultados;

Los datos que se incluyan en e reporte de resultados pueden ser eiagidos al definir el reporte de
resuttados. (Ejernplo: [dentificader del paciente, nembre, afiliacidn, edad, doctor, saxo, hospital,
cama, servicio, guimico gue valida, etc))
Imprasicn individual de los resuitados de un paciente utilizando 2t cadige de barras de la orden.
para impresion instantanes en ventanilia y on urgencias.
Er la impresion individual da alarrma de Reimpresion en caso de que el paciante ya aste impreso,
Impresion en lotes de resultados de pacientes, ordenados por:

¢ Pisoy cama para Hospitalizados,

o Unidad y Folic para pacientes Foraneos,

o Por Afiliacion Para fas unidades gue entregan resultados 2l archiva,

o Por Consultorio Para entrege en consudia externa,
Todas [as Impresionas por lote imprimen una relacion de jos pacientes imgrasos vy koo estudios que
incluye, esta relacion podrd soliciiarse sin la impreasion definitiva d= 1os resuliados.
lLos resultados indican si los resuliados incividos en el documenio son parciaies 0 ya es el reporte

final con tados los resultados.

Se podran irnprimir por lotes de pacientes con el filtro de seleccidn indicado on C

Impresion Tabular de resullades de muiliples ordenes de un paciente dado su nidmero de
Afiliacidn.

Graficas de cualauier pardmetro de los contenidos en 2i reporte anterior.




¢ Los Resultados :ntegran valores de referencia segun sea Hombre, Mujer o nino cuando aphique
incluyvends varianies camo edad del paciente), de ota forma puede cortener un texto con los
sl difeprentes critenios Ejem. Antecedenies gineco obstétricos),

valores de referencia
s Los rewuilados indican casos de alarrna ¢ oriticos tanlo en pantalla como en la impresion (s e
formatc que lo contiene es acepiado por ef clisnte),
¢ Los feimatos de los reportes pueden ser individualizados de acuerclo con fas necesidades de la

uriidad rngdica.

= Permite conexion yemota a otras unidades con el misime sisterna informatico para envio de
pacie:ites, recepsién y consulta de resultados v para consolidacion de datos estadistices, red tocal o
intern:i.

Programa de Control do catlidad,

1. Hojas.de control para cada estudio que reporta,
2. Capacdad de mangjar reglas de Wedtgard, graficas de Levey- Jenning, y otros.
3. Via On-Line alos instrumentos interfazacdes y entraca manual para estudios no interfazados,

cas te paciertas v astudios:

¢ Por uradad, seyvicio medico, Medico, Por Origen (Consuita Externa, fordneos y hospitalizados), Por
Premura ((rdinarios y Urgentes), por seccion v departamsento del laboratorio, por caplurista, ete, y

ificacion,

e Capaciiad de exportar datos estadisticos a olros paguetes Jde soffware comerciales.

cuiarn, tatatizar y reportar dentro de un range de fechas definida por el usuario por

otros condeptos de clas

e Capacidad de s
tipo de estudio, v el 2ouipe donde se efectuaron.
+  Adaploble atas recesidades de nuesiros clientes.

Mdadulo de Gestidn parsia Alta Bireccidn

¢ Presenta lo informacion er forrna numéricn y grafica en pesos v astudios.

o Opetable por Internet,

s Presento inforrmacion por unidad v Consolidada de todas Las unidades.

s Informacion de cada rmes del ano v el acumulado anual comparandolo contra presupuesto y el
prondstico para &l ejercicic {en desarnrolic}

o Debe Presemtar la informacion de cada mes del afio comparandolo contra el ano anterior y sus
acurnulaclos snvales calculando indices de reduccidn o crecimiento. (en desarrollal

istro de los presupuestes anuales a nivel unidaa servicio v estudio e desarrollo)

o  Progroma parar

wModulo pare Control de Almacédn e Inventario,

¢ Entradias v Salidas por focha, tipe de reactive, maran, nameio de lote, fecha de cacducidad,
existe: y secsion a la gue se entrega para su utilizacion
e Reporiz de maxirmos y iminirmos.

do del mercado.

o Capacwlad de Interfasarse o cualauier equino automatize

o Interfaces Bidireccionales permitiendo enviar liskas de trabajo para analisis de rmuestrs

o Capacalad deirverfazar fos graficos generados por of ecuino autoinatizado,



s Capacidad de recibir resuliados ¥ alertas autormaticamente de log eauipos
*  Envie de inforrmacién a otros Sistemas de terceros como bxpediente Hospitalaria a través de
interface,

s Sequridad de Datos:

¢ Elsisterna cuenta con un maédulo de adrministracion para Asignar por Usuario que estudio,
seccion o depariamento puede Capturar o modificar resuitardos.

o Asignar por Usuario que estudiols), seccidn{esg) o departamentols) pueds Vatidar,

o Asignar perfiles de usuarios para cansuita de resultadcs, Usuaric de salo consulta solc
resultados validados (Ej. médicos ¥ consuitas remotas] v Usuarios de consuita, captura y
modificacion (Personal do Laboratorio),

o Histdrico o Bitacora de Cambios en fos datas dernograficos de los pacientes Indicando

Usuario responsabile, estacian, Hora y fecha de la accion.

o Histérico o Bitdcora de carnbios de datos o de astatus de cada resuitads indicando Origen,
Facha, Hora, Usuario resnonsable, en que Estacion ccurrio, Valor anterior v 4 vaior nuevo
{trazabiiidaaq),

¢ Seguridad por usuaric

¢ Password de usuerio personal Gnico 2 intransferible para registrar transaccionss

o Asignacidn de funciones sor usuario y grupos de usuarios registrando sus maovimientos,
Opcion de activar o inactivar a usuarios ‘emporalmente o definithve
o Elsisterna no eliminar al usuario, solo inactiva para consuita histérico de sus movimientos
o Elsisterna controla el tienr o de inactividad del usuario para terrminar 1s sesion,

o

e Seguridad por Estacion:
o Asighando funcienes especificas por estacion (duracién de sesicn, acceso i impresoras,
unidades de lectura, etc).

¢ losrespaldos de informacion pueden hacerse en unidades de almacenamiento externo, en la nube
de datos del Instituto, i se reguicre ef sistema debe apegarse a procedimiantos 4SO 9007 para log
respaldos, realizandose como se indiguen y garantizar con elfo ia disponibilicad

e Elsistema puede trabajar con e CIEIND y otros catdlogos internacionales, o de uso particular para la
institucion donde se instale.

*  Disponibilidad para efectuar adecuaciones al funcionamiento astandar del sisterna al proceso
institucional del cliente,

Funcionalidad para Instituciones de Salucl:

¢ Alimentacion y consuita del Expediente para el Instituto via HL? (de acuerdo a la norma vigente)
«  Envio de Mensajes de "Lahoratony Observalion”
¢ Envio de Mensajes de "Lahoratory Results”,




SEl. PROVEEDGR! debera comtat con un cehtro de atencion @ clisntes sictematizado via web y telefonico,
para la atencion de 1as ircidencias /o requerimientos de setvicio tecnico con las siguientes caracteristicas:

o Servicio 24x7x365 para el cgistroy atencion de las incicenacias.

o Acignicion foliacla para el seguimienio de incidente por atender.

o Se derad proporcionar una plataforma para gus ol usuario pueda teper retroalimentacion para
consullar o astada avance y solucion de lag Incidencias,

«  Proporciorar mensualmente una encilesta sistematizada de Satistaccion del servicio prestado a tos
jeles civ cada Labinyatono.

s Proporzionar en la plataforma, la consuits de la calidad des servicio informancdla el resultado de las
ercuentis 1SC (ndice e catislacgion al cliente) asi como mdice de la atencion de las inciclencias
(5LA}

o Elvisc: debera conservar of histdrice de los indicadores 150 (indice de Satisfaccion al Chentel y 5L
{Sarvice Level Agreament},

e Laasisiencia delwera ser ar sitio o ramota seguri 10 recuiera fa incidencia presentada.

e Lasolucion de soporte del ficitante dabera InCluir ser un cisterna Lipo aplicacion (ARP) para solicitar
servicios carrectivos v capacitaciones o traves de dispositivos moviles. Dicha solucion ce soporte
cieber’ parinitir 2 los usuar os

Levantarnierto de reportes en tisrmpo real

Renoitas de sendcio para dejar el equipe funcional ante cualquier falla,
Repories de capacitacion

Coensultar reportes de servicio, entre otros

N

ENEN

Para lo cual di-bera anesat a su propuasta el folleto técnico de dicha soluzsion, manual de operacion y liga
de clescarga de ias APP Lrore mias Comunes como [O% o Android]

TEEMIMNOS ¥ CONDICIONES

PLAZC DE LA PEESTACION DEL SERVICIO:

EQUIPAMIENTO! a fos 20 [veinte) dias naturales posteriores al fallo en cada uno de las Hospitales
Furales que se relacionan en el Alexo MNurmaers 2 {dos) del contrato.

BIENES: *EL FROVEEDCR delber) propordonar una primera dotacion de bienes que correspondera a 45
dias de consurne, v dekard realiza se dentro de los & dias naturales postericres al inicio de la vigencia
del contrato.

LUGAR DE LA PRESTACION DEL SERVICIC:

“El PROVEEDOR! debesra considerar gue (@ prastacion del servicio sera en los Hospitales Rurales,
relacionados e o Anexn Mikmere 2 {dos),

1.3.- MECAMISMOS DE COMPROBACION, SUPERVISION Y VERIFICACION DE LOS SERVICIOS
CONTRATADOS

£l mecanismo die comprobacion, supervision y verificacion de los servicos contratados y efectivamente
prestados sera o traves de la Fevision de listado de estudios o exdmenes practicados en cada Unidad, Este
listado se rovisard en los lugare:s donde we prestaron ios worviclos v sera firmado por e Director v



Administrador, previo a la firma de la representacion impresa del Comprebante Fiscal Digitat por Internet
{CFDY) autorizado por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT).

YEL INSTITUTOQ" tiene ta faculiad de evaluar la calidad de! servicio prestado v de efectuar visitas de
inspeccidn a “EL PROVEEDCOR" duranie {a vigencia del contrato.

T4~ RESCISION ADMINISTRATIVA;

Con tfundamento en el articulo 54 de la l2y de adauisiciones, arrendamientos y servicios del soctor publico,
“ELINSTITUTO" podrd rescindlr administrativamente en cuaiquier momento e coniraio, cuando “EL
PROVEEDOR” incurra en incumplimients de cualquiera de las obligaciones contraidas por virtud de la
catebracion del instrumento juridico sin necesidad de ir a los rivunales competentes,

“EL INSTITUTO™ podrd suspendear en tramite del procedimiento de rescision, cuandao se hublere iniciadeo
un procedimiento de conciliacidn respeacto del contrato de la rescision,

1.5 CAUSAS DE RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO!

“ELINSTITUTO? padia rescindiv administrativamente ef contrato sin mas responsaisilidand para el mismo v
sin necesidad de reselucion judicial, cuanda “EL PROVEEDOR" incurra en cualauiers de las causales
siguientes

1. Cuando no entregue la garantia de cumplimisnto del contrate, deniro del ternmino de 10 {diez) dias
naturales posteriores a la firma de! mismo.

2. Cuando incurra en falta de veracidar total ¢ parcial respecto a o informacidon propercionada para
la celebracion del contrato.

3. Cuando se incumpla, total o parciaiments, con cualescuiera de {as obligaciones establacidas en el
instrumento juridico v sus anexos.

4, Cuando se compruebe gque "L PROVEEDOR? haya prestade el servicio con descripciones y
caracterislicas distintas a ‘as pactadss.

E. Cuando se transmitan total o parcialments, hajo cualguier (itulo, los derechos y obligaciones
pactadas en el presente instrumento juriclico, con excepcidon de los derechos de cobro, previa
autorizacidn de "EL INSTITUTGC"

6. Si la autoridad competente declara e concurso mercantil ¢ cualquier situacicn analoga o
equivalente que afecte el patiimanic de "EL PROVEEDOR"

7. En el supuesto de que la Carmisién Federal de Competencia, de acuerdo a sus facultades, notifigue
a "EL INSTITUTO . la sancian impuesta a "EL PROVEEDOR", con motivo de b colusion de precios en
gue hublese incurrido durante ¢l procedimiento ficitatorio, en contravencion a o dispuesto en los
articulos 9, de la Ley Feceral de Competencia Econdmica v 34, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico

8. Las adicionales a las anteriores, gue se mencionan en la clausula VIGESIMA CUARTA RESCISION
de!l modelo de contrato.

1.6~ RELACIONES LABORALES.

“EL PROVEEDOR” como patrdn de los trabajadores gue ocupe con motive de la prestacion de los servicios
ohjeto de este contrato, serd el Unico responsable de las obligaciones establedidas en ia Loy Federal det
Trabajo. en a Ley del Segure Social y en la Ley del instituto del Fondo Nadional de la Viviendz para los
Trabajadores, como son el pago de salarios, o pagoe de las cuctas obrerc-patronales al Instituto Mexicaneo
det Seguro Social, el pago de aportaciones al instituto del Fondo Macional de la Vivienda para los
Tiabajadores, ia retencion y entero del Impuesto Sobre la Renta, ast como 2l clomamienio de las
prestaciones a que tengan derecho.




HEL INSTITUTS” en ningun moimsenle y baje ninguna circunstancia, serd considerado como patrdn
substituto o sobidario, ri tendrd ninguns responsabilidad u obligacion {aborai, nt tampoco se le debera
considerar colna itermediario de "EL PROVEEDORY

For lo anterior, “Eb. PROVEEDORY se obliga a eximir v liberar a "EL INSTITUTOY de loda responsabilidad
jundica y por lo mismo, “EL PEROVEEDOR” respondera de tocas las demandas que sus trabajadores
presentasen €N sy conira o en contra de “EL INSTITUTO" en refacion con los servicios materia de esta
adjudlicacion.

En el supuesto caso de gue se llegasen a presentar demandas o reclamaciones laborales, de seguridad
sacial, fiscales o de cuszlquier oo tipo en contra de “EL INSTITUTO", YEL PROVEEDOR" se obliga a
liberario de todo respansabitidad juridica y a cubrirle cualguier gasto, honorario o erogacion gue hubiese
hecho “EL INSTITUTO" con malvo e dar contestacion y tramite a dichas dermandas. Ademas, “EL
INSTITUTO” pedrd ejeculas 2 fiarza gue se establece an la cldusuia correspaondiente del contrato,

2.- PEMNAS COMVENCIOHALES PO ATRASC EN EL SERVICIO.

e conformiad i«
det Sector Puinl

con lo sstaldecido en el artioulo 5% de la Ley de Adauisicionas, Arrendamientos y Servicios
o0 CELINSTITUTC" apli 3 s & UEL PROVEEDOR" cuando existan
incumplimienlos #n la facha pactada para |3 prestacion del servicio contratado. la cual sera del 1% [uno
por ciento) por cada dia {24 horas) de straso, calouldndose sobre of valor del servicin o concepto
incurnplido y sin considsrar e Impuesio al Valor Agregado.

