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! INSTITUTO MEXICANO DEL SEGUROQ SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION ]

‘ UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA Contrato Numero

, COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y 21B10004

| CONTRATACION DE SERVICIOS

| COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

Contrato para la Adquisicion de
Medicina Interna, para COVID-19" 1

4

9ama Clinica Hospitalaria de Multiples Posiciones para
Partida 12} que celebran por una parte, el INSTITUTO

MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, que en lo sucesivo se denominara “EL_ INSTITUTO”,
representado en este acto por el C. ALBERTO FLAVIO BALDERAS HERNANDEZ, en su
carédcter de Apoderado Legal, y por la otra parte, la empresa denominada ABSTEN

v DIAGNOSTIK, S.A. DE C.V., a quien en lo sucesivo se le denominara “EL PROVEEDOR”,
representada por el C. ABEL RAMIREZ CAMACHO] en su caracter de Representante Legal, y

a quienes en forma conjunta se les denominara “LAS PARTES”, al tenor de los Antecedentes,
Declaraciones y Clausulas siguientes:

ANTECEDENTES

EL PRESENTE CONTRATO FORMALIZA LA ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS, A
NIVEL NACIONAL O INTERNACIONAL, ENTRE LOS QUE SE ENCUENTRAN, EQUIPO
MEDICO, AGENTES DE DIAGNOSTICO, MATERIAL QUIRURGICO Y DE CURACION Y
PRODUCTOS HIGIENICOS, ASIi COMO TODO TIPO DE MERCANCIAS Y OBJETOS QUE
RESULTAN NECESARIOS PARA HACER FRENTE A LA EPIDEMIA DE ENFERMEDAD POR
EL VIRUS MUNDIAL SARS-COV2 (COVID-19).

EL CONSEJO DE SALUBRIDAD GENERAL, ORGANO QUE DEPENDE DIRECTAMENTE DEL
PRESIDENTE DE LA REPUBLICA CON CARACTER DE AUTORIDAD SANITARIA, EN
SESION EXTRAORDINARIA CELEBRADA EL 19 DE MARZO DE 2020, ACORDO QUE
RECONOCE LA EPIDEMIA DE ENFERMEDAD POR EL VIRUS SARS-COV2 (COVID-19) EN
MEXICO COMO UNA ENFERMEDAD GRAVE DE ATENCION PRIORITARIA.

EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, COMO INSTRUMENTO BASICO DE LA
SEGURIDAD SOCIAL EN MEXICO, SE HA COORDINADO CON LA SECRETARIA DE SALUD
PARA LA INSTRUMENTACION DE LAS MEDIDAS DE MITIGACION Y CONTROL DE LA
ENFERMEDAD CAUSADA POR EL SARS-COV2 (COVID-19) EN NUESTRO F’AJS, POR LO
QUE REQUIERE DE MANERA URGENTE Y PRIORITARIA LA CONTRATACION QUE SE

REALIZA MEDIANTE EL PRESENTE INSTRUMENTO.

LO ANTERIOR, EN TERMINOS DEL ARTICULO 4o. DE LA CONSTITUCION POLITICA DE
LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS: 1, 2 Y 4 DE LA LEY DEL SEGURO SOCIAL: LA
SESION EXTRAORDINARIA CELEBRADA EL 19 DE MARZO DE 2020 POR EL CONSEJQ DE
SALUBRIDAD GENERAL: EL ACUERDO POR EL QUE SE ESTABLECEN LAS MEDIDAS
PREVENTIVAS QUE SE DEBERAN IMPLEMENTAR PARA LA MITIGACION Y CONTROL DE
LOS RIESGOS PARA LA SALUD QUE IMPLICA LA ENFERMEDAD POR EL VIRUS SARS-
COV2 (COVID-19), PUBLICADO EN EL DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION EL 24 DE
MARZO DE 2020; EL DECRETO POR EL QUE SE DECLARAN ACCIONES
EXTRAORDINARIAS EN LAS REGIONES AFECTADAS DE TODO EL TERRITORIO
IACIONAL EN MATERIA DE SALUBRIDAD GENERAL PARANCOMBATIR LA ENFERMEDAD
GRAVIE.DE ATENCION PRIORITARIA GENERADA POR EL VIRUS/SARS-COV2 (COVID-19),
PUBLICADO EN EEDIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION E DE MARZO DE 2020, ASi
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

Contrato Numero
21Bl0004

COMO EL ACUERDO POR EL QUE SE ESTABLECEN ACCIONES EXTRAORDINARIAS QUE
SE DEBERAN DE REALIZAR PARA LA ADQUISICION E IMPORTACION DE LOS BIENES Y
SERVICIOS A QUE SE REFIEREN LAS FRACCIONES Il Y IIl DEL ARTICULO SEGUNDO
DEL DECRETO POR EL QUE SE DECLARAN ACCIONES EXTRAORDINARIAS EN LAS
REGIONES AFECTADAS DE TODO EL TERRITORIO NACIONAL EN MATERIA DE
SALUBRIDAD GENERAL PARA COMBATIR LA ENFERMEDAD GRAVE DE ATENCION
PRIORITARIA GENERADA POR EL VIRUS SARS-COV2 (COVID-19), PUBLICADO EL 27 DE
MARZO DE 2020, PUBLICADO EN EL DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION EL 3 DE ABRIL

DE 2020.
DECLARACIONES

l.- “EL INSTITUTO” declara, a través de su Apoderado Legal que:

I.1.- Es un Organismo Descentralizado de la Administracion Publica Federal con personalidad
juridica y patrimonio propios, que tiene a su cargo la organizacion y administracion del Seguro
Social, como un servicio publico de caracter nacional, en términos de los articulos 4° y 5° de la

Ley del Seguro Social.

I.2.- Esta facultado para contratar los bienes necesarios, en términos de la legislacion vigente,
para la consecuciéon de los fines para los que fue creado, de conformidad con el articulo 251,

fracciones IV y V de la Ley del Seguro Social.

1.3.- El C. Alberto Flavio Balderas Hernandez, en su caracter de Titular de la Coordinacion
Técnica de Adquisicion de Bienes de Inversién y Activos, cuenta con las facultades suficientes
para suscribir el presente instrumento juridico en su calidad de Apoderado Legal, de
conformidad con lo establecido en los articulos 268 A de la Ley de Seguro Social y 66 ultimo
parrafo del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social, y acredita su
personalidad mediante el testimonio de la Escritura Publica nimero 126,525 de fecha 15 de
noviembre de 2019, otorgada ante la fe del Licenciado Eduardo Garcia Villegas, Titular de la
Notaria Publica nimero 15 de la Ciudad de México, e inscrita en el Registro Publico de
Organismos Descentralizados bajo el folio niumero 97-7-22112019-115904, de fecha 22 de
noviembre de 2019, y manifiesta bajo protesta de decir verdad que las facultades que le fueron
conferidas no le han sido revocadas, modificadas, ni restringidas en forma alguna en
cumplimiento a los articulos 24 y 25 de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales.

_1.4.- El(Los) servidor(es) publico(s) que suscribe(n) el presente instrumento juridico conforme
al(los) oficio(s) de designacién que se incluye(n) en el Anexo 3 (tres), funge(n) como
Administrador(es) del presente contrato, responsable(s) de dar seguimiento y verificar el
cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en este instrumento juridico, de
conformidad con lo dispuesto en el articulo 84, penultimo parrafo del Reglamento de la Ley de

Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.
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1.5.- Para el cumplimiento de sus funciones y la realizacién de sus actividades se requiere de la
Adquisicion de “Cama Clinica Hospitalaria de Multiples Posiciones para Medicina Interna, para
COVID-19" (Partida 12), solicitado por el érea que funge en la presente contratacion como Area
Requirente. P '

1.6.- Para cubrir las erogaciones que se deriven del presente contrato, cuenta con recursos
disponibles suficientes, no comprometidos, de acuerdo al(los) Oficio(s) de Liberacién de
Inversion integrado(s) en el Anexo 1 (uno) del presente contrato.

I.7.- Con fecha 02 de marzo de 2021, {4 Coordinacion Técnica de Adqmsumon de Bienes de
Inversion y Activos@ través de la Division de Equipo y Mobiliario Medico, “notifico a “EL
PROVEEDOR?” la adjudicacion del procedimiento de contratacion descrito en el Anexo 2 (dos),
con fundamento en lo dispuesto en los articulos 134 de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos,” 26.fraccién IIl,- 40,41 fracciones ll.y V de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, los relativos de su Reglamento y demas
disposiciones aplicables en la materia.

1.8.- De conformidad con lo previsto en el articulo 81, fraccién IV del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en caso de discrepancia entre el
contenido en la solicitud de cotizacion y el presente instrumento juridico, prevalecera lo
establecido en dicha solicitud.

1.9.- Sefala como su domicilio para todos los efectos de este acto juridico, el ubicado en Calle
Durango numero 291, Colonia Roma Norte, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, Codigo Postal
06700, en la Ciudad de México.