LNV RSN

La pena convencional por atraso, se calcuial d por cada dia de incumplimiento hasts un maximo de 10
dias naturales, de acusida con el sarcentaje de penalizacion establecide aplicado ai valor de los servicios
prestados cor: atraso v de manera proporcional at impor

e de la garanta de cumplimiento que
cortesponda o ia partida fue se trate. La suma de ias penas convencionales no deberd exceder el irnporte
de dicha garayitia

El adrainistrador del presente contrato serd el encargado de determinar, calcular v notificar a “EL
PROVEEDOR Ias ponas convencionales; asl coma de vighar el rzgistro o captura y validar en el sistema
FREI Milleniutn, dentro de los 5 dias habiles siguientes a la conclusion del incumplimiento, fa aplicacion de
las penas convencionales, cbjeto del presente instrumento juridico, y comunicar [os incumplimientos,

HEL INSTITUTS” dascontard las cantidades qgue resulten de apticar la pena convencional sobre los pagos
gue deba de cubrir a "EL PROVEEDOR", por o tanlo YEL PROVEEDOR" auloriza a descontar las
cantidades que resulten de aphcar las sanciones sefaladas en fos paratos anteriores, sobre los pagos Gue a
éste deba cubririe a "EL INSTITUTO™ durante el periodo en que incurra o se mantenga 2n
incumolimienio con motivo del swininistro de los servicios.

Para autorizar @l poge de los sarvicios, previzrmente “ElL PROVEEDOGR" tiane que haber cubierto las penas
convencionales aplicadss conforme a lo disouesto en e comtrato, B adrminisirador del contrato sera el
resporsalle de verificar gue se cumpla esta obligacion, denuo de los 5 dias habiles sigulentes a la
conctusion del incumplimientc,

Conforme a lo previcto en el Witimo parrafo del articulo 86 del fec
eslipulacion de penas convencionales, ni intereses rmoratorios a cal

famento de la LAASSP, ne se aceptara la
Jo del Institute.

UNA VEZ QUE ESTEN INSTALADCS Y FURCIONARDO LOS EQUIPOS



£l Instituto aplicard una pena convencional del 1% {uno por ciento) diario sobre el valor de lo
incumplico, calculado sobre el valor de 1as pruebas no realizadas en el mes de facturacidn, en la o las
Unidades Hospitalarias de cue se trate por {as siguientas causas:

a} Cuando el proveedor incurra en atraso en la entrega de los insumos, en términos def Anexo 1 del
presente reguerimientoe

b) Cuando el proveedor no realice & mantenimiento preventivo y correctivo ce cualguiera de los
equipos con que se presta el sarvicio de cornformidad con los periodos coptenidos en el
Programa presentado para tal efeclo.

¢} Cuando el proveedor no leve a cabo la sustitucian del squipe dertro del término establecido en
el Anexol, del presente requerirniento

d} Cuando el proveedor no brinde opurtunamente la asistencia técnica a que se refiere e Anexo 1
del presente requerimisnio

El monto méxirme de aplicacion de la pena convencional noe podra ser superior a la parie proporcional gque
corresponda al porcentaje de la garantia daol contrate para cads paguete 0 concaplto.

Por ningun concepto la aplicacidn de penas convencionales podra exceder el importe de i garantia de
cumplimiento del contrato.




TTTHICOTACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA

IMETITUTO IMEXECAND DEL SEGUNG SOCIAL NUMERD LA-50-GYR-D50GYRON-N-7-2024
GRGANG DE OPERACION ADMINISTRATIVA SERVICIO INTEGRAL DE PRUERAS DE
GESCOMTEMTHADA ESTATAL YUCATAN LABORATORIO CLIMICO BARA EL PROCRAMA

JEEATURA T ERVICIOS ADMINISTRATIVOS IMSS-BIENESTAR. EJERCICIO 2024
CCORPMNACION HE ABASTECIMIENTO Y EQUIFAMIENTO

_ CONTRATO NUMERO 050GYROTINOO724-001

ANEXO HUMERO 4 [CUATRO)
CEDULA DE ESPECIFICACIDNES TECNICAS MiMIMAS DE L0 EQUIPOS

CLAVE £33.036.0701.  BIGCUIMICA CLINICA  TIPO 2

Solicitado f T " Ofertado

Sislerma automatizado parz determinar crushas de quimica dlinica. Con las siguientes sarcleristicas

seleccicnables de acuerdo alzs necesidades de las unidades medicas:

Pringipio de- funcionamiznto: coloriélricas. especimfolomalricas, de pumlas flinales, cinéticos,

1 L . .
enzimdatico- . absorbancia: opcional.
- Determinacisn de elecholilos séricos 1Sodio, Magresio, Calcio, Patasio y Cloro} v urinarios por [SE o
£ . .
equivatente Opcionsl
3 Analitos o estudios a determinar por la unidad médica solicitanle: Las soliciiados en el Anaxo

4 Nimero de resctives a bordo: Midmo 32 posiciones,

5 Sistema de refigaracion para reaclivos Infegrado: 34

5 Sistema flométecn von longiludes de onda aprop:adas: Si, con longitudes de anda necesarias para
cubrir los analiios o estudios soliciados en el Aneo
7 Capacdidad de procesamiorso de pruebas por hora iinime 250 praghas por fora.

E Volumen d- muesia. Misamo 40 yit

S Voiumen dv sdvo: Maima 250 ji.

10 | Capacidad rary analizar mussiras ce suero, plasima, orina y olros liguidos: Si,

1t | Calibraciar autormaiica y/o manual: Si.

12 | Capacidad de muo-dilucion: Si

13 | Programacian de praebas en memoria: Minimo laz saliciiadas en el Anexo 71

14 | Sistenia de incubacion con coptrot de temperatura Si seco o humedo. Obligatorio 37 0.

15 ) -
control de abnacenamiento de lodos s datos de s controles de por lo menos un afio.

Carrugel, divew de maesiras o gradillas con posicitn para muasiras, ncluyendn posicionas |
14 urgencias: 3 minhno 44 posiciones pars muestras y que permila procesar mussiras wyenies, en
cualguier ninmento

17§ Sansor de iivel da muesiras v reactivos: Si

18 | Gaslo de a e raenor a 1 its por fw. De preferencia no usa agua (opcional;

19 | Lactor de coddigo de harras: S




TR Soiicliado

Soflware en espadiol: Si.

20

21 | Puertc de comunicacidn para interfase: Si.

22 | Monitor e impresoras inlegradas o adicionates: 36 T
23 | Reguiador de voltaje v baterla de respaldo: Si.

24 | Refacciones: De acuerdo a las necesidades, compatibles can la masrca y modelo del entipo.

25 | Accesorios: De acuerdo a las necesidades, compatibles con la marca y modelo del equipo.

26  Consumibles: De acuerdo a las necesidades, compatibles con ta marca y modelo del equipo.

27 | instalacion: Corrienie eléclrica 120V/ 61 Hz.

28 | Operacion por personal espacializado y de acuerdo af manual de operacién.

29 | Mantenimienlo prevenliva v correciive por personat capacifado.

{FIRMA REPRESENTANTE LEGAL)




CLAVE 533.036.0719.  ELECTROLITOS  TIPOA

T sollcliade Ofertado

Equipo para la idenificaadn v cuantificaciin de electrdlios en sangle total, sue
caracteristicas salvcoionables de asuerdo @ las nacesidades de las unidades medicas:

3o plasma Con las siguientes

serpautomalico: senauioimatico.

1 Automético

2 Medicitn por eleclcados: 2pcianal

3 Anafitos o ectutios a detemynar, Minimo Calcic. Sodio, Magnesio, Potasio v Cloro.

Capacidad ¢'= procesamionto de imuestras: Mimdmo 30 prushas / hora.

Muestras en copa. copitla o jeringa, fuho capifar o de recoleccion. Si.

k&

6 Calibracion imanuel o awomatica: Si.

7 Voiumen de muesira. Maximo 300 ui

9 Lector de ¢ 1o bares. Opcional

10 | Softwaie en =sparnol: Si

[T | Monitor o paetalls & impresora integrados ¢ adicionates: si, pantalla opcional,

ollaje v baleria de respaddo: Si

12 Regula&aga

13 | Capacidad e atmiacananiento de informagion: Opcional

14 | Refacciones' e acuerdo & las necesidades, compelibles con la marca v madetn del equipe

13 | Accesorios: e acuerdo ¢ las necesitdadas, compatibles con a marca y modeio del equips

16 { Consunibles e ucierdo @ fas necesidedes, compatiDles cor ta rarcu y models det equipo.

17 | Instalacion: oricste olétrica 120/ 60 Hz

13 | Operacion por personal especializado y de acuerda 2l manual de operacion.

19 [ Mentenimienio prevertive y correctvo por personal capacitada.

(FIRMA REPRESENTANTE LEGAL}

CLAVE 533.810.0688. HEMATOLOGIA  TIPOG 3

foituitado o Dfertado




" Selcitads T

Equipo para pruebas hematologicas. Con las sigulentes caracteristicas seleccionables de
acuerdo a las necesidades de las unidades médicas:

Pringipio de medicion: andlisis diferencial, rayo laser ¢ radiofrecuencia. impedancia o

puisos cumitativos, citoquimica o absarcién de fuz Minimo un principic de medicion,
Analifos o estudios a determinar por {a unidad médica solicitante; Minimo 18
2 parametros: WBC, LYM # LYM %, MID #. MID %. GRA f, GRA %, RBC, HGB, HCT,
MCV, MCH, MCHC, RDW, PLT, MPV, PDW y PCT. Con diferencisl de 3 partes.
3 Automatico
4 Capacidad de procesamienlo de mueslras por hora: Minimo G0 pruebas / hora
5 Yolumen de muestra: Maximo 5 2 20 pl T
@ Reporte de resultados en graficas. ntimeros absolutos o por cienlo. lanlo en la o
pantalia como en el papel: Obligatora en papel.
7 Maonitor e Impresora intsgrados ¢ adicionales: Si Pantaila i o T 7
8 Control de calidad integrado: Si
g Aulorauesireador y perforador automatico dei {apon de bule del lube de recoleccion © 7
de sangre o unidad de muestreo automatico con agitador: Opcional. i
1% | Capacidad el Sistema para progiarnacion y aimacenamienio de pruebas: Opsiopal. -
11 | Puerlo de comunicacion para intarfase: Sk
12 FlLector de ¢édigo <de batras: Si.
13 | Software en aspariol: 8i.
14 | Reguladar de voltaje v bateria de respaldo: Si.
15 Refacciones: De acuerdo a las necesidades, i:{m;paﬁh!es con la marsa y madelo del |
auipo. :
16 Accesorios: De acuerde a las necesidades, compatibles con la marca y rodeie del
aquipo.
17 Consumibles: De acuerdo & tas necesidades, compalibles con la marca v modelo del T
aquipo.
18 | Instalacien: Corrients eléciica 120V7 60 Hz. ) B
19 | Operacion por personat especializaco v de acuerdo al manual de eperacion, ) T
20 | Mantenimiento preverdivo v correctiva por personal capacitada. o T

{FIRMA REPRESENTANTE LEGAL}







CLAVE 533.036.0768. COAGULACION TIPO 2

1t Golicltado:

Equipa autemalizade conlrolado per micropracesador para el analisis del tismpo de coagulacion

sanguinga. Con las siguientes caracteristicas seleccionables de acuerdo a las necesidades de las
unidades médicas:

Capacidad de procesamiento de muestras para liempn de protrombina, parcial de

! tromboplastina, capacidad de procesamiento de nifnimo 10G prughas/ hoa.
5 Deteccion del codguio par al rasnos una de las siguientes metocologias: folo éptica,

electromagnética, nefelomattia, folomecdnica o dispersion de huz:
3 Canales de medicion independientes: Sl minimo 2. b
4 Ststerna de incubacidn para muestras y reactives: Si.
5 Pipaleador integrado para reactivos y mueslras e tuba primario vo copa o copilla: Si, 7
6 Volumen de musstra: Maximo 104 pl. T M
7 Volumen de reactives: Maximo 106 ul. T
8 Programa de control de calidad integrado o exierno: Si. T
9 Capacidad para programar mueslkas urgentes: Si.
10 | Lector de cédige de barras: Si.
11 Monilor e impresoras inlegradas o adicionales: Si ]
12 | Regulador de voltaje y bateria de respaldo: Si. ™
13 | Refacciones: De acuerdo a las necesidades. compatibles con la marca y modelo del equina. 1
14 | Accesorios: De acuerdo a las necesidades, compatibles con la marca y modelo del equipo. o
15 | Consumibles: De acuerdo 2 las necesidades, cormpatibles con la marca y modelo del equipo. -
16 | Instalacion: Cordenie eléctiica 120v/! 60 Haz.
17 | Operacidn por personal especializado v de acuerdo al manual de operacion. o
18 | Mantenimiento preventive v correctivo por personal capacitada.

(FIRMA REPRESENTANTE LEGAL)




CLAVE 533.342.4385.  UROANALISIS TIPO 2

7 Sollsltado

Equipo lecior de iiras renclivas para la delerminac on det examen quimico de la orisa
Principio de madicion; Tolomstria de reflexidn. Con ks siguienles caractens
selecclonanies ¢e acuerdo alas necesidades de las unidades médicas:

11 Aulomatioe. senvamamatico o mandal: Semiautematico,
Analitos o estudios a deermiinar: Minime los soliciadas en el Anexa 11y (:‘ﬁze inclaye pH.
2 | glucosa, proteinas, sangre, cusrpos ceonicos, bilirrubing, wobi indgeno, nitrilos, gravedas
aspecifica, lsucocitos,
3 | Capacidad de ;i':;(‘:};;an?ienln de muestras: Minino 406 mueslias / hora.
4 | Velocidad de lienipo de tectura: Maximo 55 seg. -
5 Depdsito de muestras y de desechos de liras reacivas, Si.
"6 [Lectol de codigo de barcas: Si - N
7 [ Puerta de comunicacion 1t T o -
& | Software en Rapaiiol Si mw
9 | Monior o ;;- salka & imjpresora inlegragdos o adicionales: Si )
10 | Regulador e volia;‘";ﬁ;a eria o
1 Capacidad Ce almacenantiento de informanian: Minimo 500 rasnllados y 200 cantroies
GOMO NHnine
72 | Refacsiones: De acuerts a las necesidades, compalibles con e marca y mocelo del sguioo.
13 | Accesorios: De acuerdn & Ins necesklades, competicles con fa marca y madelo del souips
MM C(Jﬂ.SlFl'nihlz--SI De acuerdo & las necasidades, compatibles con la marca y modelo del
aquipo,
5 [instalacion. Goriante eleelnoa 120V 80 He. o
i6 | Operacidn g'ﬂ_fz_;'_ﬁé‘rso=1a1 gspacializado y de acuerdo al manual de operacidn,
17 | Mantenimiciio praventivo y correcliva por parsons| capacilado. -

(FIRMA REPRESENTANTE LEGAL)Y

CLAVE 40.70.004.  Gases Medicinales

~Solicitadn

Ofertaido -




No.” " Solicitado

Analizador de gases y pH en sangre. Con las siguienles caracleristicas seleccionables de
acuerdo & las nevesidades de las Unidades Médicas,

“aplica. electrados, fotorr etria,

Medicion por electrodos v on selectivo fluorese

f ampesometria, conductametria ¢ potenciometria.
5 Analiios o esludios a determinar por la Unidad Médica solicilante mimmo pH, pO2, pCO?2 I
TCOZ, HCO3, Exceso de Base, S0O2 v Lactato.