I.- “EL PROVEEDOR?” declara, a través de su Representante Legal, que:

Il.1.- Es una persona moral constituida de conformidad con las leyes de los Estados Unidos
Mexicanos, segun consta en la Escritura Publica numero 4,232 de fecha 13 de enero de 2010,
pasada ante la fe del Licenciado Rodolfo Ramos Menchaca, Titular de la Notaria Publica
numero 117 de Guadalajara, Jalisco, e inscrita en el Registro Publico de la Propledad y de
Comercio de la misma Entidad, con el folio mercantil electronico nimero 53983*1. «~

II.2.- El C. Abel Ramirez Camacho, acredlta su personalidad en términos de Ia Escritura Pablica
nimero 37,254 de fecha 03 de mayo de 2017, pasada ante la fe del Licenciado Pablo Gonzalez
Vazquez, Titular de la Notaria Publica niumero 35 de Zapopan, Jalisco, e inscrita en el Registro
Publico de Comercio de la misma Entidad, con el folio mercantil electronico nimero 53983, y
manifiesta bajo protesta de decir verdad que las facultades que le fueron conferidas no le han
sido revocadas, modificadas ni restringidas en forma alguna. -~

¢ 11.3.- Su objeto social conforme a sus Estatutos consiste, entr
fabricar, producir, importar, exportar, disefiar, acondicionar, distri
almacenar, representar, instalar, transportar, rentar, arrendar y dar

otros, en comprar, vender,
ir, r&parar, reacondicionar,
comodato cualquier bien
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SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) MORALES IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: REGISTRO PATRONAL POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA
DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCION III Y 118 DE LA

LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA Coontrato Numieo
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y 21810004
CONTRATACION DE SERVICIOS

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

ylo servicio que se requiera para la operacion de instituciones de salud publicas federales,
estatales y municipales, organismos publicos descentralizados, instituciones de salud privada,
hospitales, clinicas, unidades de medicina familiar, laboratorios clinicos publicos y privados. -

I1.4.- Cuenta con los registros siguientes:
o Registro Federal de Contribuyentes nimero: ADI100114HL3. =

e Registro Patronal ante “EL INSTITUTO” y EL INFONAVIT numero: ||| ||
I1.5.- Cuenta con el documento vigente expedido por el Servicio de Administracion Tributaria
(SAT), de opinién de cumplimiento de obligaciones fiscales en sentido positivo, de conformidad
con el articulo 32 D del Cdodigo Fiscal de la Federacion, asi como a lo dispuesto por las Reglas
2.1.31 y 2.1.39 de la Resolucién Misceléanea Fiscal para 2021, publicada el 29 de diciembre de
2020 en el Diario Oficial de la Federacion, del cual presenta copia a “EL INSTITUTO” para
efectos de la suscripcion del presente contrato.

I1.6.- Sus trabajadores se encuentran inscritos en el régimen obligatorio del Seguro Social, y al
corriente en el pago de las cuotas obrero patronales a que haya lugar, conforme a lo dispuesto
en la Ley del Seguro Social, cuyas constancias correspondientes debidamente emitidas por “EL
INSTITUTO” exhibe para efectos de la suscripcion del presente instrumento juridico.

Il.7.- Cuenta con el documento correspondiente vigente, expedido por “EL INSTITUTO” sobre
el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en materia de seguridad social, conforme al
Acuerdo ACDO.SA1.HCT.101214/281.P.DIR dictado por el H. Consejo Técnico de “EL
INSTITUTO” en la sesion ordinaria celebrada el 10 de diciembre de 2014, publicado en el
Diario Oficial de la Federacion el 27 de febrero de 2015 y su maodificacion publicada en el
mismo de fecha 3 de abril de 2015, del cual presenta copia a “EL INSTITUTO” para efectos de
la suscripcion del presente contrato.

En caso de incumplimiento en sus obligaciones en materia de seguridad social, solicita se
apliquen los recursos derivados del presente contrato, contra los adeudos que, en su caso,
tuviera a favor de “EL INSTITUTO”.

11.8.- Cuenta con el documento correspondiente vigentes, expedido por el INFONAVIT en los
términos del Acuerdo del H. Consejo de Administracion del Instituto del Fondo Nacional de la
Vivienda para los Trabajadores por el que se emiten las Reglas para la obtencion de la
constancia de situacién fiscal en materia de aportaciones patronales y entero de descuentos,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de junio de 2017, del cual presenta copia a
“EL INSTITUTO?” para efectos de la suscripcion del presente contrato.

11.9.- Manifiesta bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en los supuestos de los articulos
50 y 60 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.
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Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) MORALES IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: REGISTRO PATRONAL POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN III Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016


INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
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Contrato Numero
21B10004

En caso de que “EL PROVEEDOR?” se encuentre en los supuestos sefialados anteriormente, el
contrato sera nulo previa determinacion de la autoridad competente de conformidad con lo
establecido en el articulo 15 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector

Publico.

I1.110.- Conforme a lo previsto en los articulos 57 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y 107 de su Reglamento, “EL PROVEEDOR”, en caso de
auditorias, visitas o inspecciones que practique la Secretaria de la Funcién Publica y el Organo
Interno de Control en “EL INSTITUTO”, debera proporcionar la informacion relativa al presente
contrato que en su momento se requiera.

I.11.- Reune las condiciones de organizacion, experiencia, personal capacitado y demas
recursos técnicos, humanos y econémicos necesarios, asi como con la capacidad legal

suficiente para cumplir con las obligaciones que contrae en el presente contrato.

I.12.- Para efectos legales y de notificacion relacionados con el presente contrato, sefiala como
domicilio para oir y recibir toda clase de notificaciones y documentos, el ubicado en Calle
Justicia nimero 3080, Interior 3, Colonia Residencial Juan Manuel, Codigo Postal 44680,

Guadalajara, Jalisco,

teléfono:

(33)

Iicitacionesﬁabstendiainostik.com.mxl
./"7

Hechas las declaraciones anteriores, “LAS PARTES” convienen en otorgar el presente
contrato, de conformidad con las siguientes:

3630-5772,

CLAUSULAS

COITreos

electronicos:
Y

PRIMERA.- OBJETO DEL CONTRATO.- La Adquisicion de “Cama Clinica Hospitalaria de

Multiples Posiciones para Medicina Interna, para COVID-19” «{Partida 12), -ajustandose

estrictamente a los requerimientos, cantidades y especificaciones de los mismos, detallados en
los Anexos 1 (uno) y 2 (dos) del presente instrumento juridico, asi como a las condiciones de
la solicitud de cotizacion y documento de adjudicacion del procedimiento del cual deriva el

presente contrato que se agrega en el Anexo 2 (dos).

SEGUNDA.- IMPORTE DEL CONTRATO.- El importe del presente contrato es por la cantidad
de $9,675,000.00°(NUEVE MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL PESOS 00/100
M.N.),_mas el Impuesto al Valor Agregado (I.V.A.), de conformidad con los precios unitarios que
se indican en el Anexo 2 (dos) del presente contrato. _-

“LAS PARTES” convienen que el presente contrato se celebra bajo la modalidad de precios

fijos, de acuerdo con los precios unitarios pactados, por lo que el mont

cambiara durante la vigencia del presente instrumento juridico.

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICA(S)
IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: CORREO ELCTRONICO, POR
CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA
ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCION I Y 118 DE LA LEY

FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

D.O.F. 09-mayo-2016
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patricia.delabra
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FÍSICA(S) IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: CORREO ELCTRONICO, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCION I  Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

e
(:1“5) UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA SRt NIELS
s COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y 21B10004
[RASS CONTRATACION DE SERVICIOS

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

~TERCERA.- FORMA Y CONDICIONES DE PAGO.- Se efectuara el pago a “EL PROVEEDOR”
de conformidad con lo dispuesto en el articulo 51 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, asi como lo establecido en los Términos y Condiciones que se
agregan al presente contrato en el Anexo 1 (uno).

El pago se efectuara en pesos mexicanos, en los plazos normados por la Direccién de Finanzas
en el “Procedimiento para la recepcién, glosa y aprobacion de documentos presentados para
tramite de pago y la constitucion, modificacion, cancelacién, operacion y control de fondos fijos”,
sin que estos rebasen los 20 (veinte) dias naturales posteriores a aquél en “EL PROVEEDOR”
presente en las areas de tramite de erogaciones la representacion impresa del Comprobante
Fiscal Digital por Internet (CFDI) a entera satisfaccion de “EL INSTITUTO”, en la Division de
Tramite de Erogaciones, ubicada en calle Gobernador Tiburcio Montiel nimero 15, Colinia San
Miguel Chapultepec, Demarcacién Territorial Miguel Hidalgo, Codigo Postal 11850, en la Ciudad
de Meéxico, de lunes a viernes en un horario de 9:00 a 14:00 horas , previa validacion vy
autorizacién que para tal efecto realice el administrador del contrato.

“EL PROVEEDOR?” debera expedir sus CFDI, en el esquema de facturacion electrénica, con
las especificaciones normadas por el Servicio de Administracién Tributaria (SAT) a nombre del
Instituto Mexicano del Seguro Social, con Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145,
domicilio en Avenida Paseo de la Reforma nimero 476, Colonia Juarez, Cédigo Postal 06600,
Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, en la Ciudad de Mexico.

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

Para la validacion de dichos comprobantes “EL PROVEEDOR” debera cargar en internet, a
través del portal de servicios a proveedores de la pagina de “EL INSTITUTO” el archivo en
formato XML, la validez de los mismos sera determinada durante la carga y Unicamente los
comprobantes validos seran procedentes para pago.

El pago se realizard mediante transferencia electronica de fondos, a través del esquema
electronico interbancario que “EL INSTITUTO” tiene en operacion; para tal efecto, “EL
PROVEEDOR?” proporcionara con oportunidad su nimero de cuenta, CLABE, banco y sucursal,
a menos que “EL PROVEEDOR?” acredite en forma fehaciente la imposibilidad para ello.