3 | Autormatizado o semiaulomalizedo: Semiaulomatizado, o
"4 | Funcionamiento con tanaue de Eﬁs, tarjela cartucho o reacliva: 8. T i o

§ Voluman de muestra: Maximo 100 ul T o

6 Aceptacion de sangre total venosa, arterial o capilar: si

7 Niimero de esfudics a pt'ocesal:'iior hora: minimo a0 esludivs/hora, I R
8| Muestras de jeringa hepaz‘ini_:_c-é&i o capilar: 3i e o T

Calibracion automalica o manual, avfomatica a un punlo cada ver que se ublice un
9 cartucho que requiera un calibrada. La sclicion de calibrado debe de estar va contenida
an el carlucho.

10 Control de controlﬂintegrado: si. mediante simukador electrénico

11 Puero de comumcacen paea intertaz: s T
T2 gﬁégulad(ﬂ'ﬁé vollaje v bateria de respaldo: si o T

137 | Almacenaje de informacion: i, minimo 1,000 resultados de paciente. I ’ -

7 s e et DN e e i R e

Retacciones: De acuerde a las necesidades, compatibles con la marca y moceto del

14 .
SqUpo.

16 Accesorios: Da acuerdo a las neceskdades, compatibles con la marca vy modela del
aquipo.

17 Consuribles: De acuerdo a las necesidades, compalibles con la marca y mocela del T
aquipo

18 Instalacion corriente eléctrica 120Vi80 Hr o 220 VG0 Hz,

19 Operacion por personal especializado y de acuerdo al manual de operacion.

20 Mantenimiento preventiva y correclivo por personal capacitade. T

(FIRMA REPRESENTANTE LEGAL}







LICITACICN PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA

- ISTITUTO MEXICAKG DEL SEGURO SOCIAL MUMERD LA-50-GYR-050GYRON-N-7-2024
-"“q ORGANO DE OPERACKIN ADMINISTRATIVA SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE
@ DESCONCENTRALA ESTATAL YUCATAN LABORATORG CLIMICO PARA EL PROGRAMA
“\/‘SS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS IMOS-BIENESTAR, EFERCICIO 2024

COORDINACION DE ABASTECIMIENTD ¥ EQUIPAMIENTO

CONTRATO NUMERQ 050GYROTINOOT724-001

ANEXO NUMERO & (CINCOY

DESCRIPCHIN GENERAL DE LOS PAQUETES DE ESTUROS,

LAS PRUERAS OFERTADAS ELTAN AGRUPADAS POR PAGUETES DI ESTUDIOS:

e S R R —

PAQUETE NO. 1 QUINICA CLINICA Y ELECTROLITOS

PAQUETENG.2 | HEMATOLOGIA
PAQUETENO.3 | COAGULACION

PAQUETEND.4 | URIANALISIS

PAQUETE NO. 5 GASOMETRIA

“Bl provecdar” deberd considerar gue, de acuerdo al eruipo v presentacion del reactivo propuesto para
el numero de pruebas ofertadas, la presentacion y estabilidad de sus reactivos sean las adecuadas a la
dernanda de la unidad donde se instalara, para obtensr el maximo beneficio y evitar el dosperdicio por
presentacicnes demasiado grandes y/o estahilidades demasiado cortas.

Si por razones inherentes al proceso de validacion o imputabies a un mai funcionamierto del equipo,
se gasta reactivo y/o consumibies, estas serén repuestos por "el proveedor” sin cargo alguno para el
instituto.

Ei proveedor deberd proponer el software para el manejo de los aquipos propuastos en el proceso
analitico de las pruebas de esta licitacion en idioma espafiol ¢ realizar fa traduccion durante ef periodo
de instalacién de los instrumentos,

Las especificaciones técnicas de los equipos y reactivos descritos a continuacion y que corresponden a
los paguetes que se solicitan para la OOAD Yucatdn, son enunciativos rmas no limitativo

CONSIDERACIONES ESPECIALES:

La propuesta del licitante debera incluir la solucion integrat en cada uno de los paguetes de pruebas
ofertados.

Cuando el licitante tenga ta pesibilidad de integrar dos o mas paguetes de estudios para realizarse en
un mismo equipo, debara de considerar el incremento en fa productividad de estudios por haora, paa
esta efecto deberd considerar la suma e las cantidades maximas de estudios que se proponen realizar
en al equipo v dividirla entre 22, esta cantidad de estudios deberd ensayarios s eguipe propuesto en
un tiempo maximao de 3 horas.

El proveedor para obtener el maximao beneficio y optimizar recursos a favor de una mejor propussta
econdmica, y evitar el desperdicio por presentaciones inadecuadas y/o estabilidades cortas de sus
reactivos, debera considerar |a demanda de cada unidad medica donde se instalara «f equipo, para que
proyecte la major oferta de equipos v presentacion de sus insuimos.




£l proveedor asumirad todos los costos de los reactivos, incluyendo cuando por razones inherentes al
proceso de validacion o irnputables a un mal funcionamianto del equipo se consumen cantidacles
adicionales,

1o PAGUETE DE QUIMICA CLINICA Y ELECTROLITOS

1 [Glucesa Tz Eastatasa Alcalina
= Gor P e S _—
"3 [ cCreatmina o 14, | CPKmb ) )
4, Acido Urico o w0 Amilasa -
5 | Colestaral o 16, | GGPT {Gan }g:z;k.l tarilaminotransferasa)
6. |HDLColesterol w ioe T
7. | Triglicaridos 18, | Protemas Torales Suero N
8. Bilirruiizina Directe 19. Albtmina o
S e[| 5050 G ), g
10, TC]ns—Z‘m(_f’-ﬁ::l‘_g_'—TEB}_:—_'mm o 2. Hen’nogldtvina giucc»éﬂéda
11 TGO (ASTITGO),

[ La determinacion de Bitirrubing incluye la medicion de Bilirrubina total v directa con
reactive especifice para cada unay el cdiculo de la indirects.

Il Se ddehera contemplor fa dotacion de sueros control para el Control de Calidad Interno,

PRI 8 dos nivelas,

M. L& cantidad de controles (normal y anormal) deberd ser minima para una corrica diaria,
yfo cuando por razor2s de control ge calidad se requierar mas determinaciones para su
veidacion,

V. Para el control externo debe el proveador licitante, inscritlr a cads laboratorio de cada
GOAD & un programa exlerno de la calidad, ef cual podra ser Nacional & intetnacional que
sera quian @nvie lo muesirs para ser analizada por cada laberatorio procesandole una sols
ver al mes, de acuerde a la NOM Q07-SSAZ-20N recibienda el resultado. con las
ohservaciores corruspondientes. Esto de acuerdo al punto &.2 de 13s bases

Voo Los equipos y reactives deberan ser capaces de efectuar determinaciones de glucosa,
urea, amilasa, deshidrogenasa factica, Creatinina v Cloro en suero, orina o en sy <aso

ofrecer los reactives idoneos para elfo.



V1. La determinacion ge electrolitas implica ia madicion de Sodio {Na), Calcio {Ca), Magnesio
{Mq), Potasio {K) v Cloro (C), en suero.

VIl En caso de que el eguipo requiera de calibraciones o controles aspecificos para
determinaciones de electrolitos en otros liquidos corporales diferentes de suero, estos
deberan ser proporcionados en cantidad suficiente para les determinaciones.

VI Los reactivas, calibradores v controles podrian no ser de la mmisma marca gue 10s equipos
ofertados, liquidos v/o licfiizados, stempre y cuando g2 cumpla con los pardmetros
establecidos para el buen funcionamiento, no haya afectacion para 8l Instituto y todos los
insumos sean compatibles con el equipo,

IX. La prueba de hemogiobina glucosilada puede ofertarse en el equipo da guimica clinica ¢
&n un equipo semiadtomatico independiente gque cuente con certificado NGHR.

2.- PAQUETE DiE HEMATOLOQGEA

Se deberd contemplar la dotacion de controles sulicientes para una corrida diaria mintme o las

Las sarjres control seran a tres niveles como minimao {bajo, normal v alto),

tos parametros (18 en total} de la biometiia hematica a analizar serdn los incluidos en las

2.3
necesatias de acuerdo al control de calidad,
2.2
2.3
especificaciones minimas requericas por tipo de equipo,
Riometria Hermatica

3.~ PAQUETE DE COAGLILACION,

31 Se deberd contemplar la dotacion de plasmas control, norimal y anormal.

32 El Numero de lote de los plasmas control debera ser el mismo cuando menos por caca seis meses,
durante la vigencia del contrato.

2.3 Se deberd conternplar 1a cantidad suficiente para una corrida diaria minimo <e cada nivel de plasma
control o cuando por razones de contrel de calidad se reguiera mas.

3.4 Elreactive utilizado para el 1. De Protrorbina el 151 deberd ser rnenor 2 1.20 de acuerdo a la OMS,

3.5 lLas pruebas incluidas en este paguels somn:

- TP Tiempo de Pratombina - N -

2.- TET Tiempo Parcial de Tromboplastina

4. PAQUETE DE URIANALISIS

EXAMEN GENERAL DE OIIMA MINIMO 10 PARAMETRCS




(___Dmib/a O ESPECIFICA, PH, UROBILINGGEND, PROTEINAS, CUERPOS CETONICOS, HEMOGLOBINA,

GLUCOSA, BILIRRUBINA, LELZOCITOS, MITRITOS.

+  sedeberan incluir controles internos a dos niveles (crinas cortiol),

s he deberdn incluir Calibradores para estandarizacion del funcionamsients del equipe, cuando
hava cambio de lote de tiras reaclivas y cuando haya Jna desviacion en el control de calidad,

5.- PAQUETE iF GASOMETRIA

1- | GASOMETREA. -

MEDICION DE CASES EN LA SANGRE, PARAMETROS MINIMOS P, PCO2Z, POZ, TCO2, HCOD3, EX
BASE, SO2 ¥ LACTATCO.

CARTUCHOS A UTILIZAR

CHOSPITAL |1 GASOMETRIA COMPLETA - [TIPO DE CARTUCHO)

25 PRUEBAS POR PAQUETE

2z imal 3% PAQUETES

e El cartucho incloys:

36 PAQUIETES

Yucatan e PH-PLCG- FOZTCORHCO5-Ex Base,
Acanceh e e
502 Y LACTATS

36 PAQUETES

Maccanu 35 PAQUETES




TABLA DE DISTRIBUCION DE HARDWARE,

TSR ENE T presora de
rvigh_?'.l‘; ;j:-: ‘ ':1:3.42". T Eiwak’t. :
e BCJ;.O%;i;:LJI'E"ééAé.. R ; 6:: 1 1
HRS 59 ACANCEH 1 5 3 [ R 1
HAS 62 IZAMAL 1 5 6 E R 1
HRS 63 MAXCANU 1 5 S 3 1 1
- Total 4 20 24, 4 4 4




RSTHUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCHL
GRGANO DE OPERACION ADMIMISTRATIVA
DESCONCENTHADA ESTATAL YUCATAN
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIBAMIENTO

LICITACION BUOBLICA NACIONAL ELECTROMICA
MUBMERD LA-50-GYR-050GYROT-N-7-2024
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ANEXO NUMERD 6 [SEIS)

CONTROL DE ENTVREGH DE BIENES

UNIDAD MEDIC.A

[2ia

Fecha

Mes

comicilio

LOCALIDAD

TG ONTRATS ABIERTO DE PRUEDAS No.

Ao

" [Entrega Correspondiente

o delMesde  de 20

Fecha de

; ) o Cantidad MNo. de wlek
Mo. Raactivo o Material Presentacion Ent L‘d Lot Caducidad /
Bescripeion niragaca ae L
Fabricacién
FIRMA DE QUIEM RECIBE, ’ -

 CONTRATO NUMERO 050GYROHINOO724-001
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|
;
E
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CONTRATO NUMERO O50GYROTINGO724-001

ANEXO NUMERO 7 (SIETE)

REPORTE MENSUAL DE ESTUDIOS AUTOMATEZAD OGS

UNIDAD MEDICA: DOMICHIO: __TEL
INFOPMACIOMDEL - Al CORRESPONDIENTE AL MES DE .
'.Qfgg,?niﬁfz'gg‘" o] coAsULAciON L e ] URH\NHs:a e
Ok S : - .!-.Ii:.MATQ_L‘OG_M‘ s : GASOME] Ria,
Glucosa Tiernpo de Eiim“ﬁieﬂ‘l’a I':er'n;mca. Efafﬁgﬁ)aér.eraE(Ee Bl B
Pratromiing oring
Va'&:tinina o T i PCO2 o
Acido Orico i ’ TCO2 T
Colesterol o HCO3 B
HOL- Colesteral o T Ex Base o
Triglicérides B =
Bilirrubinas Directa T actate
Bilirrubinas Total T i T
TGP (ALT/TGR) 1 T
TGO (AST/TGO) ) T
Fosfatasa Alcating Ty
ChK 1 o o
| Chk B T T T
Amifasa ) ) B ) o
GoRT I T ) i o
{Garnaglutamilaminotransfera
S5)
5 . _ S -

Proteinas Totales suero

Albtimina

tlectrolitos, (5 Flementos,
Sodio, Patasio, Magnesio,




- QUIMICA CLIMICA Y

COAGULACION

HEMATOLLG A,

S COAGULACION URIANALISIS
7 ELECTROLITOS HEMATOLCGIA GASOMETRIA
Cloroy Caicir:)]‘ ’ T
| Hemoglobing Sil i T
T R TOTAL DE T TOTAL DE X N ¥
TCTAL DE QUIMICA e TOTAL DE URIANALISIS| 10 40 DE

| GASOMETRIA

GRAN TOTAL B# ESTUDIOS

SMOARGADD DE LABORATORIC

GUIMICA CLINICA Y ELECTROLITOS

HEMATOLOGIA

COAGULACION

URIANALISIS

GASOMETRIA (nases en |2 sangre)

DIRECTOR DE LA UNIDAD MEDICA




LICITACION PUBLICA NACIONAL ELECTRONICA

4 JHSTITUTO MEXICAND DEL SEGURC SOCIAL NUMERD LA-50-GYR-053CGYRON-N-7-2024
'ﬂ ORCANC DE OPERACION ADMIMISTRATIVA SERVICIG INTEGRAL DE PRUEBAS DE
@ DESCOMNCENTRADA ESTATAL YUCATAR LABORATORIO CLINICO PARA ElL PROGRAMA
IM$ JEFATURA DE SERVICIOS ADMIMISTRATIVOS {MES-BIENESTAR, EIERCICIO 2024

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIERTO

CONTRATO NUMERO 050GYROTINOO724-001

ANEXQ NUMERO 8 (OCHO)

FORMATO PARS FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO

(NOMBRE DE LA AFIANZADORA), £N CIERCICIO DE LA AUTORIZACION QUE LE OTORGO EL GOBIERNO FEDERAL.
POR COMDUCTO DE LA SECRETARIA IDE HACIEMDA Y CREL in') PURIICO, EM LOS TERMINCGS DE LOYS ARTICULOS 11y
36 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS ¥ DE FIANZAS, SE COMNSTITUYE F1aDORA POR LA SUMA DE: (ANOTAR
ELIMPORTE QUE PROCEDA DEPEt\%i_}_{ENDO CIFL PORCEMTAIE AL COMTRATO S INCLUIR EL IVA}---

ANTE: EL INSTITUTO MEXICAFO DFL SESURC SOCIAL, PARA GAPANTIZAR POR (nornbre o denominacion social de ig
empresal. CON DOMECILIO EN I;igmlulm de la e_pres_l, EL FIGL ¥ BAACTO CUMPLIMIENTD DE TOLAS Y CADA LINA
DE LAS OBLICACIONES A SU CARGO, DERRADAS DEL CONTRATC DOF {especilicar que tipo de contrate, si es de
adquisicion, prestacion de servicio, etc) NUMERO [nimero de_conteate) DE FECHA {fecha da suscrincién), QUE SE

ADIUDICO A BICHA EMPRESA COR MOTIVO DEL tespecificar el procedimiento de contratocion gue 52 Hevd a cabo,

licitagidn publica, nvitacidn a cuande menos tres personas, adiudicacidn diracta, ¥ en su caso, ¢ nim
RELATIVO A [obieto del contrato) 1A PRESENTE FIANZA, 'I'ENDRA UrMA VIGENCIA DE fse daberd inser

ro de ésta).
r el lapso de

vigencia gue se_hava establecido en el contyate), CONTADOS A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL CONTRATO, AS!

COMO DUBRANTE LA SURSTARCIACION DE TONOS LOS QECURSOS ¥ MEDIODS D DEFENSA LEGALES QUE, EN SU
CASO, SEAN INTERPUESTOS POR CUALOUIE2A DE LAS PARTES ¥ HASTA QUE SEE DICTE LA RESOLUCION DEFINITIVA
POR AUTORIDAD COMPETENTE; AFNIANZADORA {especificar la_institucién _afianzadora_que expide la garantia),
EXPRESAMENTE SE OBLICA A PAGAR AL INSTITUTO LA CANTIDAD GARANTIZAIDA G LA PARTE PROPORCIONAL DE LA
MISMA, POSTERIORMENTE A QUE SE LE HAYAN APLICADO AL {proveador, prestador de sevvicio, ete.) LA TOTALIDAD:
DE LAS PENAS CONVENCIONALES ESTABLEQDAS EN u. CLAUSULA (nﬂwnergfig c:iéusu!a dei «:on..tra_!‘.o__en que se
estipulen las penas convancionals:
QUE NO PODRAN SER SUPERIORES

A S ; POR LU;\L(‘U FP C‘1 1RO INCUM 2L IMIENTO EN
QUE INCURRA EL FIADQ, AST MISMO, LA PR NIF GAIRARNTIA SOLO PODRA SER CANCELADA A SOLICTHID EXPRESA Y
PREVIA AUTORIZACION POR ESCRITO DEL INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL AFIANZADORA (especificar la
institucion afianzadora gue _expide la_garantia), CXPRESAMENTE CONSIEMTE: A) QUE LA PRESENTE FIANZA SE
OTORGA DE CONFORMIDAD CON LO ESTISULADS EN EL CONTRATO ARRIBS INDICADRO; B) QUEE EN CASO DL
INCUMPLIMIENTO POR PARTE DEL {provescior, prestador de servicio, ete), A CUALGUIERA DE LAS OBLIGACIONES
COMTENIDAS BN EL CONTRATO, EL INSTITUTO PODRA PRESENTAR RECLAMACION DE LA MiSMA DENTRO DEL
PERIODC DE VIGEMNCIA ESTABLECIDO EN EL MISMO, E INCLUSD, DEMTRO DEL 1PLAZO DE DIHEL MESES, CONTADOS A
PARTIR DEL DiA SIGUIENTE EN QUE CONCLUYA LA VIGENCIA DEL CONTRATO, (r BIEN, A PARTIR DEL YA SIGUIERTE
EM QUE EL IMSTITUTO MOTIFIQUE POR ESCRITO AL [proveador, prestadar. e servicio, 2tc)), L& RESCISION DEL
INSTRUMENTO JURIDICO; C) QUE PAGARA AL INSTITUTO LA CANTHDAD GARANTIZADA O L& PARTE PROPORCIONAL

OFE LA MISMA, POSTERIORMENTE A QUE SE LE HAYAN ABRLICADOD AL {proveeder, prestader de servicio, ete) LA
TOTALIDAD DF LAS PENAS CONVERNCIOMALES ESTABLECIDAS EN LA ZLAUSULA (name | sula del contrato en
que se estiputen las penas convernscionales. c;ue en su ¢ase deba pagar el fiado) DEL CONTRATO 0 REFERENCIA,
MISMAS QUE NO PODRRAN SER SLPERK SOA LA SUMA QU SE AFIANZA /O POR CUALQUIER OTRO
INCUMPLIHGIENTO EN QUE [RICURERA EL FLADRO, D) QUE LA FIAMZA SOLO PC‘PA SER CANCELAD L A SOLICITUD
EXPRESA Y PREVIA AUTORIZACION DOR ESCRITO DEL INSTITUTO MEXICANG DL SEGURD SQCAL HY QUE DA SU
CONSENTIMIENTO AL INSTITUTS BN LO RE SNTE AL ARTICULO 170 DE LA LEY l)i INSTITUCIONES DE SEGUROS ¥
DE FIANZAS PARA FL CUMPLIMIERTO DE LAS OBLIGACIONES QUE SE AFIANZAM, F] QUIE S ES PRORROGADO EL
PLAZO ESTABLECIDO PARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, O BEXISTA ESFERA, LA VIGENCIA DE ESTA FIANZA
QUEDARA AUTOMATICAMENTE PROBROCAIDS, EN CONCDRDANCIA CON RICHA PRORROCA O ESPERA; G) QUE LA
EIANZA CONTINUARA VICENTE DURANTE LA SURSTANCIACION DE TODOS LOS RECUBSOS Y MEDION DE DEFENSA
LEGALES QUE, EN SU CASQO, SEAN INTERPUESTIOS POR CUALQUIERA DE LAS PARTES, HASTA QUE SE DICTE LA
RESOLUCION DEFINITIVA RPOR AUTORIDAD COMPETENTE, AFIAMZATORA {espeuificar la institucidn afianzadora gue
-expide la_garantial, ADMITE EXPRESAMENTE SOMETERSE INDISTHNTAMENTE. ¥ A ELEC N DEL BENEFICIARIO, A
CUALESQUIERA DE £OS PROCEDIMIENTOS LECALES ESTABLECIDOS EN LOS ARTICULLD 280 DE LA LEY DE
INSTITUCKINES DE SEGURGS ¥ DE PFIANZAS ENM VIGOR O, EN SU CASQ, A TRAVES DEL PROCEDIMIENTO QUE
ESTABLECE £l ARTICULO 63 DE LA LEY DI PROTECCION ¥ DEFENSA AL USUARIC DE SERVICION FINANCIEROS
VIGENTE. FIN DE TEXTO.




> © - 3 GRGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
GO B} ERNO DE 5:)\ DESCONCENTRADO EN YUCATAN

M E ‘%: I @] 0 : IMSS JEFATURA DE PRESTACIONES MEDICAS
4 g PROGRAMA IMSS-BIENESTAR

(RIS IR R o

Ref. No.839001073100/PI1BN1335/2023 Mérida, Yucatdn a 25 de agosto de 2023

Dra. Sulim Landa Ortega
Supervisora Medico Regién | y Enlace del Prograrma IMSS Bienestar
Programa IMSS BIENESTAR

Por este conducto, con base en el requerimiento para la contratacion de SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS
DE LABORATORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA IMSS-BIENESTAR DEL ORCGANO DE OPERACION
ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO
SOCIAL, PARA EL EJERCICIO 2024, y con fundamento en lo establecido en el articulo 84 del Reglamento de
la Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico, en concerdancia con los numerales
437, 4248, 5315 inciso b) v 5432 de las Politicas, Bases Lineamientos en Materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicance del Seguro Social, me permitc hacer de su
conocimiento, gue se ha tenido a bien designarle como administrador de contrato en el Programa |MSS-
BIENESTAR, del servicio en comento.

Exhortandolo para gue cumpla con las funciones en estricto apego a la normatividad aplicable, con base a
los principios de Honradez, Eficacia y Eficiencia que rigen nuestra institucién, solicitandole que para dicho
efecto remita, el oficio de aceptacian a dicha encomienda.

NOMBRE CARGO FIRMA DE ACEPTACION DEL
ENCARGADO
Supervisora Medico Region |y
Dra. Sulim Landa Ortega Enlace del Programa 1MSS N
Rienestar

Sin otro particular, reciba saludos cordiales.

Atentament

Dra. Flor Irene Rodriguez Melo
Titular de la Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas

C.C.p.
Lic. Ricardo Ramén Roche Bautista, - Enc Coord. de Abastecimiento y Equipamienta Delegacional
Expediente 3,2

Minutario

IMMV/ Mary

Se eliming date consistente en: CURP v Registro Federal de Contribuyentes per corresponder 2 un dalo persorail coacerniente a una persana flsica identiliczda o identificable y 2 la cual sofo puede tener acceso su titular o su
representante debidamente acreditado, por lo que su divulgacidn podria afectar Ia esfera jurfdica de su titular; le anterior con fundamento en los articulas @8 fraccidn i, 104, 113 fraccitn ili, 108, 118, 119,126 y 140 fraccion (Il
de fa Ley Feders de Transparencia y Acceso a fa infermacion Pablica.

e

Y Prancisco

Cathe S0 A Ty TP Basidoenckd Pensionien, MErTde, Yusetd TR 9T217 Tol (390} 98 75 327

Pagina tdel
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ANEXO NUMERQ 2 (DO§)

CONVENKD DE PARTICIPACION CORJUNTA

CONVENIO DE PARTICIPACION COMNIUNTA QUE CELEBRAN POR UNA PARTE MDNM-MEDICA DIAGNOSTICA DEL MAYAD,
S.A, BE €.V, REPRESENTADA LIC. ROGER GUILLERMO MONTEIO PINEDA, EN SU CARACTER DE APODERADD LEGAL, A
QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENCGDMINARA “EL PARTICIPANTE A”, ¥ POR OTRA COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS
PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSPITALES, S.A. DE C.V,, REPRESENTADA POR EL ING. RENE GERARDD
SALAZAR ROBLEDO, EN SU CARACTER [IE REPRESENTANTE LEGAL, A QUIEN £N 1O SUCESIVO SE LE DENOMHNARA “FL
PARTICIPANTE 8", Y CUANDO SE HAGA REFERENCIA A LOS QUE INTERVIENMEN SE DENOMINARAM “LAS PARTES”, AL
TENOR DE LAS SIGUIENTES DECLARACIOMES ¥ CLALISULAS: '

(-

o
“EL PARTICIPANTE A”, DECLARA QUE: (jg
1R

1.1.1 £S UNA SOCIEDAD LEGALMENTE CONSTITUIDA, DE CONFORMIDAD CON LAS LEYES MEXICANAS, SEGUN CONSTA Eiy -
EL TESTIMONIO DE LA ESCRITURA PUBLICA MURERD 278, DE FECHA 26 DE AGOSTS DEL 2008, OTORGADA ANTE LA FE
DEL LICENCIADO FELIPE W BREACH FSQUIVEL NOTARIO PUBRLICO NUMERD 95, DEL £5TADG DE YUCATAN, E INSCRITA EN

EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD Y DE COMERCIO ¥ YUCATAN, FOLIO MERCANTIL 49301 DE FECHA 09 DE
(OCTUBRE && 2009.

ELACTA CONSTITUTIVA DE LA SOCIEDAD SE HA TENIDO REFGRMAS Y MODIFICACIONES.

PRIMERA MODIFICACION: ESCRITURA PUBLICA NUMERQ 526 DE FECHA 09 DE ABRIL BF 2013 ANTE Ft LIC, EN DERECHD
JOSE LUIS LOPEZ FEBLES, NOTARIQ SUFLENTE DE LA NOTARIA PUBLICA 35 DEL ESTADO DE YUCATAN DE LA CUAL ES
TITULAR EL ABOGADO CARLOS T. GOFF RENDON, QUEDO INSCRITA EN EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD Y DEL
COMERCIO DE MERIDA, YUCATAN, EN EL FOLIO MERCANTIL ELECTRGMICO NUMERO 49301, DE FECHA 16 DE JUNIO DE
2016,

SEGUNDA MODIFICACION: ESCRITURA PUBLICA NUMERO 836 DF FECHA 22 DE JUNIO DE 2016 ANTE £1 LIS, EN DERECHD
CARLOS T.GOFF RENDON, NOTARIO PUBLICO 35 DEL £5TADO DE YUCATAN, QUEDC INSCRITA EN EL REGISTRO PUBLICO
DE LA PROPIEDAD Y DEL COMERCIC DBF MERIDA, YUCATAN, EN EL FOLID MERCANTIL ELECTRONICO NUMERO 49301, DE
FECHA 11 DE JULIO DE 2016.

TERCERA MODIFICACION: ESCRITURA PUBLICA NUMERQ 68106 DE FECHA 08 DE SEPTIEMBRE DE 2016 ANTE EL LIC. EN
DERECHO IOSE JAVIER LEAL GONZALEZ, NOTARIO SUPLENTE OF LA NOTARIA PUBLICA 111 DEE ESTADC DI NUEVO LEON,
QUEDE INSCRITA EN EL REGISTRG PUBLICO DF LA PROPIEDAD ¥ DBEL COMERCIO DE MERIDA, YUCATAN, EN EL FOLIO
MERCANTIL ELECTRONICO NUMERO 49301, DE FECHA 26 DE JULIO DE 2016,

CUARTA MODIFICACION: ESCRITURA PUBLICA NEIMERD 85 DE FECHA 25 DE JUNIO DE 2018 ANTE EL LK., EN DERECHO
RODOLFO CERON PALMA, NOTARIQ SUPLENTE DF LA NOTARIA PUBLICA 85 DEE FSTADG DE YUCATAN, (UEDD INSCRITA
FN £L REGISTRO PUBLICG DE LA PROPIEDAD Y DEL COMERCIK) DE MERIDA, YUCATAN, EN EL FOLIO MERCANTIL
ELECTRONICO NUWERQ 49301, DE FECHA 30 DF SEPTIEMBRE OF 2017,

QUINTA MODIFICACION: ESCRITURA PUBLICA NUMERO 74 DE FECHA 22 DE JULK) DE 2020 ANTE EL MAESTRO EN
DERECHO RODOLFO CERON PALMA, NOTARIG PUIBLICO 85 DEL FSTADG DE YUCATAN, QUEDG INSCRITA EN EL REGISTRO
FUBLICO DE LA PROPIEDAD Y DEL COMERCIO DE MERIDA, YUCATAN, EN EL FOLIO MERCANTIL FLECTRONICO NUMERD
49301, DE FECHA 21 DE SEPTIEMBRE DY 20290,

LOS NOMBRES DE 5US 50CI0S 50N;

g con REGISTRO FERERAL DE conTRiBUYENTES || EEEETEHIR
RN N RN R 0 25 G5 TRO FEDERAL DE conTripuvENTLS | EREEEIEE

Se eliminG dato consistente en: Nombre de Tercero y Regisiro Federal de Contribuyantes, por colresponder a un dato parsonal concerniente a una persona fisica
identificada o identificable y & la cual solo puede tener acceso su titular o su representante debidamente acreditadlo, por lo que su divulgacion podrla afectar la esfera
juricica de su titular; lo anterior con fundamento en 1os arliculos 98 fraccion I, 104, 113 fraccicn |, 108, 18, 119,120 v 140 fraccion | de la Loy Federal de Transparencia y
Acceso a fa Informacion Publica.
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1.1.2 TIENE LOS SIGUSENTES REGISTROS QFICIALES: REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES NUMERO MGMO908265i7 Y
REGISTRO PATROMAL ANTE £L INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL NUMERC J

1.1.3 SU REPRESENTANTE LEGAL, CON FL CARACTER YA MENCIONADQ CUENTA COM LAS FACULTADES NECESARIAS PARA
SUSCRIBIR EL PRESENTE CONVENIO, DE CONFORMIOAD CON EL CONTEMIO DEL TESTUMOMNIO DE LA ESCRIFURA PUBLICA
NUMERG 123 DE FECHA 0% DE FEHRERO DE 2015, OTORGADA ANTE LA FE DEL LCENCIADO CARLOS T.GOFF RENDON
NCTARIO PURLICEG WUMERO 35, DEL ESTADO DF YUCATAN F INSCRITA €N £L REGISTRO PUSLICO DE LA PROPIEDAD Y DE
COMERCIO, EN EL FOLIO MERCANTIL NUMERO 49301 DE FECHA O1 DE JUN G 2016, MANIFESTANDO “BAIG PROTESTA DE
DECIR VERDADY, QuE GICHAS FACULTADRES NGO LE HAN SIDO REVOCADAS, NI LIMITADAS O MODIFICADAS EN FORMA
ALGUNA, A LA FECHA EN QUIT SE SUSCRIBE EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO.