El pago se depositara en la fecha programada, a través del esquema interbancario si la cuenta
bancaria de “EL PROVEEDOR” esta contratada con BANORTE, BBVA BANCOMER, HSBC,
SCOTIABANK INVERLAT o a través del esquema interbancario via SPEI (Sistema de Pagos
Electronicos Interbancarios), si la cuenta pertenece a un banco distinto a los antes
mencionados.
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2
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172

El administrador del contrato sera quien dara la autorizacion para que la Direccién de Finanzas
proceda a su pago de acuerdo con lo normado en el anexo “Cuentas Contables” del
‘Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de documentos presentados para tramite
de pago y la constitucion, modificacion, cancelacién, operacién y control de fondos fijos”.

En ningun caso se debera autorizar el pago de los bienes, si no se ha determinado, calculado y
notificado a “EL PROVEEDOR” las penas convencionales o deducciones pactadas en el
presente contrato, asi como su registro y validaciéon en el Sistema PREI Millenium.

“EL PROVEEDOR?” se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDi a favor de “EL INSTITUTO”
previamente validados en el portal de servicios a proveedores, salvo justificacion vy
comunicacion por parte del mismo al administrador del contrato para su autorizaciéon expresa,
debiendo éste informar a las areas de trémite de erogaciones de dicha justificacion y reposicion
del CFDI en su caso.

“EL PROVEEDOR” debera entregar el CFDI a favor de “EL INSTITUTO” por el importe de la
aplicacion de la pena convencional por atraso.

Las Unidades Responsables del Gasto (URG) deberan registrar el contrato y su dictamen
presupuestal en el Sistema PREI Millenium para el tramite de pago correspondiente.

“EL PROVEEDOR?”, durante la vigencia del presente contrato, se obliga a presentar a “EL
INSTITUTO”, junto con el CFDI respectivo la constancia positiva y vigente emitida por el
INFONAVIT y la “Opinién de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social”,
vigente y positiva, la cual puede ser consultada a través de la pagina electrénica
http://www.imss.gob.mx/tramites/cumplimiento-obligaciones, en los términos requeridos por “EL
INSTITUTO”.

Los bienes cuya recepcién no genere alta a través del SAl ni realice al PREI Millenium de
manera electrénica, deberan contener la firma de recepcion y de autorizacion para el tramite de
pago de acuerdo a lo establecido en el “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de
documentos presentados para trémite de pago y la constitucion, modificacion, cancelacion,
operacion y control de fondos fijos” vigente, asi como el Acta de Entrega-Recepcion.

debera notificarlo por escrito a “EL INSTITUTO” con un minimo de 5 dias naturales anteriores a
la fecha de pago programada; el Administrador del Contrato o, en su caso, el Titular del Area
Requirente, debera entregar los documentos sustantivos de dicha cesion al area responsable
de realizar el proceso, conforme al “Procedimiento para la recepmon glosa y aprobacion de
documentos presentados para tramite de pago y la constitucton, modificacion, cancelacion,
operacion y control de fondos fijos”.

Para que “EL PROVEEDOR” pueda celebrar un contrato de cesion de derechos de cobro, )\
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De igual forma procedera en caso de que celebre contrato de cesion de derechos de cobro a
través de factoraje financiero conforme al Programa de Cadenas Productivas de Nacional
Financiera, S.N.C., Institucién de Banca de Desarrollo.

En caso de que “EL PROVEEDOR” reciba pagos en exceso debera reintegrar las cantidades
pagadas en exceso mas los intereses correspondientes, conforme a la tasa que establezca la
Ley de Ingresos de la Federacion, en los casos de prérroga para el pago de creditos fiscales.
Los intereses se calcularan sobre las cantidades en exceso y se computaran por dias naturales
desde la fecha de su entrega hasta la fecha en que se pongan efectivamente las cantidades a
disposicion de “EL INSTITUTO”.

En caso de que “EL PROVEEDOR?” presente su CFDI con errores o deficiencias, conforme a lo
previsto en los articulos 89 y 90 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO” dentro de los 3 (tres) dias hébiles siguientes a la
recepcion de la misma, indicara por escrito a “EL PROVEEDOR?” las deficiencias o errores que
debera corregir. El periodo que transcurra a partir de la entrega del citado escrito y hasta que
“EL PROVEEDOR?” presente las correcciones no se computara dentro del plazo estipulado
para el pago.

El administrador del contrato llevard a cabo la valoracion de la procedencia del pago por
concepto de gastos no recuperables conforme a lo previsto en los articulos 101 y 102 del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en
relacion con los articulos 38, 46, 54 Bis y 55 Bis, segundo parrafo de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, previa solicitud por escrito a “EL
PROVEEDOR?”, acompafada de los documentos siguientes:

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

« EI CFDI que reuna los requisitos de los articulos 29 y 29-A del CFF, 37 al 40 del RCFF y, en
su caso, la Resolucion de la Miscelanea Fiscal del Ejercicio que corresponda.

« La solicitud la realizara al Administrador del Contrato para la determinacion de la procedencia
del pago vy, en su caso, elaborar el finiquito y remitirlo para el pago respectivo a la Coordinacion
de Contabilidad y Tramite de Erogaciones, dependiente de la Direccion de Finanzas.

El pago de los bienes quedara condicionado proporcionalmente al pago que “EL
PROVEEDOR” deba efectuar por concepto de penas convencionales por atraso y/o, en su
caso, por concepto de deducciones. En ambos casos, “EL INSTITUTO” realizara las
retenciones correspondientes sobre el CFDI que se presente para pago. En el entendido de que
en el supuesto de que sea rescindido el contrato, no procedera el cobro de dichas
penalizaciones, ni la contabilizacion de las mismas para hacer efectiva la garantia de
cumplimiento, de conformidad con lo establecido por el articulo 95 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.
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“CUARTA.- PLAZO, LUGAR Y CONDICIONES DE ENTREGA.- “EL PROVEEDOR” se
compromete a entregar a “EL INSTITUTO” los bienes que se mencionan en los Anexos 1
(uno) y 2 (dos) del presente contrato, conforme a lo sefalado en el Anexo Técnico y los
Terminos y Condiciones, integrados en el Anexo 1 (uno) del presente contrato, apegandose a
las condiciones, alcances y caracteristicas detalladas en la solicitud de cotizacion y documento
de adjudicacion del procedimiento del cual deriva el presente contrato, que se agrega en el
Anexo 2 (dos), y de acuerdo con lo siguiente:

PLAZO PARA LA ENTREGA DE LOS BIENES.- El plazo de entrega de ios bienes seré
conforme a lo sefialado en el Anexo Técnico y los Términos y Condiciones, que se agregan en
el Anexo 1 (uno) del presente contrato.

Lo anterior de conformidad con los articulos 46 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y 84 de su Reglamento.
LUGAR PARA LA ENTREGA DE LOS BIENES.- “EL PROVEEDOR” se obliga expresamente
a entregar los bienes en los lugares sefialados en el Anexo Técnico y los Términos vy
Condiciones, que se agregan en el Anexo 1 (uno) del presente contrato. _

CONDICIONES PARA LA ENTREGA DE LOS BIENES.- “EL PROVEEDOR?” se obliga con
“EL INSTITUTO” a cumplir con las condiciones de entrega de los bienes, de acuerdo a lo
establecido en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones, que se integran al presente contrato
en el Anexo 1 (uno), asi como a lo ofrecido en sus propuestas técnica y econémica que se
agregan en el Anexo 2 (dos).

Cabe resaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de la entrega de los bienes
establecidas, “EL INSTITUTO” no daran por entregados los bienes objeto de este contrato.

~QUINTA.- VIGENCIA.- “LAS PARTES” convienen que la vigencia del presente contrato sera a
partir del dia natural siguiente a la notificacion de adjudicacion y hasta el 31 de diciembre de
2021, en términos de lo establecido en el documento de adjudicacion que se agrega en el
Anexo 2 (dos). v~

transferir o ceder por ningun titulo, en forma total o parcial, a favor de cualquier otra persona
fisica o moral, sus derechos y obligaciones que se deriven del presente contrato; a excepcion
de los derechos de cobro, debiendo, en este caso, solicitar por escrito el consentimiento de “EL
INSTITUTO?” a través del administrador del presente contrato para tal efecto.

~ SEXTA.- TRANSFERENCIA DE DERECHOS DE COBRO.- “EL PROVEEDOR?” se obliga a no W
\

“EL PROVEEDOR” debera presentar la solicitud correspondiente dentro de los 5 (cinco) dias
naturales anteriores a la fecha de pago programada, a la que debkra adjuptar una copia de los
contra-recibos cuyo importe transfiere, y deméas documentos sustafgtivos,de dicha transferencia, .
lo cual sera necesario para efectuar el pago correspondiente.
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Si con motivo de la transferencia de los derechos de cobro solicitada por “EL PROVEEDOR” se
origina un retraso en el pago, no procedera el pago de los gastos financieros a que hace

referencia el articulo 51 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

" SEPTIMA.- DE LAS NORMAS Y LICENCIAS.- Los bienes deberan cumplir con las Normas
Oficiales Mexicanas y con las Normas Mexicanas, segun proceda, y a falta de éstas, con las
Normas Internacionales, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 53 y 55 de la Ley
Federal sobre Metrologia y Normalizacion; en su caso, las normas de referencia o
especificaciones técnicas que se sefialan el articulo 67 de la Ley citada y cumplir con las
caracteristicas y especificaciones requeridas en el Anexo Técnico y los Términos vy
Condiciones, que se agregan en el Anexo 1 (uno) del presente contrato.

OCTAVA.- DE LA CALIDAD DE LOS BIENES.- “EL PROVEEDOR?” debera entregar todos los
insumos cumpliendo con los requisitos de calidad establecidos en el Anexo Téecnico y en los
Términos y Condiciones, que se agregan en el Anexo 1 (uno) del contrato. L

NOVENA.- CANJE DE LOS BIENES.- “EL PROVEEDOR” se obliga a canjear los bienes en
los supuestos sefialados en el Anexo Técnico y los Términos y Condiciones, incluidos en el
Anexo 1 (uno) del presente contrato. -~

Todos los gastos que se generen de la reparacion o canje, correran por cuenta de “EL
PROVEEDOR?”, previa notificacion de “EL INSTITUTO”.