EL DOMICILIO DL RE PE{LSFNTANTF Leeal s L vricabo en EERTSEERE N I
: SN TR A MM

1.1.4 SU OBIETO SCCIAL, ENTRE OTROS CORRESPONDE A, LABSRATORIOS MEDICOS Y DE DIAGNGSTICO PERTENECIENTE
AL SECTOR #RIVAD(G OPERAR COMO EMPRESA PRESTADORA DF SERVICIOS DE UNIDAD DE APOYOQ ¥ ANALISIS DE
EXAMENES PARA £1 DIAGNOSYICO MEDICO CON ATENCION PERSONALIZADA EN MEDIZINA OF LABORATORIO CON EL FIN
DE PREVENCION, DIAGNQSIS O CONTROL DE TRATAMIENTO DE TOHO TIPO DE ENFERMEDADES, MEDIANTE CUALQUIER
PROCEDIMIENTO O TECNOLOGIA APLICADA NECESARIA PARA EL CABAL TUMPLEVIEENTO DEL QBIETO S0CIAL; POR LO
QUE CUENTA CON LOS RECURSOS FINANCIERQS, TECNICOS, ADMIMISTRATIVOS ¥ HUMANQS PARA OBLIGARSE, EN LOS
TERMINOS Y CONDICEONES UE SE ESTIFULAN EN EL PRESENTE CONVENIO

1,1.5 SENALA COMO DOMIGLIO LEGAL PARA TODCS LOS EFECTOS QUE BERIVEN DEL PRESENTE CONVENIO, EL UBICADD
EN" CALLE 26 NURMERC 210 £ OCALES 9, 10, 19,20 ¥ 21 POR CALLE 7Y 15 COLONIA ALTABRISA, MERIDA, YUCATAN,

2.1 "EL PARTICIPANTE B”, DECLARA QUS£: ( \}y
2.3.1 ES UNA SOUIERAD LEGALMENTTE CONSTITIIIDA, DE CONFORMIDAD CUON LAS LEYES MEXICANAS, SEGUN CONSTA EN
FLTESTIMONIO DE LA ESCRITURA PUBLICA MUMERQ 439, DE FECHA 19 DF ENERO DE 1989, OTORGADA ANTE LA FE DEL
LICENCIADO CARLOS H. SUAREZ GARZA NOTARIO FUBLICO NUMERO 19, DF MONTERREY, NUEVG EEON., E INSCRITA EN

FL REGISTRQ PURLICQ DE LA PROPIEDAD Y DE COMERCIO 0E MONTERREY, NUEVD, LEOM, FOLIO MERCANTIL NUMERQg
543, FOLIO. HI, VOLUMEN. 315, UBRO MNUMERO. 03 DIE FECHA 21 DE ABRIL DE 1989, 7

ELACTA CONSTITUITIVA DE LA SCCIEDAD ST HA TENIDO REFORMAS Y MODIFICACIONES,

PRIMERA MODIFICACION: LA FSCRITURA PUBUCA NUMERD 9797, DE FECHA 27 DF JUNIO DE 2002, OTORGADA ANTE LA
FE DEL LICENCIADD JOSE EMILIO GUIZAR FIGUEROA NCTARIQ FUBLICO NURMERO 81 BE MONTERREY, NLL., E INSCRITA EN
£L REGISTRO PUBLICO DE LA PROFIECAD ¥ DE COMERCIG DE MONTERREY, N.L, FOLIO MERCANTIL NO. 6461, VOL. 3,
LIBRO PRIMERO [ FECHA G5 DR JULIO DE 2002,

SEGUNDA MODIFICATION: LA ESCRITURA PUBLICA MUMERO 9798, DE FECHA 27 DF JUNIO DE 2002, OTORGADA ANTE LA
FE DEL LICENCIAR D JOSE EMILIO GUIZAR FIGUEROA NOTARIO FUBLICO NUMERO 81 DE MONTERREY, N.L., E INSCRITA EN
EL REGISTRO PUBLICO [E LA PROPIEDAD Y DE COMERCIO) BE MONTERREY, ML, FOLIG MERCANTIL NO. 6547, VOL. 3,
LiIBRO PRIMERO DI FECHA GO DE JULIG DE 2002.

TERCERA MODBIFICACION: LA ESCRITURA PUBLICA NIJRMERD 19,897, DE FECHA 17 D F{BRERO DE 2010, OTORGADA ANTE
LA FE DEL LICENCIADO JOSE EMILID GUIZAR FIGUFROA NOTARIO PUBLICO NUMERD &1, DE MONTERREY, N.L., E INSCRITA
EN EL REGISTRO PUBLICC [ LA PROPIEDAD Y DE COMERCIO DE MGNTERREY, N.i., FGLIO MERCANTIL NG, 29341, DE
FECHA 23 DE ABRH. £ 2010

CUARTA MOQDFICACICN: LA I'S('RITURA PUBLICA WIIMERG 21,665, DE FECHA 14 DE BACIEMBRE DE 2011, OTORGADA
ANTE LA FE DEL LICENCIADT JOSE EMILIO GUIZAR FIGUERGA NOTARIO PUBLICG MUMERO 81, DE MONTERREY, N.L., £
INSCRITA EN EL BEGISTRO PUBLICQ DF LA PROPIEDAD ¥ 0OF COMERCIO DE MONTERREY, N.L., FOLIO MERCANTIL NO.
29341, DE FECHA 0% D ENERCQ TFE 2012

Se elirning doto consistente en: Registra Patrona! e INFONAVIY, por carrespander a un dalo personal concerniente a una persona motat y Domicilio Fiscal, por corresponder
a un dato personal concerniente.a una persana fisica. ambas identificadas « identificabies y a ia cual solo puede tener acceso su titular o su representante debidamente
acraditado, por lo gue su divuigacion gedria afectar {a esfera jwidica de su ttar; lo anterior con fundamento en los articulos 98 fraccion 1, 104, 133 fracciones |y i, 108, 118,
19,1213 y 140 #fraccion H de ka Ley Federal de Transparencia y Accese a la Infxmacion Patlica
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QUINTA MODIFICACION: LA ESCRITURA PUBLICA NUMERDG 337, DE FECHA 16 DE AGDSTO DEL 2019, OTORGADA ANTE LA
FE DEL LICENCIADD EMILIO GUIZAR PERFYRA NOTARIC PUBLILO NUMERO 81, DE NUEVO LEON, E INSCRITA EN EL
REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD ¥ DE COMERCIO DE MONTERREY, NUEVO LEON, FOLIQ MERCANTIL ELECTRONICO
NUMERG 29341, DE FECHA 20 DE AGOSTO DE 2019.

SEXTA MODIFICACION: LA ESCRITURA PUBLICA NUMERO 769, DE FECHA 08 DF NOVIEMBRE DEL 2019, OTORGADA ANTE
LA FE DEL LICENCIADO EMILIO GUIZAR PEREYRA, NOTARIO BUBUCO NUMERO 81, DE NUEVED LEON, F INSCRITA EN EL
REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD ¥ DE COMERCIO DE MONTERREY, NUFVO LEON, FOLIO MERCANTIL ELECTRONICO
NUMERQ 29341, DE FECHA 12 DE NOVIEMBRE DE 2019,

LOS NOMBRES DE SUS SOCI0S5 SON:
S TR (O N REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTESHEERHENSNIR
N

Bl CON REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES SREREERIEE

2.1.2 TIENE LOS SIGUIENTES REGISTROS OFICIALES: REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES NUMERD CRLEI0LIILWO Y
REGISTRO PATRONAL ANTE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERC RIS

7.1.3 SU REPRESENTANTE LEGAL, CUENTA COB LAS FACULTADES NECESARIAS PARA SUSCRIBIR £1 PRESINTE CONVENIO,
OF CONEORMIDAD CON EL CONTENIDG DEL TESTIMONIO DE LA ESCRITURA PUBLICA NUMERO 1575 1F FECHA 18 DE
SEPTIEMBRE DE 1995, OTORGADA ANTE LA FE DEL UCENCIADG CARLOS H. SUAREZ GARZA NOTARIO PUBLICO NOMERD
19, BE MONTERREY, NUEVO LEON. F INSCRITA EN EL REGISTRO PUBLICG DE LA PROPIEDAD ¥ DE COMERCIO, FOLIO
MERCANTIL NOMERO 12131, VOLJMEN. 201-243, LIBRO NUMERC 04 DE FECHA 19 DE SEPTIEMBRE DE 1995,
MANIFESTANDS “BAIO PROTESTA DE DECIR VERDAD”, QUE DICHAS FACULTADES NO LE HAN SIDO REVOCADAS, NI
LIMITADAS & MODIFICADAS EN FORIMA ALGUNA, A LA FECHA N QUE SE SUSCRIBE EL PRESENTE INSTRUMENTO
JURIDICO,

Ei. DOMICIIO DE SU REPRESENTANTE LEGAL £5 EL UBICADO EN EL FiESEIEENEED
[ A

2.1.4 SU DBJETO SOCIAL, ENTRE OTROS CORRESPONDE A DISTRIBUIR, ZOMPRAR, ARRENDAR ¥ VENDER TODA CLASE DE
PRODUCTOS QUIMICOS, FARMACLEUTICOS, REACTIVOS ANALITICOS, EQUIPO, Y MATERIAL PARA LABORATORIOS,
HOSPITALES ¥ CONSULTORIOS MEDICOS ; POR LO QUE CUENTA CON LOS RECURSOS FINANCIEROS, TECNICOS,
ADMINISTRATIVOS ¥ HUMANOS PARA CBLIGARSE, EN LQS TERMINOS ¥ CONIMCIONES QUE SE ESTIPULAN EN EL
FRESENTE CONVENIO

| 2.1.5 SENALA COMO DOMICILIO LEGAL PARA TODOS LGS EFECTAS QUE DERIVEN DEL PRESENTE CONVENIO, £l UBICADO
| EN: AVENIDA. EUGENIO GARZA SADA NUMERQ. 6336, CCLONIA. CIUDAD SATELITE, MONTERREY, NUEVO. LEON C.P.
64960 C

3.1 “LAS PARTES” DECLARAN QUIE:

3,1.1 CONOCEN 105 REQUISITOS Y CONDICIONES ESTIPULADAS EN LAS BASES DI LA CONVOCATORIA A LA LICITACION
PUBLICA NACIONAL ELECTRGONICA NUMERO LA-50-GYR-0S0GYROE1-N-7-2074 RELATIVA AL SERVICIO INTEGRAL DE
| PRUEBAS DE LABORATORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA IMSS-BIENESTAR DEL ORGANO [E OPERACIGN /}7
" ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL, E}[RCICIC%
20724,

3.1.2 MANIFESTAN SU CONFORMIDAD EN FORMALIZAR EL PRESENTE CONVERIC, CON EL OBIETO DE PARTICIPAR
CONJUNTAMENTE EN LA LICITACION, PRESENTANDO PRCPGSICION TECNICA ¥ ECONOMICA, CUMPLIENDO CON LO
ESTABLECIDO EN LAS BASES DE LA UCITACION ¥ CON LO DISPUESTO EN LOS ARTICULGS 34, DI LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DL SECTOR PUBLICO Y 44 DF SU REGLAMENTO.

EXPUESTO LO ANTERIOR, LAS PARTES CTORGAN LAS SIGUIENTES:

Se eliming dato consistente en: Registro Patronal 8- INFONAVIT, por corresponder a un date personal concerniante a una persona moral y Nombre de Tercero y RFC
Domiciic Fiscal, por corresponder a un dalo persona) concerniente a una persona fisice, ambas identificadas ¢ identificables y #'1s cual solo puede téner acceso su titular o
su representante debidamente acreditado, por lo qué su civilgacion podria afectar la esfera juridica de su tiula; lo antértar ¢on fundamento en'los aftiéutos 98 fracclér i,
104, 113 gacciones 1y ill, 108, 118, 119,120 y 140 fraccién Il) de |a Ley Federal de Transparendia y Acceso a la Informacidn Pablica
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CLAUSULAS
PRIMERA,- OBJETC .- “PARTICIPACION CONJUNTA,

“LAS PARTES” COMVIENEN, EN CONJUNTAR SUS RECURSOS TECNICOS, |EGALES, ADMINISTRATIVOS, ECONGMICOS Y
FINANCIEROS PARA PRESENTAR PROPOSICION TECNICA Y ECONOMICA EN LA UCITACION PUBLICA NACIONAL
ELECTRONICA NUMERO LA-50-GYR-DSCGYROL1-N-7-2024 RELATIVA A La CONTRATACION DEL SERVICIO INTEGRAL DE
PRUEBAS DE LABORATORIO CUNICO PARA £L PROGRAMA IMSS-ZIENESTAR DEL ORGANQ DE  OPERACION
ADMIMISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUZATAN, DEL INSTITUTC MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL, EJERCICIO
2024. ¥ EN CASO DL SER ADJUDICATARIO DEL CONTRATO, SE OBLIGAN A PRESTAR EL SERVICIO OBIETO DEL CONVENIO,
CON LA PARTICIPACION SIGUIENTE:

PARTICIPANTE “A”: SERA EL RESPONSABLE FN FORMA MANCOMUNADA CON EL PARTICIPANTE B, [N LA ENTREGA,
INSTALACION, CAPACITACKIN, PUESTA ENM MARCHA DE 10S EQUIPOS PROPUESTOS, ENTREGA DE REACTIVOS,
CONSUMIBLES, ACCESORIOS, EN A NSTALACION, CAPACITACION, PUESTA EN MARCHA, ¥ ENTREGA DE TOLO LD
RELACIONADD Al SISTEMA DE INFORMATICA, AST COMO LA RECOLECCION DF LAS UNIDADES MEDICAS A LOS CENTROS
DE CONCENTRACION, AST COIMO REALIZAR LOS CONTEDS MENSUALES EM CADA LMIDAD MEDICA, PARA LA LICITACION
PUBLICA NACIOMAL FLECTEONICA NUMERO LA-30-GYR-GSOGYRGLLI-N-7-2024 RELATIVA A LA CONTRATACION DEL
SEEVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE LABDRATORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA IMSS-BIENESTAR DEL ORGANG DE
OPERACION ADNMINISTRATIVA DESCONCENTRADA STATAL YUCATAN, DL INSTITUTC MEXICANG DEL SEGURO SCCIAL
EJERCICIO 2024

PARTICIPANTE “I:": SURA FL RESPONSABLE EN FORMA MANCOMUNADA CON FL PARTICIPANTE A, IN LA ENTREGA,
INSTALACION, CAPACITACION, PUESTA EN MARCHA DE 1OS EQUIPQOS PROPUESTOS, ENTREGA BE REACTIVQS,
CONSUMIBLES, ACCESORIOS, EN LA INSTALACION, CAPACIFACION, PUESTA £N MARCHA, Y ENTREGA DE TODO LG
RELACIONADO Al SISTEMA 3 INFORMATICA, AST COMO LA REGOLECCION DE LAS UNIDADES MEDICAS A LOS CENTROS
DE CONCENTRACION, AST COMO REALIZAR LOS CONTEQS MENSUALES £EN CADA UNIZAD MEDICA, PARA LA LICITACIGN
PUBLICA NAZIOMAL [LECTAOMICA NUMERO LA-S0-GYR-C50GYROLTI-N-7-2024, RELATIVA A LA CONTRATACION DEL
SERVICIO INTEGRAL DF PRUFBAS DF LABORATORIC CLINICO PARA FL PROGRAMA IMSS-BIENESTAR DEL ORGANO DE
OPFRACION ADVINISTRATIVA DESCOMCENTRADA S5TATAL YUCATAN, DEL INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURQ SOCIAL,
EJERCICIO 2024, ADICIONALMENTE, FL PARTICIPARTE B PONDRA A DISPOSICION D7 LA PARTICIPACIGHN CONJUNTA, LOS
PROCEDIMIENTOS DE 5U SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAL 1SO 9001 VIGENTE, ASI COMO LAS DISTRIBUCIONES CON
LAS MARCAS PARA LOS EQUIPOS, REACTIVOS, CONTROEES, CALIBRADQRES, CONSUMIBLES ¥ ACCESORIOS QUE SE
REQUIERAN PARA BRIMDAR FL SERVICHD INTEGRAL ARJUDICADD,

SEGUNDA.- REPRESENTANTE COMUN Y QBLIGADO MANCOMUNADG,

"LAS PARTES" ACEPTAN EXPRESAMENTE EN DESIGNAR COMQ REPRESENTANTE COMUR AL €. ROGER GUILLERMO
MONTEJO PINEDA, A TRAVES DL PRESENTE INSTRUMENTO, OTORGARDOLL PODER AMPLIO ¥ SUHCIENTE, PARA
ATENDER TODO L0 RELACIONADO CON LAS PROPOSICIONES TECNICA ¥ ECONOMICA EN EL PROCEDIMIENTO DE
LICHTACION, ASTCOMO PARA SUSCRIBIR DICHAS PROPOSICIONES.

ASIMISMO, COMVIENEN ENTRE STEN COMSTITUIRSE EN FORMA COMJUNTA Y MANCOMUNADA PARA COMPROMETERSE
POR CUALQUIER RESPONSABILIDAD DERIVADA DEL CUMPLIMIENTC DBE LAS OBLIGACIONES ESTABLUCIDAS EN 1L
PRESENTE CONVELNIO, CON RELACION AL CONTRATO QUE SUS REPRESENTANTES LEGALES FIRMEN CON EL (NSTITUTO
MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL (IM3S), DERIWVADO DEL PROCEDIMIENTO BE CONTRATACION PARA LA LICITACION
PUSBLICA NACIONAL ELECTRONICA NUMERO LA-50-GYR-050GYR0O11-N-7-2024, ACEPTANDC EXPRESAMENTE EN
RESPONDER ANTL EL iMSS POR LAS PROPOSICIONES QUE SE PRESENTEN Y, £N 51U CASO, DE LAS OBLIGACIONES QUE
DERIVEN DE LA ADJUDICACION ZELCONTRATO RESPECTIVO.
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TERCERA.- DEL COBRO DE LAS FACTURASL.

“IAS PARTES” CONVIENEN EXPRESAMENTE, QUE "EL PARTICIPANTE A", SERA EL FACULTADO PARA EL COBRO DE LAS
FACTURAS RELATIVAS AL SERVICIC CQIUE SE PRESTE AL IMSS, CON MOTIVO DEL CONTRATO QUE SF DERIVE DE LA
LICITACION PUBLICA NACIONAL NUMERD LA-50-GYR-050GYR011-N-7-2024,

CUARTA.- VIGENCIA,

“LAS PARTES” CONVIENEN, EN QUE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONVENIO SERA L DEL PERIODO DURANTE EL CUAL SE
DESARROLLE EL PROCEDIMIENTO DE LA LICITACION PUBLICA NACIONAL NUMIRO LA-50-GYR-050GYRO11-N-7-2024,
INCLUYENDO, EN SU CASO, DE RESULTAR ADJLDICADOS DEL CONTRATO, EL PLAZD QUE SE ESTIPULE £N ESTE Y EL QUE
PUDIERA RESULTAR DE CONVENIQS DE MODIFICACION.

QUINTA.- OBLIGACIONES.

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

“LAS PARTES” ACEPTAN ¥ SE OBLIGAN A PROTOCOLIZAR ANTE NOTARIO PUBLICO EL PRESENTE CONVENIC, EN CASO DE
RESULTAR ADJUDICADOS DEL CONTRATO QUE SE DERIVE DEL FALLO EMITIDO EN LA LICITACION PURLICA NACIONAL
NUMERD LA-G0-GYR-050GYROL1-N-7-2024, EN QUE PARTICIPAN Y, QUE EL PRESENTE INSTRUMENTO, DEBIDAMENTE
PROTOCOLUZADO, FORMARA PARTE INTEGRANTE DEL CONTRATO QUE SUSCRIBAN LOS REPRESENTANTES LEGALES DE
CADA INTEGRANTL Y EL IMSS.

LEDQ QUE FUE EL PRESENMTE CONVENIO POR “LAS PARTES” ¥ ENTERADOS DE SU ALCANCE Y EFECTOS LEGALES,
ACEPTANDO GUE NO EXISTIO FRROR, DOLG, VIOLENCIA © MALA FE, LO RATIEICAN ¥ FIRMARN, DE CONFORMIDAD EN LA
CIUDAD DE MERIDA, YUCATAN, EL DiA 02 DE ENFRO DE 2024,

“EL PARTICIPANTE A" “EL PARTICIPANTE B

" ING. RENE GERARDO SALAZAR ROBLEDO

)

LIC. ROGER GUILLERMO MONTEIQ PINEDA

APODERADO LEGAL REPRESENTANTE LEGAL
MDM-MVEDICA DIAGNOSTICA REL MAYAE, S.A, COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA
DE C.V. LABORATCGRIOS Y MATERIALES FARA

HOSPITALES, S.A, DIECY.
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GCOMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATORIOS Y MATERIALI

5 PARA HOSPITALES, SA DECV.
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COMERCIALIZAINGRA

INBTITUTO BEXICANG DEL SEGURD S0CIAL
JEFATURA DE SERVICIOS ATMINISTRATIVOS DEL ORGANG D (:{’ER;QCE()N ADBINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL
YUCATAN
COORDENAGION GELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIFABIENTO
LICITACION POBLICA NAGIONAL W LA-B0-GYR-060GYROT1-M-7-2024

SERVIGIO INTEGRAL DE PRUEBAS DE LABORATURIO CLINICO PARA EL PROGHAMA IMSS -HIENESTAR DEL ORGAND DE OPERACION

ADHINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTO MENICAND DEL SEGURD SOCIAL, EJERCICI) 2024,
NUMERAL 6 INCISO £

ANEXO NOUMERO 20 {(VEINTE)
FORMATO DE CARTA RELATIVA AL PUNTG 6 INCISD (A
ARTICULO 50V 60

INSTITUTO MEXICAMND DEL SEGURD SOCIAL

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENTO
JEFATURA DE SERVE {05 ADMINISTRATIVOS

ORGANO DE OPERACIGN ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
PRESENTE

___________ 30 OEN BT CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA COMERCIALIZADORA
D1 REACTIVOS PARA LABORATORICS ¥ MATERIALES PANA HOSFITALES 5.4, DE CV. DECLARD BAJO I'ROTESTA DE DECR
VERDAD LO SHGUIENT

QUE POR SU CONDULTO, NO PARTICIPAN BN LA PRESENTE LICITACION, PERSONAS FISHCAS O MORALES QUE SE ENCUENTREN
INHABILITADAS POR RESOLUCION DE LA SECRETARIA BE LA FUNCION PUBLICA, EN LOS TERMINGS DE LA LEY O DE LA LEY DE
QURAS PUBLICAS Y SHRVICIDS RELACIONADOS CON LAS MISMAS, TAL COMO LO ESTARI
ANTEPENULTIMO PARRATS, DE LA LEY DE AQUISICIONES, ARRVNDAMIENTG ¥ SERVICIOS DEL

ICEN LOS ARTICHLOS 52 Y 64,
CTOR PUELICE.

MERIDA, YUCATAN A 02 BY ENERO DE 2024.

PROTESTO LONECESARIO

RENE GERARDO SALAZAR ROBLEDO
REPRESENTANTE LEGAL

Avre, Bugenio Garza Sada la. £436
Cot. C

Blgusel Laonraat No. 1260

i RRCHETEE ﬁﬁ& GCol. Vértiz Nurvarte C.P 3600

r.-;mm.whm NS | R Y TSN 1 N T
Luda sin costo 01 E0L 710 7688

Lada sin costo 01 BOO 054 GBE2

E-mail, comreachifarodigy nel my E-mail comreas_di@prodigy.nel.my

BFia Aros Moo frag
Frace, Chihtahua ©.° 1113y

Ladp sin coste 01 842 701 08 79
Comgti comraas_chilviprodigy.net. mx

Sa eliming dato consistents en: Namero elefoneo, por carresponder a un dalo persona concernients a una persona moral ideniificada o identificable v & la cual sclo
puede lener Acceso su litufar o sutapresentante debidarmente acreditado, por 10 gue su divulgacion padiia afectar 1a esfera juridica de su uiar: lo anterior con
1

fundamento e los artlculas 98 fracrion L, 104, 113 fraceion L 108, 155, 110,120 y 140 fraccion | de ta Ley Faderal de Transparencia y Acceso a la Infornacion Pdbiica
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COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSFITALES, 8.4, DE C.V.

[\

COMERCIALIZADORA

WNETITUTS HEXICAND DEL SEGURO S0GIAL
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTHATIVOS DIEL ORGAND DE ?{“ERAGIIBN ADMISTRATIVA DESCONCEMTRADA ESTATAL
YUCATAN
COORDINACIGN DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIFARIENTD
LIGITACIIN PUBLIGA NACIONAL N° LA-50-GYR-O50GYRO1-N.7.2024
SERVICIC INTEGRAL DE PRUEBAS DE LARCRATORIC CLINICO PARA EL PROGRARMA, INSS-BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERACION
ADHINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTO MEXICANU DEL SEGURO SOGIAL, EJERCICIO 2024,

NUMERAL G INCISOB

ANEXO NUMERO 3 {TRES)
FORMATO DE CARTA RELATIVA AL PUNTG 6 INCISO B)

INTEGRIDAD

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO S0OCIAL

COORDINACION DELEGACIONAL DDE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMEENTQ
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
PRESENTE

REN[ GERARDO_SALAZAR ROBLEDG, EN M1 CARACTER D REPRESENTANTE LEGAL DE LA £MPHRESA DENOMINALA
COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES FARA HOGPITALES 5. A, BE GV, 7 EN TEEMINOS DEL
NUMERAL 6, REQUISITOS QUE DEBERAN CUMPLIR LOS LICITANTES, INCISO B) DE LAS BASES RE LA COMVOCATORIA DE LA

LICITACION PUBLICA NACIONAL NO. LA-S6-GYR-050GYRO11-N-7-2024, MANIFIESTO LO SICUIENTE:

s BAJO PROTESTA NE DECIR VERDAD, QUE M| REPRESENTADA ST ABSTINDRA POR ST MISMA O A TRAVES DE INTERPOSITA
PERSONA, DE ADOPTAR CONDUCTAS PARA GUI LOS SERVIDORES PUBLICOS DE INSTITUTO, INDUZCAN O ALTEREN LAY
EVALUACIONES DE LAS PROPOSICIONES, EL RESULTADRO DEL PROCEDIMIENTO, U OTROS ASPECTOS QUE LE OTORGULN
CONDICTONES MAS VENTARISAS CON RELACION A 1,05 DEMAS PARTICIPANTES,

MERIDA, YUCATAN A 02 DL ENERO DE 2024,

PROTESTO LO NECESARIO

Y

RENE GERARDO SALAZAR ROBLEDRQ
REPRESENTANTE LEGAL

Ave. Eugenio Garza Sada No. 6346 Migquel Lavrear Na, 1456 Rio Aros Nag 1T70s

Caol. Ciudad Satélite C P 64980 Goi, Vortiz Narvarie CSF 03809 ﬁ.r'&cc. Chinnabva C/# 31122
_ G MR 1 SR A FRiki .y

Lada sin cesto 01 BOD 710 7548 Lada sin costy 1 860 054 0882 Latin uln costo 01 400 704 €6 7%

E-mail; comreact@orodigy net my E.malt comreati dt@prodigy.nel.my E«ngit gomesast chin@predigy ssl mx

Sa alimind daio consislente an: Numero telefanico, por corresponder a un dato personal concemiante a una parsona morat idendificada o identificable y ala cuaf sale
puede tener acceso su titular o su representanie debidamente acreditado. por 1o que su divulgacion podria afzclar la esfera juridica de su fitular, to anterior con

L

fundamenio en los articulos 98 fraccion I, 104, 113 fraccian |, 108, 118. 119,120 y 140 fraccion ! de la Ley Federal de Fransparencia y Acceso a la Informacion Pubica
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COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATQRIOS Y MATERIALES PARA H(}SPE}A £S5, SA DECY

COMERCIALIZADUORA

INSTITUTO BEXICANG DEL SEGURO S0CIAL
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS DEL ORGANG DE (?{"ERACF(N\I ADMIMISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL
YUCATAN
COOROINACION DELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTC Y EQUIRAMIENTO
LACTTACHON POBLICA NAGIONAL I° LASHBYR-O54GYROT 1-M-7-2024
SERVIGIO INTEGRAL 125 PRUEBAS DIEE LABORATORIO CLINICO PARA EL PROGHANA IRSS-BIENESTAR DEL ORGANG DE OPERACION
ADMIBISTRAYIVA BESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTC BENCAND DEL SEGURG SOGIAL, EJERCICID 2024,

NUMERAL 6 INCISG (.
ANEXO NUMERG 4 (CUATROD}

MANIFESTACION, BAJC PROTESTA L SECHR VERDAD, DE LA ESTRATIFICACION DE MICRO, PEQUENA 0 MEDIANA EMPRESA
(M IPYMES)

FORMATO DE CARTA RELATIVA AL PUNTE 6 INCISO 0)

MERIDA, YUCATAN A 62 DE ENERO DE 2024,

INSTITUTO MEXICAMO DEL SECURSD SOCIAL
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
JEFATURA DE SERVEN OS5 ADMENISTRATIVOS

ORGAND DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
PRESENTE
ME BEFHIRD AL PROCEDIMIENTO OF LICYTACION POBLICA NACIONAL MO, LA-S4-4GYR-DS0GYROT1-N-7-2024 EN i, QU M

RUPRESENTADA, LA LMPRESA COMERCIALIZANDORA BE BEACTIVOS PARA LABONATORIOS ¥ MATERIALES PARA HOSPITALES S.A.
DE CV. PARTICIPA A TRAVES DE LA PRESENTE PROPOSICION.