DECIMA.- DEVOLUCION.- En caso de que asi proceda, “EL INSTITUTO” podra devolver los
bienes a “EL PROVEEDOR?”, en los supuestos senalados en el Anexo Técnico y en los
Términos y Condiciones, incluidos en el Anexo 1 (uno) del presente contrato.

Todos los gastos que se generen por la devoluciéon de los bienes, correran por cuenta de “EL
PROVEEDOR?”, previa notificacion de “EL INSTITUTO”.

DECIMA PRIMERA.- RESPONSABILIDAD.- Conforme a lo previsto en el articulo 53 de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, “EL PROVEEDOR?” se obliga
a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que por inobservancia o
negligencia de su parte, llegue a causar a “EL INSTITUTO” y/o a terceros. Asimismo, se obliga
a cumplir cabalmente el objeto del presente contrato y a entera satisfaccion de “EL
INSTITUTO”; por lo que respondera de los defectos y vicios ocultos que afecten la calidad de
los bienes entregados, tanto durante el tiempo de vigencia de este contrato como durante la
vida util del bien, asi como a responder de cualquier otra responsabilidad en que hubiere
incurrido en los términos sefalados en el Codigo Civil Federal.

Lo anterior, de acuerdo a la Garantia de los Bienes descrita en la Clausula Décima Cuarta,

inciso a), del presente contrato.
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DECIMA SEGUNDA.- CONTRIBUCIONES.- Los impuestos y/o derechos que procedan con
motivo de los bienes objeto del presente contrato, seran pagados por “EL PROVEEDOR”
conforme a la legislacion aplicable en la materia.

“EL INSTITUTO” sélo cubrird el Impuesto al Valor Agregado (l.V.A.), de acuerdo con lo
establecido en las disposiciones fiscales vigentes en la materia.

“EL PROVEEDOR?”, en su caso, cumplird con la inscripcion de sus trabajadores en el régimen
obligatorio del Seguro Social, asi como con el pago de las cuotas obrero-patronales a que haya
lugar, conforme a lo dispuesto en la Ley del Seguro Social. “EL INSTITUTO?”, a través del Area
fiscalizadora competente, podrd verificar en cualquier momento el cumplimiento de dicha
obligacion.

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

DECIMA TERCERA.- PROPIEDAD INTELECTUAL, PATENTES Y/O MARCAS.- “EL
PROVEEDOR?” se obliga para con “EL INSTITUTO?”, a responder por los dafios y/o perjuicios
que pudiera causar a “EL INSTITUTO” y/o a terceros, si con motivo de la entrega de los bienes
se violan derechos de autor, de patentes y/o marcas u otro derecho reservado a nivel Nacional
o Internacional.

Por lo anterior, “EL PROVEEDOR” manifiesta en este acto bajo protesta de decir verdad, no
encontrarse en ninguno de los supuestos de infraccion a la Ley Federal del Derecho de Autor,
ni a la Ley de la Propiedad Industrial.

En caso de que sobreviniera alguna reclamacion en contra de “EL INSTITUTO” por cualquiera
de las causas antes mencionadas, la Unica obligacidon de éste sera la de dar aviso en el
domicilio previsto en este instrumento juridico a “EL PROVEEDOR?, para que éste lleve a cabo
las acciones necesarias que garanticen la liberacion de “EL INSTITUTO” de cualquier
controversia o responsabilidad de caracter civil, mercantil, penal o administrativa que, en su
caso, se ocasione.

Lo anterior de conformidad a lo establecido en el articulo 45, fraccion XX de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

"#‘DECIMA CUARTA.- GARANTIAS.- “EL PROVEEDOR” se obliga a entregar a “EL
INSTITUTO?” las garantias gue a continuacion se indican:
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a) DE LOS BIENES.- “EL PROVEEDOR” debera garantizar los bienes y su optimo
funcionamiento de conformidad con lo establecido en el Anexo Técnico y en los Terminos
y Condiciones, que se agregan en el Anexo 1 (uno) del presente contrato. -

b) DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.- “EL PROVEEDOR?” se obliga a entregar a mas
tardar dentro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma de este instrumento
juridico, en términos de la fraccion Il del articulo 48 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, una garantia de cumplimiento de todas y
cada una de las obligaciones a su cargo derivadas del presente contrato, mediante fianza
expedida por compafia autorizada en los términos de la Ley de Instituciones de Seguros
y de Fianzas a favor del “Instituto Mexicano del Seguro Social” por un monto equivalente
al 10% (diez por ciento) sobre el importe total que se indica en la Clausula Segunda del
presente contrato, sin considerar el Impuesto al Valor Agregado (I.V.A.), en Moneda
Nacional. -~

“EL PROVEEDOR” queda obligado a entregar a “EL INSTITUTO” la garantia de
cumplimiento del contrato, en la Divisién de Contratos, ubicada en Calle Durango numero
291, 10° piso, Colonia Roma Norte, Demarcacién Territorial Cuauhtemoc, Cédigo Postal
06700, en la Ciudad de Mexico.

Dicha garantia de cumplimiento se liberara de forma inmediata a “EL PROVEEDOR?” una
vez que “EL INSTITUTO” le otorgue autorizacion por escrito; dicha autorizacion se
entregara a “EL PROVEEDOR” siempre que demuestre haber cumplido con la totalidad
de las obligaciones adquiridas por virtud del presente contrato; para lo anterior debera
presentar mediante escrito la solicitud de liberacion de la garantia de cumplimiento en la
Division de Contratos, misma que llevara a cabo el procedimiento para su liberacion y
entrega.

ENDOSO DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.- En el supuesto de que “EL
INSTITUTO” y por asi convenir a sus intereses, decidiera modificar en cualquiera de sus
partes el presente contrato, “EL PROVEEDOR” se obliga a otorgar el endoso de la
garantia originalmente entregada, en el que consten las modificaciones o cambios,
observandose los mismos términos y condiciones sefialados en la presente clausula para
la entrega de la garantia de cumplimiento, debiéndola entregar “EL PROVEEDOR” a mas
tardar dentro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del convenio respectivo.

~ DECIMA QUINTA.- EJECUCION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE ESTE
CONTRATO.- “EL INSTITUTO?” llevara a cabo la ejecucion de la garantia de cumplimiento de
contrato en los casos siguientes:

a) Se rescinda administrativamente el presente contrato. !

b) Si“EL PROVEEDOR” no puede realizar el cambio fisico del producto, en términos de lo
que dispone las Clausulas Novena y Décima del presente contrato. &
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c) Cuando en el supuesto de que se realicen modificaciones al contrato, “EL
PROVEEDOR” no entregue en el plazo pactado el endoso o la nueva garantia, que
ampare el porcentaje establecido para garantizar el cumplimiento del presente
instrumento, de conformidad con la Clausula Décima Cuarta, inciso b).

d) Por cualquier otro incumplimiento de las obligaciones contraidas en este contrato.

De conformidad con el articulo 81, fraccion Il del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, la aplicacién de la garantia de cumplimiento se
hara efectiva conforme a lo sefialado en el Anexo Técnico y en los Términos y Condiciones que
se agregan en el Anexo 1 (uno) del presente contrato. .

'DECIMA SEXTA.- PENAS CONVENCIONALES.- De conformidad con lo establecido en los
articulos 45, fraccion XIX, 53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, 95 y 96 de su Reglamento, la pena convencional aplicable a “EL PROVEEDOR?”, por
atraso en la entrega de los bienes sera conforme a los conceptos y porcentajes sefialados en el
Anexo Técnico y los Términos y Condiciones incluidos en el Anexo 1 (uno) del presente
contrato.

El Administrador del presente contrato sera el responsable de determinar, calcular y aplicar las
penas convencionales, vigilando los correspondientes registro o captura y validacion en el
sistema PREI Millenium, asi como de notificarlas a “EL PROVEEDOR” personalmente,
mediante oficio o por medios de comunicacion electronica.

“EL INSTITUTO” descontara las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional,
sobre los pagos que deba cubrir a “EL PROVEEDOR”. Por lo tanto, “EL PROVEEDOR?”
autoriza a descontar las cantidades que resulten de aplicar las sanciones sefaladas en parrafos
anteriores, sobre los pagos que éste deba cubrirle a “EL INSTITUTO” durante el periodo en
que incurra y/o se mantenga en atraso con motivo de la entrega de los bienes.

Para autorizar el pago de los bienes, previamente “EL PROVEEDOR?” tiene que haber cubierto
las penas convencionales aplicadas conforme a lo dispuesto en el presente contrato. El
administrador del presente contrato serd el responsable de verificar que se cumpla esta
obligacion, dentro de los 5 (cinco) dias habiles siguientes a la conclusion del atraso.

DECIMA SEPTIMA.- DEDUCCIONES.- Con fundamento en lo dispuesto en los articulos 53 Bis
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 97 de su
Reglamento, “EL PROVEEDOR?”, por la entrega parcial o deficiente de los bienes, Gnicamente
en caso de aplicar, se hard acreedor a una sancion conforme los conceptos y porcentajes
sefialados en el Anexo Técnico y en los Términos y Condiciones que se integran en el Anexo 1
(uno) del presente contrato.

El administrador del presente contrato sera responsable del calculo, aplicacion y seguimiento de

las deducciones. El monto maximo de aplicacion de las deduccion podran ser mayor al
que resulte de aplicar el porcentaje de la garantia de cumplimiento defMdresente contrato.
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En caso de que se exceda se podra proceder a la rescision del contrato.