AL RESPECTS Y DI CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO PO EL ARTICULD 34 DEL REGLAMENTO UE LA LEY DE
ADQUISICIOMES, ARRUNDAMIENTOS ¥ SERVICIOS DEL SECTOR POBLICO, MANIFIESTO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD GHE R
REPRESENTADA EST 4 CORSTITHIDA CONFORME A LAY LEYEN MEXICANAS, COM REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES CRI-
ERIGH (SECTOR, NUMERQ TOTAL DE TRABAJADORES ¥ VENTAS ANUALES)
ESTABLECIBOS EN EL AUHERDCG PGR EL QUE SE ESTABLECE LA ENTRATIFICACIGN DE MICRO, PEQUENAS Y MEDIANAS EMPRESAS,
PUBLICADO BN EL 0IARKS OFICAL DE LA FEDERACION EL 3 DE JUNIO Di 2009, Mt REPRESENTADA TIENE UN TOPE MAXIMO
COMBINADO DE 726, CON BASE EM 1O CUAL SE ESTATIFICA COMO UNA EMPRESA N APLICA.

DE 1GUAL FORMA, DECLARO QUE LA PRESENTE MANIFESTACION LA HAGO TENIEXDO FLENO CONOCIMIENTO DE QU LA
OMISION, SIMULACION O PRESEMTACION D15 INFORMACION FALSA, SON (RERACCIONES PREVISTAS POR KL ARTICULO 8 BRACCIONICS
IV Y VI, SANCIONABLLES BN TERMINGS DE L0 DISPUESTO POR 1L ARTICOLO 7 AMUBOS DE LA LEY FRBERAL ANTICORRLPCION N
CONTRATACIONES PUBLICAS, ¥ DEMAS DISPOSICIONES APLICAEBLES.

MERIDA, YUCATAN A 02 DE ENERO DE 2024,

I'R(l‘[‘f“.S’]‘é}t. O NECESARIO
4

RENE GERARDO SALAZAR ROBLEDO
REPRESENTANTE LEGAL

Ave. Eugaenlo.Barta Sada Ro. 530 Miguel Laursot No. 1054 Riec Ares Mo 1704

Col. Ciydad Satélile O F. 61480 Col. Vértiz Marvarte C P (3100 Erase, Chihwnahua 0.3 31130
; - N Al I N 1 R 5

Lado sin costo 01 BOD 710 7588 tada sin toste 01 BDG §54 pRE2 Lades sin vosto 01 §00 701 06 79

Lot comrenct@oracigy net mx G-mali comraac_di@prod:gy naimx L-mai: carsan _ckiBpradigy.net.my

xde lener scceso sy tilular o su epresenfant: debidamense acredilade, por 1o gue su divulgacion podria alectar ia eslera juridica de su titufar: 1o anlerior con

iR

w5 @fiming dato consistente en Nsnero teleldrico, por corfespondet & un dato personal concernianta a una persona maral ideniificada o iendficable y a la cual solo

fundiumento en los articutos 88 fraccion B 104, 113 fraccion |, 108, 118, 119,120 v 14C fraccidn | de la Ley Federat de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablica
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(COMERCIALIZADORA DE REACTIVDS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSFITALES, S.A. DE C.V,

\

COMERCIALIZADORA

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SOCIAL
JEFATURA DE SERVICIOS AUMINISTRATIVOS DEL ORGAND DE (EPIERAGI(:?N ADERINIS TRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL
YUCATAN
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIVIENTO ¥ EQUIPAMUENTO
LICITACION PUBLIGA NAGIONAL N° LA-E0-GYR-050GYRO-N-7-2024
SERVICIO INTEGRAL DE PRUESAS DE LABCRATORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA IMSH BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERAGION
ADKINISTRATIVA DESCONCERTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTO BIEXICANG DEL SEGURO S0CIAL, EJERCICIO 2024,

NUMERAL 6 INCISOE
ANEXO 21 {VEINTIUNG)

CARTA HELATIVA AL PUNTO 6 INCISO E)
NACIONALIDAD MEXICANA.
INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO 50C1AL
COORDINACKON RELEGACIONAL DFE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENT(
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

ORGANDO DE GPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
PRESENTE

NENE GERARDO SALAZAR ROBLEDG, EN MU CARACTTR DE REFRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA DENOMINALA

NUMERAL 6, REQUISITOS QUE DEBERAN CUMPLIR 41 LICITANTES, INCISO E}Y DE LAS BASES DE LA COMVOUATORIA M2 LA
LICITACHKIN PUBLICA NACIONAL NO. LA-53-GYR-050GYROL1-N-7-20Z4, MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

EL QUE SUSCRIBE MANIFIESTA BAIQ PROTESTA DE DECIR VERDAD, CONFORME AL ARTICULD 35 DEL REGLAMENTO DE LA LEY,
QUE M) REPRESENTADA ES DE NACIONALIDAD MEXICANA,

MERIDA, YUCATAN A 92 DF ENERO 1IE 2024,
PROTESTO LO NECESARIO

RENE GERARDO SALAZAR RO gi&il]()
HEPRESENTANTE LEGAL

Ave, Eugenio Garza SadaNo. 6358 Migual Lawrant Na. 145¢ Ria. Aros N [
: Col. Giudad Satéilte C P G486D GCol Wartlx Narvarte G.P 03800 Frpgc, Chinuatwa: 070 31130
5 By —— 1N HEH
? Lude sin cosfo 0% BAD 710 7568 Lada sin:coste 01 BOO 034 D682 Lady sin cosie #0y 781 06 73
E-mail: comreact@prodigy. net.mx E-mail comreas!_di@nrodigy.nel.mx Eupibeomreast chih@peodigy nat my

: Se elimind dato consislenie an: Mamere tetefonico. por corresponder a un dato personal concernients a una persona moral identificada o identificable y a la cual solo

: puade tener acceso su tular ¢ su representante debidamentle acreditada, por lo que su divulgacian pedria afecar fa esfers juridica de s litular; lo anterior con

: fundamenlo en ios articulos 98 fraccion lHl, 104, 113 fraccion 1. 108, 118, 19,120 y 140 fraccion | de ta Ley Fedaral de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablca
i
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COMERCIALIZADORA DE REACTIVUS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSPITA‘.PLES‘ SAQECV

F:

TRIOS

\

COMERCIALIZANORA

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO 0CIAL
JEFATURA DE SERVICIOS AGIMINISTRATIVOS DEL ORGANG DI (RPERAC!DN ADMINMISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL
YUCATAN
CODRUIEACHOH DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTD Y SQUIPAMIENTO
LACITACIGN AOBLICA NACIONAL M° LA-S0-GYR.OI0GYROT1-N-7-2024
SERVICIO INTEGRAL [E PRUEBAS DE LABORATORIO CLIKICO PARA EL PROGRAIA IMSHE . BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERACION
ADMINISTRAYIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTO MIENCANG DEL SEGURD SOCIAL, BEJERCICIO 2024,

NUMERAL 6 INCISO I

ANEX1 NUMERG 16 {DIECISEIR)
PORMATO OE CARTA BELATIVA A RECISTRGS
PUNTO 6 INCISO F)
INSTITUTO MEXICANIY DEL SECURG S8OC1AL
COORDINACION DELEGACICONAL DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAVMIENTO
JEFATURA DE SERVEC (OGS ADMINISTRATIVOS

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA BESTATAL YUCATAN
PRESENTE

RENE GERAILDD SALAYAR BOBLEDO, EN Ml CARAUTER DE REPRESENTANTE LEGAL DI LA EMPRESA DENOMINALA

NUGMERAL 6 INCISO F, REQHISITOS QUE DEBERAN CUMPLIR LOS LICITANTES, DE LAS BASES DE LA CONVOCATORIA DE LA LICITACIGN
PUBLICA NACIONAL 8UM. LA-30-GYR-050GYROTL-N-7-2024 MANIFIESTO, LO SIGUIENTE:

L] QUE MI REPRESENTADA CRENTA CON L REGESTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES SIGUIENTE: CRL-B94119-LWQ.

s QUE MTREPHESENTADA CUENTA CON FL REGISTRO PATHRGNAL IMSS S1IGUENTE: NS

® QUE LA TOTALIDAN DE MIS TRABAJADORES 51 ENCUCNTRAN INSCRITOS ER L REGIMEN OBLIGATORIO DEL SEGHED

SOCIAL.
MERIDA, VOCATAN A 02 DEENERG D 2024,
PROFESTO LO NECESARIO
(¢ (Q‘
pi L
v-( ‘)"}’
RENE GERARDO SALAZAR ROBLETIO
REPRESENTANTE LEGATL
Ave, Bugenle Garzn Satla o 6536 Biguel Laurend Mo 1856 Fia Aros Moo 17ra4
Col, Ciudad Satélite C P. 62UEBT Gol Vértiz Narvarte G P 03650 Frace., Chihuwahea .7 31131
: Y AT L] . ]
Lada sin cosfo D1 BOD 710 7488 Lada sin costo 01 BOOD 054 0B82 Lads sin coste 01 803 701 06 79
Eomarl comfeact@ aradigy he: omy L-mall comreac_di@prodigy nel.my E-mai comraact_chibidprodigy.net. mx

He elmind dato consistente en: Regisire Patroral e INFONAVIT y Namero Telefonico, por corresporadar a un dato personal concerniente a una persona moral identificada
o ildificable y a la cual solo pueds tener acesso sulilulal o sy represeniante debidarnente acredilado, por lo gue su divulgacin podra afectar la esfera juridica de su

Hudes ) o anterior con fundamento e los arlicukys 93 fracuide 1L 104, 113 raccion 1L, 108, $48, 119 120y 140 fraccian 1l de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a
i iniormacion Publica,
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COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS FARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSPITALES, S.A.DECV.

[\

COMERCIALIZADORA

NSTITUTO MEXICANQ DEL SEGURG SOCIAL
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS DEL ORGANO DE %PERAC!QN ADIINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL
YUCATAN
COORDINACGION DELEGACIONAL DE ABASTECIVIENTO ¥ EQUIPAMIENTO
LICITACHSM PUBLIGA NACIONAL NY LA-B0-GYR-060GYROVELN-T-2024
SERVICIO INTEGRAL DE FRUEBAS DE LABORATORIO CLINICO PARA £ PROGRAMA WSS BIERESTAR DEL ORGANO DE OPERACION
ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA BSTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTO BEXICANG DEL SEGURO SOTIAL, EJERCICIO 2024,

NEMERAL 6 INCISO G
ANEXO 17 {DIECESIETF)
FORMATCO CARTA DE COMPROMISO FISCAL,

PUNTO 6 INCISO G,

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURQ SOCIAL

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENT(Q Y EQUIPAMIENTC
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRAYIVOS

ORGANO DE OPERACION ADMEINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
PRESENTE

RENE GERARDO SALAZAR ROBI,

LR, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD EN MI CARACTER DE REPHESENTANTE LEGAL,

DE LA EMPRESA DENOMINADA C,OE\EER( ALIZADGRA DE REACTIVOS PARA LABGRATORIOS ¥ MATERIALES PARA HOSPITALLES

S.A, DE CV. SEGUN CONSTA EN EL TESTIMONIO NOTARIAL NUMERO 439 DE FECHA 19 _DE ENERGQ DE 1989 OTORGADD ANTI
Y NUEVO LEON Y QUE SE ENCUENTRA REGISTRADO

Sep AedhARAL EYMPACELY

BAIO EL NUMERO £575 DEL REGISTRO PUBLICO DE COMERGIO DE MONTERREY NUEVO LEON, MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

“FHNCASO DE RESULTARRADJUDICADG, M¥ COMPROMETO A ENTREGAR AL ARSA CONTRATANTE, PGR CADA CONTHRATO, DENTRO BEL
PLAZG LEGAL PARA LA FORMALIZACION DEL CONTRATQ, EL DOCUMENTO VIGENTE EXPEDI POR EL SAT, EN EL QUE EMITA
OPENION POSITIVA A NOMBRE IEL PARTICIPANTE SOBRE EL CUMPLIMIENTG DI SUS OBLIGACIONES FISCALES, AST COMO DE 1A
EMPRESA BE INTERMEDIACION LARQRAL [OUTSDURCING) BN SUCASO; CONFORME A 1.0 DISPUESTO PON LA REGLA 2.1.29 DI LA
RESOLUCION MISCELANEA FISCAL VIGENTE, Y SUS ACTUALIZACIONES, EMITIDA POR EL 5.AT, PUBLICALA BN EL D.OF. EL 27 DE
DICIEMBRE DE 2022, O LAS QUI 530 ENCUENTREN VIGENTES AL MOMENTO DBE LA FIRMA CORRESPONDIENTE, AST COMO LA(G)
GPENEON{ES) DEL CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACTONES FISCALES VIGENTE EN MATERIA DE SEGURIDAD S0CIAL DE CONFORMIDAD
CON LAS “REGLAS DE CARACTER GENERAL PARA LA OBTENMCION DE LA OPINTON DEL CUMPLIMIENTG DEOBLIGACIONES
FISCALES EN MATERIA DE SEGLRIDAR SOCIAL", DEL ANENO UNICO DEL ACUERDO RITMERG ACDOASZIUT.270422/107.PDIR
DICTARO POR EL H. CONSEJQ TECNICG BN SESION ORDINARIA DE 27 DE ABRIL DEL AR 2022, FUBLICADO EN IL DIARIO OFICIAL 1)
LA FEDERACION KL 22 DE SEPTIEMBRE DE 2032, TANTO DEL PARTICIPANTE, COMG DEL NTERMEDIARIO  LABORAL
{OUTSOQURCING) EN SU CASO, ¥ CONSTANCEA DE STTUACION FISCAL BN MATERIA DE APGRTACIONES PATRONALES ¥ ENTERG it
DESCUENTOS QUE EMITE EE INFOMAVIT, D1 CONFORMIDAD CON EL ACUERDO POR El QUE SE EMITEN LAY "REGLAS PARA 1A
ORTENCION DE LA CONSTANCIA DR SITUACION FISCAL EN MATERIA DE APOHTACIONES PATRONALES Y ENTERO DU

Ave,Eugenlio Garza SadaNo. 6334 Migua! Lavrent Na, 1456 Rio Aros N

ol _Ciudad Saiélite CP_£4060 iil mimi ii TV

i
Exmedl somreaci_df@roradigy.nel.mg

)

PGy net, my

E-mubl; comreact@orodigy net.my

Se eliminé dato consislenle en; Namero telefonico, por corresponder a un dato personal cencernienie a una persona moral identificada o idendificable y & la cuat solo
| puede tener acceso su lilutar o su representanta debidamanta acreditado, por lo que su divulgacion podria afectar la eslera juridica de su tllar, to anterior con
lundamenio er fos arliculos 98 fracaidmn 1§, 104, 113 fraccion §, 108, 118, 119,120 y 140 fraccion | de la Ley Federal de Transparencla y Acceso a fa Informadcian Publica
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COMERCIALIZADORA DE REACTIVOE PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSPITALES, S.A, DECV.
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COMERCIALIZARCRA
INSTITUTO HEXICANG DEL SEGURG S0CIAL
JEFATURA DE SERVICIOS ALRMINISTRATIVOS DEL ORGANG DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL

YUCATAN
CODRDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO ¥ EGQUIFAMIENTO
LICITAGHIN POBLICA MACIONAL M LA-SD-GYR-OEOGYROT1-N-7-2004
SERVICIO INTEGRAL UE PRUEBAS DE LABODRATORIO CLIHICO PARA EL PROGRAMA HESS BHENESTAR DEL ORGANO DE OPERACION
ADMINISTRATIVA DESCONCENTIRADA BSTATAL YUCATARN, DEL INSTITUTO MECAND DEL SEGURD SOCIAL, EJERCICID 2024,

AMORTIZACIONTS”, TANTO DEL PARTICIPANTE, COMO DEL INTERMEDIARIG LABGRAL (OUTSOURCING) EN SU CASQ, Y ACEPTO QUL
SERA REQUISITO PREVIU A LA FORMALIZACION DEL CONTRATO"

MERIDA, VUCATAN A 02 DE ENERD BIE 2024,
ATENTAMENTE
IR ,/a
....... P

RENE GEHARDO SALAZAR ROBLEDD
REPRESENTANTE LEGAL

Bia ATos Mo 1704
Frage, Chilhuahuwa 09 3{v3)

Y]

P O3ED!