DECIMA OCTAVA.- TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.- De conformidad con lo
establecido en el articulo 54 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico, y 102 de su Reglamento, “EL INSTITUTO” podra dar por terminado
anticipadamente el presente contrato sin responsabilidad para éste y sin necesidad de que
medie resolucién judicial alguna, cuando concurran razones de interés general o bien cuando
por causas justificadas se extinga la necesidad de requerir los bienes, objeto del presente
contrato, y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones pactadas se
ocasionaria algun dafo o perjuicio a “EL INSTITUTO” o se determine la nulidad de los actos
que dieron origen al presente instrumento juridico, con motivo de la resolucion de una
inconformidad o intervencion de oficio emitida por la Secretaria de la Funcion Publica.

La terminacion anticipada del presente contrato se sustentara mediante dictamen que precise
las razones o las causas justificadas que den origen a la misma. Los gastos no recuperables
por la terminacion anticipada serén pagados siempre que éstos sean razonables, estén
comprobados y se relacionen directamente con el presente instrumento juridico.

DECIMA NOVENA.- CAUSALES DE RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- “EL
INSTITUTO” podra rescindir administrativamente este contrato sin mas responsabilidad para el
mismo y sin necesidad de resolucion judicial, cuando “EL PROVEEDOR?” incurra en cualquiera
de las causales que se sefalan en los Términos y condiciones y las siguientes:

1. Cuando no entregue la garantia de cumplimiento del presente contrato, a mas tardar dentro
de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del mismo.

2. Cuando incurra en falta de veracidad total o parcial respecto a la informacion proporcionada
para la celebracion del presente contrato.

3. Cuando incumpla, total o parcialmente, con cualesquiera de las obligaciones establecidas
en el presente contrato y sus anexos.

4. Cuando se compruebe que “EL PROVEEDOR” haya entregado bienes con descripciones y
caracteristicas distintas a las pactadas en este contrato o cuando no los entregue conforme
a las normas y/o calidad solicitadas por “EL INSTITUTO”.

5. En caso de que “EL PROVEEDOR” no reponga los bienes que le hayan sido devueltos
para canje, por problemas de calidad, defectos o vicios ocultos, de acuerdo a lo estipulado
en el presente contrato. )

6. Cuando se transmitan total o parcialmente, bajo cualquier titulo y a favor de otra persona
fisica o moral, los derechos y obligaciones a que se refiere el presente documento, con
excepcion de los derechos de cobro, previa autorizacion de “EL INSTITUTO”.

7. Si la autoridad competente declara el concurso mercantil o cualquier situacion analoga o
equivalente que afecte el patrimonio de “EL PROVEEDOR”.
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Cuando los bienes entregados no puedan funcionar o ser utilizados por estar incompletos.

Cuando de manera reiterativa y constante, “EL PROVEEDOR” sea sancionado por parte
de “EL INSTITUTO” con penalizaciones y/o deducciones sobre el mismo concepto de los
bienes que entrega, o por ubicarse en los limites de incumplimientos previstos en la
clausula de penas convencionales y/o deducciones del presente instrumento.

10. Cuando se incumplan o contravengan las disposiciones de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su reglamento y los demas lineamientos
que rigen en la materia.

11. Si “EL PROVEEDOR?” no permite a “EL INSTITUTO” la administracion y verificacion a que
se refiere la clausula correspondiente sefialada en el presente contrato.

VIGESIMA.- RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO”, en
terminos de lo dispuesto en el articulo 54 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos vy
Servicios del Sector Publico, podré rescindir administrativamente el presente contrato en
cualquier momento, cuando “EL PROVEEDOR?” incurra en incumplimiento de cualquiera de las
obligaciones a su cargo, de conformidad con el procedimiento siguiente:

a) Si “EL INSTITUTO” considera que “EL PROVEEDOR” ha incurrido en alguna de las
causales de rescision que se consignan en la Clausula que antecede, lo hara saber a “EL
PROVEEDOR” de forma indubitable por escrito, a efecto de que éste exponga lo que a su
derecho convenga y aporte, en su caso, las pruebas que estime pertinentes, en un término
de 5 (cinco) dias habiles, a partir de la notificacion de la comunicacion de referencia.

b) Transcurrido el término a que se refiere el inciso anterior, se resolvera considerando los
argumentos y pruebas que hubiere hecho valer.

¢) La determinacion de dar o no por rescindido administrativamente el presente contrato,
debera ser debidamente fundada, motivada y comunicada por escrito a “EL PROVEEDOR?”
dentro de los 15 (quince) dias habiles siguientes, al vencimiento del plazo sefalado en el
inciso a), de esta Clausula.

En el supuesto de que se rescinda este contrato, “EL INSTITUTO” no aplicaréan las penas
convencionales, ni su contabilizacién para hacer efectiva la garantia de cumplimiento de este
instrumento juridico. \\

En caso de que “EL INSTITUTO” determine dar por rescindido el presente contrato, se debera
formular y notificar un finiquito dentro de los 20 (veinte) dias naturales siguientes a la fecha en
que se notifique la rescision, de conformidad con el articulo 99 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en el que se hagan constar los
pagos que, en su caso, deba efectuar “EL INSTITUTO” por corjcepto de la entrega de los
bienes por “EL PROVEEDOR” hasta el momento en que Be determine la rescision
administrativa.
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Iniciado un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO”, bajo su responsabilidad, podra
suspender el tramite del procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacion de dar por rescindido este contrato, “EL PROVEEDOR”
entrega los bienes, el procedimiento iniciado quedard sin efectos, previa aceptacion y
verificacién de “EL INSTITUTO” por escrito, de que continlia vigente la necesidad de contar
con los bienes y aplicando, en su caso, las penas convencionales correspondientes.

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

De no darse por rescindido este contrato, “EL INSTITUTO” establecera, con “EL
PROVEEDOR?”, un nuevo plazo para el cumplimiento de aquellas obligaciones que se hubiesen
dejado de cumplir, a efecto de que “EL PROVEEDOR?” subsane el incumplimiento que hubiere
motivado el inicio del procedimiento de rescision. Lo anterior se llevara a cabo a través de un
convenio modificatorio en el que se atendera a las condiciones previstas en los dos ultimos
parrafos del articulo 52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

VIGESIMA PRIMERA.- RELACION LABORAL.- “LAS PARTES” convienen en que “EL
INSTITUTO” no adquiere ninguna obligacion de caracter laboral para con “EL PROVEEDOR”
ni para con los trabajadores que el mismo contrate para la realizacion del objeto del presente

instrumento juridico, toda vez que dicho personal depende exclusivamente de “EL
PROVEEDOR”.

Por lo anterior, no se le considerara a “EL INSTITUTO” como patrén, ni aun substituto, y “EL
PROVEEDOR?” expresamente lo exime de cualquier responsabilidad de caracter civil, fiscal, de
seguridad social, laboral o de otra especie, que en su caso pudiera llegar a generarse.

“EL PROVEEDOR?” se obliga a liberar a “EL INSTITUTO” de cualquier reclamacion de indole
laboral o de seguridad social que sea presentada por parte de sus trabajadores, ante las
autoridades competentes.

VIGESIMA SEGUNDA.- MODIFICACIONES.- De conformidad con lo establecido en el articulo
52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO”
podréa celebrar por escrito Convenio Modificatorio, al presente contrato dentro de la vigencia del
mismo. Para tal efecto, “EL PROVEEDOR?” se obliga a entregar, en su caso, la modificacion de
la garantia, en términos del articulo 103, fraccion Il del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.
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PRORROGAS.- Asimismo, se podran acordar prorrogas al plazo originalmente pactado por
caso fortuito, fuerza mayor o por causas atribuibles a “EL INSTITUTO”, lo cual debera estar
debidamente acreditado en el expediente de contratacion respectivo. “EL PROVEEDOR”
puede solicitar la modificacion del plazo originalmente pactado cuando se actualicen y se
acrediten los supuestos de caso fortuito o de fuerza mayor.

Cualquier modificacién a los derechos y obligaciones estipuladas por “LAS PARTES” en el
presente contrato, debera formalizarse mediante convenio y por escrito, mismo que sera
suscrito por los servidores publicos que lo hayan hecho en el contrato, quienes los sustituyan o
estén facultados para ello.

VIGESIMA TERCERA.- ADMINISTRACION Y VERIFICACION.- El(Los) servidor(es) publico(s)
que suscribe(n) el presente instrumento juridico conforme al(los) oficio(s) de designacién que se
incluye(n) en el Anexo 3 (tres), funge(n) como Administrador(es) del presente contrato,
responsable(s) de dar seguimiento y verificar el cumplimiento de los derechos y obligaciones
establecidos en este instrumento juridico, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 84,
penultimo parrafo del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico.

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

VIGESIMA CUARTA.- PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION.- En cualquier momento durante
la vigencia del presente Contrato, “EL. PROVEEDOR” o “EL INSTITUTO” podran presentar
ante el Organo Interno de Control en “EL INSTITUTO” solicitud de conciliacién por
desavenencias, derivadas del presente instrumento juridico, conforme a lo dispuesto por los
articulos 77 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 128 de
su Reglamento.

VIGESIMA QUINTA.- RELACION DE ANEXOS.- Los anexos que se relacionan a continuacion
forman parte integrante del presente contrato.

Anexo 1 (uno)  “Oficio(s) de Liberacién de Inversion, Anexo Técnico y Términos y
Condiciones”

Anexo 2 (dos)  “Descripcion Amplia y Detallada de los Bienes Ofertados, Propuesta
Econémica, Carta Garantia y Documento de Adjudicacion”

Anexo 3 (tres) “Documento(s) de Designacion de Administrador del Contrato”

: VIGESIMA SEXTA.- LEGISLACION APLICABLE.- “LAS PARTES?| se obligan a sujetarse”
estrictamente para el cumplimiento del presente contrato, a todas y cada una de las clausulas
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del mismo, asi como a lo establecido en la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico, su Reglamento y supletoriamente al Codigo Civil Federal, a la Ley Federal
de Procedimiento Administrativo, al Cédigo Federal de Procedimientos Civiles y demas
ordenamientos aplicables en la materia.

" VIGESIMA SEPTIMA.- JURISDICCION.- Para la interpretacién y cumplimiento de este
instrumento juridico, asi como para todo aquello que no esté expresamente estipulado en el
mismo, “LAS PARTES” se someten a la jurisdiccion de los Tribunales Federales competentes
de la Ciudad de México, renunciando a cualquier otro fuero presente o futuro que por razon de
su domicilio les pudiera corresponder.

Previa lectura y debidamente enteradas “LAS PARTES” del contenido, alcance vy fuerza legal
del presente contrato, en virtud der'que se ajusta a la expresion de su libre voluntad y que su
consentimiento no se enguentra aféctado por dolo, error, mala fe, ni otros vicios de la voluntad,
lo firman y ratifican en todlas sus partes, por triplicado, en la Ciudad de México, el 03 de marzo
de 2021, qﬁed ndo un ejemplar en| poder de “EL PROVEEDOR” y los restantes en poder de

‘ L RAMIREZ CAM CHO .~
al = epresentante Legal

ADMINISTRADOR DEL CONTRATO

C l'\‘v\ ,l E\“L' (\.‘. e 4 J e NJ)g L--

C. CHRISTOPHER GUILLERMO OLIVA NIEHUS -~
Ingeniero Biomédico en el Organo de Operacion
Administrativa Desconcentrada Estatal en Jalisco +

RRSR/GFRD/,
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Contrato Numero
21Bl10004 -
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ANEXO 1 (UNO) -

“OFICIO(S) DE LIBERACION DE INVERSION, ANEXO TECNICO Y

TERMINOS Y CONDICIONES”
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Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez
Cuordinadar de Planeacion de Infraestructura Médics

Presente

{Oficio de solicitud del 3rea requirente: 095384612900/DEM/0233 y 0271

DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA p
COORDINACION DE PRESUPUESTO E
INFORMACION FPROGRAMATICA '

L. e fiffn ey [R5
“Indepengencin ¢
AaepEneoncia

Ciudad de México, 3 5 de febrero de 2021

S

Capitulo Equipemiento

| =% o FRRTY % A
iLa Coordinacion de Planeacion de Infracstructirs Médica. solicita transferencia compensada de
,rr-n:ursms hicsupuestales provenicnies del proyecto PREI 18090018 con destino al proyecto PRE]
121090007 pr un monto de $4,350,000.00, asimismo la emision de un Oficio de Liberacion ge

Oficio de Liberacién de Inversién 2021

¥ 021/ 0269

N (OO0 R 400 Gl ¢ H IR

Iver=ion por un monto idéntice: referente al presupueste 2021 del programa Equipo Medica

COVID9, para la adquisicién de &g bienes,

conTInuucion.

correspondientes a la cartera schalada g

Descripcién de Carters del Programs o Proyecto de Inversisn {PP1) de la SHCP

Informacién del HCT del iMSS

‘Nombre de Cartera:  Programa de Adquisicion de Equipamiento pars la Reconversion Maxima — Tipo OLI Adauseion

de Unidedes Medices con Atencion o Pacientes COVID-IS. a Nivel  Proyecto PREL 41090003

Nacional. Acuerdes: ACDOASIHCTISZ20/536.0.OF
Clave de Cartera: 21S0GYROC02 Programa presupuestario: 029 ACDO ASIHCT 2B096/255 1P [
No. de solicitud: 66028 Fuente financiamiento: 4
Unidad Responsable: CYR Importe del calendzrio fiscal:  1,677,014,907.00 Asignacién presupuestaria: 1548,101,320 00
Modalidad: K Localizacion geogratica: N Guanajuato Nombre del PPI: Equipo Medico COVID-19

Autorizacién de asignacion de! Oficio de Liberacion de Inversién (oL 2021

Se emite et presente OLL de conformidad a los ot ticulos 35y 4B de ia Ley Federal de Presupueste v Responsatilidad Hacendaria: 156 frac
Arrendzmientos y Servicios del Sector PUblico, el numeral 7 121 del Manual ge Oroamizacion|

A de sy Reglamento; 25 v 45 de [s Ley de Adquisiciones,

de |a Direccion de Finanzas ¥ ol oficio circular 099001670000/837, signado por el entonces Coordinader de Presupuesto e Informacion Pragiam: L
len agosio de 20134, le anterior para dar inicio a las gertiones de Adquisicien de Equipamiento del Progrema de Inversion Fiica 2021

Unidad Responszble del Gasto [URG): 08 Nivel Central
Numero de bienes: 50
4,%250,000.00

|

|

|

1 Monto original con IVA:

{ cuotro miliones trescientos cincuenta mil pesos 00/100 m.n.)

Soguio Social (IMSS! y el numeral 7.3.20 de s Norma Presupuestaria del IMSS.

!Pnr tanio, Iz URG 5€18 Ja ejecutors de ios recursos €2Ralados €on base en lot articulos g y 69 de| Reglamento Interior del Insiituta Mexicano dal
i
L

H
|
|
|
|

Atentamente,

Paginalde 3

A
O T I




Lic. Luis Fernando Taglisbue Rodriguez
Coordinador de Planeacion de Infraestructura Medica

Jresenle

DIRECCION DE FINANZAS

UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
COQRDINACION DE PRESUPUESTO E
INEORIMACION PROGRAMATICA |

Ciudad de México, 2 5 de febrero de 2021

Oficio de solicitud del rea requirente: 095384612900/0DEM/0233 y 0271

Capitulo Egquipamiento

Heverach por un manto 14entice; referente al presupuesto 2021 del programa Equipc Médico

CONUNUALIoh.

j___A

{ Coordinacion de Pleneacion de infraestruciura Médica, solicita transferencic compensada de
recursos precepuestales pravenientes del proyecto PREI 18080018 con destine al provecta PREY
I?I()E!UDIJB bei un monto de $4350.000.00. asimisma Ja emision de un Oficic de Liberacion de

COVID T para la adguisicen de 50 bienes, corespondientes a la cartera sebaludz o

Oficia de Liberacién de Inversion 2021

e, O URE 0L, cuEMy. 021/ 0269

Normatividad del Programa de¢ Inversion Fisica

U materia de obrs PUblca v de adquisiciones de hienes muebles e inmueldes tas Unidades Responsoblos del Gaste se abstendran de cenvecar,

seyudicar o contratar obras publicas o adquisiciones, atrendamiento o servicios relacionados con las mismas, cuando no cuenten con la autorizacion

de inversion en los términes de las disposiciones aplicables.

Lo relativo @ la CE1eDTacion de contratos, BJLCUCION de obras, adguisiciones de bienes muebles e inmuechles, gebera gpegerse o lu dispuesto per la
Ley die Adquisiciones, Arrendammientas v Servicios del Sector PUblico, en la Ley o» Obras Pablicas y Servicics Relacionados con las Mismas y demas

legizlacion aphcobile

Cabe procisar que, de acuerdo con lo ordenado en los articulos 42 fraccion |l y 107 de |3 Ley Federal de Presupucsio y Responsabilidad Hacendaria,

472 de sy freglamento y, conforme a lus "Lineamientes para el seguimiento del ejercicio de los programas y proyectos de INVErsion, proyectos de

infr

s ru i produrtiva de targo plazo y proyectos de asociaciones publice privadas, de ta Administracion Publica Feders!” emitidos por fa Urida

de irveraenes do 1a Secrelana de Hacienda y Credite Pablico, tiene la obiigatoriedad de rzpertar el seguimiento de los programas y proyectos de

versien a Uraves de fn Division de Control v Sequimiento ol Gaste de INVersién, asimismeo la infermacion preseniada debera ser congruente con ko

epoiado i ios distintos sistemay elecuionicos ge dicha Setietalia y el Cornpraiiet dz la Secretatia de Ja Funcion Pablica, por lo gque en caso de gue

515 ae Luine o Miormacian del sequimiento del gjercicio de inversion dentre de los plazos establecidos, no se podra solicitar of registro dn carters de
(VDS PESYIAMAS y provectos de inversion, ni realizer moditicaciones a los ya registrados, hasta en tante no sc actualice su seguirmientu

00 B Pl
1 €

s Daniel Rojes Flores

Titular de le Unided de Operacion Financiera, {SICGC)
Lig: arde Rivera Tellez- Coerdinador Técnico de Gesticn Presupuestaria, (SICGC)

Cu Dlanesno Alcatitare Perez-Encargado del Despacho de la Jelatwra de Servicios de Frinanzas en of COAD Guenajuato. (1)

(OCAD) Organo de Operacion Administrative Desconcentrada

GG e envia par el Sistemie Institurional de Control de Gestion de Conespondencia.
U Se comunics & thaves ue la dieceion electidnica establecida para el OOAD o UMAFE:

tatpffeomunidades.imss.gob.rma06/sites/co/d/desgi/defaultaspx
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YORIERWG I ¥ A
C OL} P l} i 2—1)\'5_\ § DIRECCION DE FINANZAS ! h;lit‘-‘p,; 2
I b~ Y (; ; ;f-’g{:,.. UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA rgi %‘E’ 2
PASE COORDINACION DE PRESUPUESTOE - AI“ g
INFORMACION PROCRAMATICA |
G, e Afip dc [a¥,.
R Iu:irpzn’:;”qt‘_-gjg'»/’
A
Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez
Coordinador de Planeacion de Infracstructura Médica Ciudad de México, & 5 de febrero de 2071
Presente
[Oficio de solicitud del drea requirente: 095384612900/DEM/0234 y 027 7 Capitule: Equipamiento
La Coordinacion de Planeacion de Infracstructura Medics, soficita transferencia compensade de Oficio de Liberacién de Inversion 2021

recurees presupuestales provenientes del proyecto PRE] 18090018 cen destino al proyecto PRE!
21080003 por un monto de $12,038.016.00, asimismo la emision de un Cficio de Liberacion de
INVersion po: un monte Identico; refeiente al presupudesto 2021 del programs Equipo Médico
COVIDY, para la adauisicion de 141 Lienes. correspondientes s s cartera <efalada a
continuacion.

anngpsciial 022/ 0270

o, DL

L.