Gotb. ‘Jéftiz Narvarte
i
I [ ]

Cemzit comreae:_dl@prodigy.nelmy

Siguet Laarent Nn.

da N, 6
[

Ave. Eugenlg Garin G2
Col, ad Satéiile

C-maiccamraas_ckihipredigy.net my

£ omail comreestd@aradigy nelomy
Hw ehmind dalo consistente en: Nvimero telefonico, por eorresponder a ure dalo persanal concerniente a una pelsona moral identificada o identificable y a lx cuat solo

pueds lener accaso su titular o su representante debidamerte acreditada, por lo gue su divulgacion podria atectar la esfera juridica de su titutar; lo anterior con
Jundzments en los articulos 98 fracoion H 104, 113 fraccitr: |, 108, 118, $19.120 v 140 fraccion | de 1a Ley Federal de Transparancia y Acceso a ka Informacion Pablica
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COMERCIALIZADORA DE REACTIVIOS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSFITALES, 8.A. DE C.V.

COMERCIALIZADORA

INETITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOTIAL
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS DEL ORGANQ DE C)){:”ERAG@N ADMINISTRATIVA DE3SCONCENTRADA ESTATAL
YUCATAN
CODRDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECHAIENTO Y ECUIFAMIENTO
LICITACHIN PUBLIGA HAGIONAL M® LA-EO-EBYR-0E0GYRO11.N-7.2024
SERVICIC INTEGRAL DE FRUEBAS DE LABCRATORIC CLINICO PARA EL PROGRAMA IMSH-BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERACION
ADHINISTRATIVA DESCONCENTRADA, BSTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL, EJERCICIO 2074,

NUMERAL 6 INCISO 1
ANEXO 18 {DIECIOCHO)

FORMATO INFORMACION RESERVADA ¥ CONFINENCIAL,
PUNTO 6 INCISO H.

MERIDA, VUCATAN A 02 DE INERO DE 2024

INSTITUTO MEXICANC DEL SEGURO 50CIAL

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENTO
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVDS

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
PRESENTE

RENE GERARDO SAIAZAR ROBLEDOD, GN MI CARACTER DE REPRESEMTANTE LEGAL, DE LA COMERCIALIZADORA DE

ALAR ROBLED
REACTIVOS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSPITALES S.A, IJE GV, MANIFIESTO PGR MEDIO 1215 LA PRESENTE

QUE LOS DOCUMINTOS CONTENIDOS Eiv M PROPUE ‘~. A Y REMITHIA A LA CONVOCANTE PARA LA LICITACION PUBLICA
NACIINAL NO, LA-56-GYR-050GYRO11-N-7-4024 QUE CONTIENE A SU VIZZ INFORMACIGN DE CARACTER RESHRVADA Y
CONFIDENCIAL CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 13 Y 117 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA ¥ ACCESO A LA
INFORMACION PUBLICA, Y LOS CORRELATIVUS DE S5U REGLAMENTO ¥ DE LOS LINEAMIENTOS GENERALES PARA LA
CLASIFICACION Y DESCALIFICACIGN DE LA INFORMACION DE LAS DEFENDENCIAS ¥ ENTIDADES DE LA ADMINISTRAGION
PURLICA FEDERAL,

RELACION DE DOCUMENTOS:
. DOCUMENTOS Y CARTAS PRESENTADOS RELATIVO A LA PROPOSICION TECNICA, COMG PARTE DEL NUMERAL 6 DY
LAS BASES DI LA CITADA LICITACION,
2. DOCUMENTOS ¥ CARTAS PRESENTADOS RELATIVO A LA PROPOSICION TECHICA, COMS PARTE DR, NUMERAL 6.2
DE LAS BASES DI LA CITADA LICITACION
3. DOCUMENTOS ¥ CARTAS PRESENTADOY RELATIVO A LA PROPOSICION ECONOMICA, COMO PARTE DEL NUMERAL
6.3 DELAS BASES DIFLA CITADA LICTTACION,

MERIDA, YOCATAN A 02 0 ENERO DE 2024,
ATENTAMENTE

Yt

RENE GERARDOSALAZAR ROBLEDD
REPRESENTANTE LEGAL

Ave. Eugenio Garza Sadato. G356 Migual Lanrnnt Na, 145¢
i 3t _§ Col, Ydrliz Narvarie C.2 03500

ihdpredigynet.mg

E-mail; comreachfiprodigy nel my Cem g weacl_df@Gorodigy.ne

Eath]

Se elimino dalo consistente en: Numero telefonico, por corresponder a un date personal concermniante a una persona maral identificada o identificable v a la cuat solo
puede tener acceso su litular o su represeniante debidamenie acreditado, por lo que su divulgacion podria afectar la esfera juridica de su titular, Jo anterior con )
fundamento en los articulos 98 fraccton #i, 104, 113 fraccior: 1, 108, 118, 119,120 y 140 fraccion | de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informaciin Pabliza
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COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSPITALES, S.A. DE C.V.

COMERCIALIZADICRA

HNSTITUTO BEXICANG DEL SEGURD S0CIAL
JEFATURA DE SERVICIOS ADBINISTRATIVOS DEL ORGAND DE %PERACI()N ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL
YUCATAN
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIEAIENTO ¥ EQLHPAMIENTO
LACETACION POBLICA NACIOMAL M° LA-BOGYR-OG0GYROY 1-1-7-2024
SERVIGIO INTEGRAL LE PRUEBAS DE LABCGRATORIC CLINICD PARA EL PROGRANA 1SS -BIENES TAR DEL ORGANG DE OFERACION
ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTC MEKICANG DEL SEGURD $OCIAL, EJERGICID 2024,

NUMERAL 6 INCIS0 1
ANEXO 23 {VEINTITRES)
AUTORIZACION PARA CONSULTAR 5U OPINIGN DE CUMPLIMIENTD (32-D) ANTE EL IMSS
CARTA RELATIVA AL PUNTO 6 INCISO 1)

MEIDA, YUCATAN A 02 DE ENERO DE 2024,

INSTTTUTO MEXICAN S DEL SEGQHI) SOCIAL

COORDINACION DELEGACIONAL BE ABASTECIMIENTO Y EQUIFAMIENTO
JEFATURA DE SERVIL A0S ADMIMISTRATIVOS

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN
PUESENTE

QUIEN AL CALCE SUSURIBE EN M1 CARAUTER DI (MARQUE SOLC NG
i PERSONA FISICA
| REPRESENTAMTE LEGAL DE PERSONA MORAI

I PERSONA FISICA. QUE PRESENTA SU PROVUESTA EN FORMA CONJUNTA CON LAS PERSONAS FISICAS Y/0 MORALLS
SIGUBENTES:

L x) REPRESENTANTE LEGAL BE PERSONA MORAL QUE PRESENTA SU PROPULSTA &N FORMA CONJUNTA CON LAS PERSONAS
FISICAS Y/ O MORALES SIGHIENTES: COMERC
HOSPITALES 5.4, DE CV. Y MDM-MIEDICA DEAC

Y CON RELACION AL PROCERIMIENTO IPE CONTRATACION NOMERO LA
FUNCIONARIOS DEL M55 PUEDAN ACCEDER MEDIANTS 105 SISTEMAS ELECTRONICOS QUE PARA TALES BFECTOS DISPONGA LA
HRECCION DE INCORPORACION ¥ RECAUDACION DEL INSTITUTO MEXICANG DEL SHGURE SOCIAL, A LA CONSULTA EN TIEMPQ REAL
Y UN LINEA DE OPGEON DE CUMPLIMIENTC IN MATERIA BE CORTRIBUCIONES 11H SEGURIDADR SOCIAL DEL INSTITUTO MEXICAND
DEL SEGURO SOCIAL. L0 ANTSRIOR, RESPECTO DEL DE LA VOZ, DE Ml REPRESENTADA Y/0 MIS REPRESENTADAS SEGUN
CORRESPONDA,

SGYR-0EGOYROTT-N-7- 2024 AUTOHIIZO QUE LS

EN BL ENTEMDIDO D7 GULE, DE EXUSTIR BISCREPANCEN ENTRE LA INFORMACION CONSULTADA POR LOS SERVIDORES PUBLICOS DEL
IS Y LA(S) OPINIOGH{ES) DE CUMPLIMIENTO PRESENTADA(S] POREL DE LAVOY AL MUMENTO DE FORMALIZAR EL INSTRUMENTO

dve. Cugenin Garen Sada No. 6036 Migusel Lawrant Na, 1404 Fifa RAras HNao 17
C i S Frace, Ghihuahug &

Col Cludad Safélite L P Bibgl

s

TE E-mall comsaan_di@prodigy net my

TS |
comrescl@ sradigy net

i
JI
X

b hiﬁjpmfﬁg}’,ﬁel‘ it

boneii;
S elimind dato consistente en: Numero lelefdnico, por corresponder a un dalo personal concernients a una persona moral identificada o lenlificable v a |2 cual solo
puede: lener ccceso su titular o su representanta debidamente acraditado por lo que su divuigacion podria afactar la esfera juridica de su litular, lo anterior con
fandamertlo e los articulos 98 fraceion ik, 104, 113 faccién § 108, 118, 119,120 y 140 fraccion | de la Ley Faderal de Transparencia y Acceso 4 la Informacion Pablica
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COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSFITALES, S.A. DE GV,

[\

CGME#C‘ALI:ADDRA

{NSTITUTO REXICARO DEL SEGURG SOCIAL
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS DEL GRGAND DIE (ﬂBERAGIfJN ADHINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL
YUCATAN
COORDINACION DELEGACIONAL DE ASASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENTO
LICITACION PUBLICA NACIONAL N° LA-50-GYR-O50GYRO11-M-7-2024
SERVICIO INTEGRAL DI PRUEBAS DE LABCRATORIO CLINICO PARA EL PROGRARA IMSS BIENESTAR DEL GREGANO DE OPERACION
ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSHTUTO BEXICANG DEL SEGURO SOCIAL, EJERCICIO 2024,

JURIDICO RESPECTIVO, Y APLICANDO EL PRINCIPIO PRO HOMINE, PREVALFCERA(NY LALS) QUE FAVOREZCA{N} AL DE LA VOZ, A MI

REPRESENTADA Y/0 MIS REPRESENTADAS SEGUN CARRESPONDA,

ATENTAMENTE

o

RENE GHRARDO SALAZAR HOBLEDO
REPRESENTANTE LEGAL

Ave. Eugenlo Gdrza SadaNo i3] Migued Laarear Na, 1450
Ciudad i ;

Col, Vartiz Narvarte § P

!nm;zll asotreas! diGpeodiay, pm_ SY.Ne .mx

E-mail: comreaci@arodigy.ne

Se elimind dato consistenie en: Nimero tefefonica, por correspander a un dato personat concerniente a una peirsopa moral idantilicada o identificable v a la sual soin
puede tener acceso su tilular o su representante debidamente acreditado, por fo que su divulyacion podria afectar la esfers juridica de su tlular; lo anterior con
fundamento en los articulos 98 fraccion i, 104, 113 fraccion |, 108, 118, 116,120 y 140 fraccidn | de la Ley Foederat da Transparencia y Acceso a la Informacion Piblica
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COMERCIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSPITALES, S.A. DE C.V.

COMERCIALIZADORA

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURD 20CIAL
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS DEL ORGANG DE (iPERAC]()N ADMMNISTRATIVA DESCONCENTRADA ESTATAL
YUCATAN
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
LECITACHIH POBLICA NACIOMAL N* LA-S0-GYR-(S0GYROT1-M-7-20:04
SERVICIO INTEGRAL DB PRUEBAS DEE LABORETORIO CLINICO PARA EL PROGRAMA IISS BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERAGION
ADFINISTRATIVA DESCONCENTRADA EETATAL YUCATAR, DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL, EJERCICIO 2024,

Avo. Bugernio Garss Sada Ha. £53
Col. Ciudad Satélile C P G:8B4Y

i Milgue! Laoreat No. 14588 tlae Aras Mo, 1705
Cot. Vértiz Narvarie C P HS{:ﬁ 6. Chihuahua 3

j | ‘
Eomatl; comrescld arogigy. net. my C-matt comreac:_di@prodigy.net.mx t_ckihf@predigy. nef. my

eli: ninG dato consislente e Nismers telefonicn, por corre:ponder a un dato peisonat concernisnle a una persona moral identificada o idenlificable v a fa cual solo
tener acceso su titlutar o su representante debidamenls aceditado, por lo que se divilgacion podria aleclar ia esfera juridica de su titular; lo anterior con

hento e dos articutos 93 fracoion UL 104, 113 fraccidn |, 108, 118, 119,120 v 140 fraccion | de fu Ley Federal de Transparencia v Acceso a la Informacisn Publisa
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COMERGIALIZADORA DE REACTIVOS PARA LABORATORIOS Y MATERIALES PARA HOSPITALES, S.A,. DECV.

COMERCIALIZADORA
INSTITUTE MEXICAMO DEL SEGURO SOGIAL
JEFATURA DE SERVIGIOS ADMINISTRATIVOS 0131 ORGAND DE %PERAGION ADMINESTRATIVA BESCONCENTRADA ESTATAL
YUGKTAN
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAIIENTO
LICITAGION PUBLICA NACIONAL N° LA-SB-GYR-0B0GY RITT-H-T-2004
SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS DI LABORATORIO CLINICO PARA EL PROGIRAMA IS BIENESTAR DEL ORGANO DE OPERAGION
ADMINISTRATIVA DESCONCGENTRADA ESTATAL YUCATAN, DEL INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOGIAL, EJERCICIO 2624,

NUMERAL 6 INCISQ }

NG AFLICA

Ave, Eugenlo Garzia Sada No. B34 Migual Laurzsal

i Ciudad Satilite P _£4950 ]Eii Vi"il i drin

BN

1 S N SN S N IR )

L-mail: comreactigprodigy nel.mx E-meit comreant_digiprodigy.nel.my .

Se eliming dato consistente en: Niimero tefefonica, por cor-esponder a un dalo personal concarrienle a una persona moral ide {1 o identificable y a ta sual soln
puede taner acceso su titulzr o su representante dabidamente acredilado, por lo que su divulgacion podria atectar la esfera jurid e s tildar; lo antarior con
fundamento er los articulos 98 fraccién 111, 104, 113 fraccién i, 108, 118, 119,120 y 140 fraccion | de la Ley Foderal de Trarsparencia ¥ Acceso a fa Informacidn Pokhica

ok @predigy.net,=x