Descripcién de Cartera def Programa o Proyecto de Inversién (PPI) de Iz SHCP Informacion del HCT del IMSS
Nombre de Cartera:  Programa de Adguisicion de Equipamiento para la Reconversion Maxima  Tipo OLE:  Adquisicion
de Unidades Medicas con Atencion a Pacientes COVID-IS, 2 Mivel  Proyecto PREL 21090003

Nacional. Acuerdos: ACDOASSHCTLIRZ20/356.P 117
Clave de Cartera: 2150CYROO02 Programa presupuestario: oze ACDO AST HUT 2B0916/255.0 1
No. de solicitud: 66028 Fuente financiamiento: 4 i
Unidad Responsable: GYR Imperte del calendzrio fiscal:  1,677,014,907.00 Asignacién presupuestaria: 1,548,101.330.00
Modzlidad: K Locelizacion geograrnca: 12 Nuevo Leon Nombre del PPI: Lquipe Médico COVIL-19

- Autorizacidn de asignacién del Oficio de Liberacién de Inversién {OLf) 2021

be emite el presente OLI de conformidad a los articulos 35y 48 de |z Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria: 156 fraccian |f v 1564
A de su Reglamento; 25 y 45 de 1s Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector PUblico, e numeral 7121 del Manual de Organar ien)

e L Direeeion de Finanzas y of oficio circular CY2001E70000/857, signado por el entances Coardinador o Presupuesto ¢ Informacion iProgramatica)
; ; T . f 2 e i
&N agosta de 2013, lo anterior para dar inicio s las gestiones de Adquisicidn dz Eauipamiente del Programa de inversion Visiea 26071

|
i
i
'
i

Unidad Responsable dei Gasto (URG): 09 Nivel Centra!
Namero de bienes: 141

Monto original con IVA; 12,038,016.00

[ doce milfones ireinta y ocho il diecisdis pesos 00/100 m.n.)

Por tanto. la URG $erd la ajecutors de los recursos 5€Mzlados con base en jos articulos g y 69 del Reglamane Interior del Instituto Mexicano duol

Sequro Social {IMSS) y el numeral 7. 20 de la Norma Presupuestaria del IMSS. !
4
]

|
'
i

Atentamente,

R § e F -‘T?:;h
.i""f"" . { ped > " i_‘.-,‘ q —E ‘Q; ﬁ-—:;;\l; &E,_m

™
R
fers

«

_Mtro. Eliécer Moreno Peralta
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DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA -
COORDINACION DE PRESUPUESTOE |

GOBIERNOC DE {3‘)

R e b )
MEXICO 3K

g

INFORMACION PROGRAMATICA § 5}@  JES
oy s
= independencin
Lic, Luis Fernande Taglizbue Rodriguez
Coordinador de Planeacion de Infraestructura Médica Ciudad de México, a 5 de febrero de 2021
Presente
Oficio de solicitud del area requirente: 095384612900/DEM/0234 vy 0271 Capitula Equipamiento

i.a Coordinacion de Planeacion de Infraestructura Medica, solicita transferencia compensada de
recursos presupuestales provenientes del proyecto PREI 1B09001B con destino al proyecto PREI
21090993 por un monto de $1;.03&,015.00, asimismo la emision de un Oficio de Liberacién L I 022 | 0270
Inversion por un monto identico; referente al presupuesto 2021 del programa Equipo Médico

COVID-19, para la adquisicion de 141 bienes, correspondientes a la cartera senalada g
contindadcion

Oficio de Liberacion de Inversion 2021

Normatividad del Programa de Inversion Fisica

tn materia de obra publica v de adquisiciones de bienes muebles e inmuebles las Unidades Responsables del Gasto se abstendran de convocar,

adyjudicar o contratar obras publicas ¢ adquisiciones, arrendamiento o servicios relacionados con las mismas, cuando No cuenten con la autorizacion
do inversion en los términos de las disposiciones aplicables.

Lo relative & ta CEIRLIACION de contratos, €Jecucion de obras, adquisiciones de bienes muebles e inmuebles, deDLTa apegarse a lo dispuesto por Ia

Loy de Adguisiciones, Anrendamientos y Servicios del Sector Publico, en la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas y demas
legislucion aplicable.

Cabe precisar que, de acuerdo con lo ordenado en los articulos 42 fraccion |} y 107 de la Ley fFederal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria,
47 de su Reglamento y, conforme a los "Lineamientos para el sequimiento del ejercicio de los programas y proyectos de INVersion, prayectos de
mtacetructura productiva do largo plazo y proyectos de asociaciones publice privadas, de la Administracion Publica federal” emutidos por fa Unidad
de Invetsiones de la Secretaria de Hacienda y Credito Publico, tiene la obligatoriedad de reportiar el seguimiento de los programas y proyectos de
inversion a truves de |a Division de Control y Seguimiento al Gasto de Inversion, asimismo la informacion presentada deberd ser congruente cen lo
1portado on los distintos sistemas electrénices de dicha Secretaria y el CompraNet de la Secretaria de fa Funcion Publica, por lo que en caso de gue
no we turne la informacion del sequimiento del ejercicio de INVETSion dentro de los plazos establecides, no se pedra solicitar el registro de cartera de
nuevos programas y proyectos de inversion, ni realizar maodificaciones a los a registrados, hasta en tanto no se actualice su sequimiento.

Con copia peia

Miro. Cesar Daniel Rojas Flores.- Titular de la Unided de Operacion Financiera. {SICCC)
L armando Rivers Tellez.- Coerdinador Teanico de Gestién Presupuestaria, (SICGC)

CFE Oscor Luis Molina Bernal.- Jefe de Servicios de Finanzas cn el OOAD Nueve Leon (A1)

(OOADR) Organe de Operacién Administrativa Desconcentrada

(L1 0E] Se envia por el sistema Institucional de Control de Gestion de Correspondencia.

11} Be comunica s traves de la direccion electrénica establecida para el O0AD o UMAE:

hutp//comunidades.imss.gob.mx108/sites/ce/di/desyl/default.aspx

FRARSARTIAPOR/INHE LV / Volante No. 2021000038 y 2021000080
oy
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DIRECCION DE FINANZAS

UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
COORDINACION DE PRESUPUESTO E
INFORMACION PROGRAMATICA -

GOBIERNG D
MEXICCO

Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez
Coprdmador de Planeacion de Infraestiucturs Médica Ciudad de México, a & de febrero de 2021

Presente

Pl o AT 2 T ey < P . —
{ Oficio de solicitud del area requirente; 095384612900/DEM/0234 y 0271 | Capitulo: Equipamiento
fia Coordinacion de Planeacion de Infraestructura Médica, solicita transferencia compensade do| Oficio de Liberacion de |nve,;;;-,:—26.;:}m

|recursos presupuestsles provenientes del proyecte PRE] 18090018 cen destino al proyecto PRE]
;'2!0900(‘;3 por un monto de $12,038,0616 00, asimismo la emisién de un Oficio de Liberacion de
[inversion por un monte idéntico; referente al presupuesto 2021 del programa Equipo Medico
COVID-1, para la adousicion do 141 biencs, correspondientes & |z cartera sefalada 5

WO, OGO BREN G

it 022/ OZ?O

CORtNIACOn.

[——

Informacion del HCT del IMSS

Descripcién de Cartera de| Progremae o Proyecto de inversién (PP} de Iz SHCP
MNombre de Cartera:  Programa de AdQuiticion de Eauipamiento para la Reconversion Maxima  Tipo OLI: Adauicicior
de Unidades Medicas cen Atencion a pacientes COVID-18, a Nivel  Proyecto PREL 21090003

Nacional. Acuerdos: ACDOASSHCTIY220/336.0 DF
Clave de Cartera: 2150CYRO002 Programa presupuestaric: ore ACDO AST HCT 2809167255 £.014
Ne. de solicitud: 66028 Fuente financiamiento: 4
Unidad Responszhle: GYR Importe del calendatio fiscal:  1.677,014,807.00 Asignacién presupuestaria: 1,548,101.320.00
Modalidad: I Localizacion geogratica: 19 Nuevo Leon Nombre del PP!; Lquipo Médico COVIT-19

Autcrizacidn de asighacién del Oficio de Liberacién de inversion (OLI) 2021

{ i =

Se emite o presente OLI de c‘;nfurmidadﬂa los articulos 35;1-{.8 de fa Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria: 156 frace on v ih6]
A desu Reglamento; 25 y 45 de s Ley de Adquiciciones, Arrendamientos ¥y Servicios del Sector PUblico, ef numeral 7127 del Manual de Ulf!llm’i\t-lt-'n!
de 13 Direccion de Finanzas v ol oficio circular 09300IET0000/837, signado por el entonces Ceordinador do Fresupuesto e Infarmacion Diog: -‘”-lu“"iii'
e agosta de 2013, lo antenor para dar inicio = las gestiones de Adquicicion de Eauipamiznto del Programa de fnveraion Fisica 2071 H

Unidad Responsable del Gasto (URG): 09 Rivel Central
Numero de bienes; 141

ﬁ
I
d
i
i
Monto originzl con IVA: 12,038,016.00 f
1
i
|

!
]
| [ doce millones treinta y oche mil dieciséis pesos 007100 m.n.}

me tante. Ja URG SeTd la ajecuters de los recursos 6Ralados con bare en los articules & y 69 del Reglamento Intericr del Instiluto Meyicano o
,!"-nguro Social (IMSS) y el nurnetal 7,120 de s Norma Presupuestaria del IMSS,
{

Atentamente,

Mtre. Eliécer Moreno Peralta

Paginu l1de 2




GDB}ERNO oE ¢ :.{{}J DIRECCION DE FINANZAS

MEXT {:; {:g - U-iq: UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
Y COORDINACION DE PRESUPUESTO E

INFORMACION PROGRAMATICA | g%‘
i
Ti-

Afin de gt
. Jndepradencins’

ik P
e

Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez
tvordinador de Planeacion de Infraestructura Meédica Ciudad de México, a 5 de febrero de 2021
Presente

Oficio de solicitud del drea requirente: 095384612900/DEM/0234 y 0271 Capitula Equipamiento
La Coordinacion de Planeacion de infraestructura Médica, solicita transferencia compensada de
recursos presupuestales provenientes del proyecta PREI 18090018 con destino al proyecto PREI

S0 : y . iri emision ici tiberacion
21090 003 por un monto fie 512.038,016 00, asimismo la de un Oficio de ' Vde NG, D300 VoBS0OEEIEMIZY (022 / 0270
Inversion por un monte 1JeNtico; referente al presupuesto 2021 dej programa Equipo Médico

Oficio de Liberacion de Inversién 2021

COVID-19, para la adguisicion de 141 bienes, correspondientes a la cortera sehalada a
Cconlinuaion

Normatividad del Programa de Inversion Fisica

i.n matetia de obra publics y de adquisiciones de bienes muebles e inmuebles las Unidades Respensables del Gasto se abstendran de convocar,

adjudicar o contratar obras publicas o adquisiciones, arrendamiento o servicios refacionados con tas mismas, cuando no cuenten con la autenzacion
deinvorson en los terminoes de las disposiciones aplicables.

Lo relativo @ la CEIRDIACION de contratos, 8JECUCION de obras, adguisiciones de bienes muebles @ inmuebles deDEr2 apegarse a lo dispuesto por la

Ley de Adquisiciones, Artendamientos y Servicios del Sector Publico, en fa Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Misimas y demas
legrelacion aplicable.

Cabe precisar que, de acuerdo con lo oidenado en los articulos 42 fraccion {] y 107 de la Ley Federal de Presupuestio y Hesponsabilidad Hacendaria,
42 dv su Heglamento v, conforme a los "Lineamientos para el seguimiento del cjercicio de Jos programas y prayectos de inversion, proyectos de
nfracetruc i productiva de lerge plazo y proyectos de asociaciones pablica privadas, de 1a Administracion Publice Federal” emitides por la Umidad
de inversiones de la Secretatia de Hacienda y Credito Publico, tiene la obligatoriedad de reportar el seguimiento de los programas y proyectos de
inversion i Liaves de [a Division de Control y Seguimiento al Gasto de INVETSION, asimismo |s informacion presentada deberd ser congruente con 1o
reportado en los distintos sistemas lectronicos de dicha Secretaria y el CompraNet de la Secretaria de la Funcion Publica, por lo que ¢n caso de que
no se turne la informacion del sequimiento del ejercicio de INVEISION dentro de los plazos establecides, no se podra solicitar el registro de cartera de
PBuEvos programas y proyecios de inversion, ni realizar modificaciones a los ya registrados, hasta en tanto no se actualice su seguimiento,

COn Copnda PGl

Miro, Cesar Daniel Rojas Flores.- Titular de la Unidad de Operacién Financiera, (SICGC)
Lic Armarncdo Rivera Teéllez - Coordinador Técnico de Cestion Presupuestaria, (SICGC)

O Oscor Lus Molina Bernal- Jefe de Servicios de Finanzas en el OOAD Nuevo Leon. (/1)

{COAD) Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada

(S0 ) S envia por el Sistema Institucional de Control de Gestion de Correspondencia,
171} e commnica a traves de la direccion electronice establecida para el COAD o LIMAE:
httpif/comunidadesimss.geb.mx106/sites/cc/df/dcsgi/default.aspx

LI ARTIAPORIRHP/LV M ¢ Volante No. 20210000358 y 2021000080

-
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DIRECCION DE FINAMNZAS

Anexo | Equipamients 2021

Clave dn cartera SHCP - 2IE0GYROCO? No. de programa o proyecto PRE] ; 21090003 QLI No.: 022 / 0270
No. sclicitud d= SHEP - EEB028 Cuenta contable PREI 13350109
Nombre del pragramas o proyecto: Programa de Adquisicién de Equipamiento para 1a Reconversidn Maxima de Unidades Médicas con Atencion a Paclentes COVID-19, & Nivel Nacional,
i cifias en pesos
540 etel Deeting Sat G, Y BAT] ERE A e Cartial de Com, MARTS T e Facio
Clave | Mambre dn clave e Rl I ae L ; 5
Tum PO _ T de = Uniterie | Iressre rouy
oo [oiaTe] Trarsac.| Sohe.tud vl w n.?. ise| o il Ry L I il ran nen wa
] | [N i
1 { e i ' .
fema R o " r_... Lt L TIG e (o, 33 jet,aroor
¥ i :
| R N - | . i FADA LoV
i o ,,_r ._,... m 1L_. - =T : CAMA CUNICA
I ! Fpass irg ¥t : L 4 o
H IUpa A ten v da | : SHEIITA i 1 HORPITALARIA DY
|sno: s 13134730 _.‘"z..ﬁ:...dr..u_ 3 TSENER U ZOMA 0073004 205154 riclshive REALA 9N Lol iy 4 03530507 o FIagn
_ v 7 i DICINA INTEANA, ! |
: PARA soOVID., A, B
CAMA CLIMICX S R i
I 3 A1
Eauipa it dico v de M CPAL ZONA HOSPITALARIA 13E ¢ !
nm ety 20179004 ) 2060 FIMULTIPLES DOSICIONTT ) 0336007 09200 1acz00] 25702 Fl L 3 L 226545290
hkeratere FoNUMA :
i PARA MEDICINA | :
i ;
} i _
_m...:._ o mAdics y e , ; !
s3to ] 1INIS06 =164 ES g 105530007 | L W0 m eirGag | 15%G T30.00
{1aboratorm .
| PARA MEDICINA (N77 RN A
ERT R e MU Inana covipas, . S
COTAL e S i B P n 3450400 | M osnoines
; .\u
. 4
v







GOBIEENO ni
MEXYCO

DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA ;
COOURDINACION DE PRESUPUESTO £
E INFORMACION PROGRAMATICA

= Afig e Jaz
! tah
«ig:’ﬂ}ﬂ’é ol g

Lic. Luis Fernands Taglizbuc Rodrigtez
Coordinador de Planeacion de infraestructura Médica Ciudad de México, 5 S de febrero de 2021

Piesente

[Gficio de solicitud del drea requirente: 095384612900/DEM/0235 v 027] ) Capitulo: Equnpa m:ento
"i » Conrdinacion de Plineacion de Infraestiuctura Medica, solicita transterencia compensada Oficio de Liberacién de inversién 2021
!r‘n 'aclrsos presuplestales provenientes del proyecto PRE) 18050078 con destino 3l prayecto
+ $14.] simismo |a isic iici iberaciol
FREI 21050003 por un monte de £14,159.250.00, asimismo la emisién de un Oficic de Li Hon e T arsaea: 023 0 027

R

i

]rJr Inversion por un monto idéntice; referenic al presupuesto 2021 del programa Equipo
fMe 0 COVID-19. para la adquisicion de 175 bienes, correspondientes a |a cartern senalada 5 a
i
]
i
!

eontinuacion

Descripcidn de Cartera del Programa o Proyecto de inversién (PPI) de la SHCP Informacion del HCT del Imss )

Nombre de Cartera:  Programa de Adquisicion e Equipamiento pera la Reconversion  Tipo OLL  Acquisicion
Mixima de Uridades Médicis con Atencidn a Pacientes COVID-19, 3 Proyecto PREl: 21050003

Nivel Nacional. Acuerdos: ACDOASIHCT I51220/326 2 [
Clave de Cartera: 21S0GYRO002 Programa presupuestario; 029 ACDOASE HCL280916/255 .08
No. de solicitud: 66028 Fuente financiamiento: 4
Unidad Responsable; GYR Importe del calendario fiscal:  1,677,014,907.00 Asignaci6n presupuestaria: 1,54B.101,330 00
Modalidad: i Locelizacidén geogréfica: No distribuible Nombre del PPI: Lquipo Médico COVID-19

geogrificamente

Auterizacién de asignacidn del Oficio de Liberacién de inversién [OLI) 2621

FSn emite el presente OLI de conformidad a los articulos 35 y 48 de 1a Le
ffraccion 3 v 156 A de su Reglamento; 25 v 45 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos ¥ Servicios del Sector PUblico, of numeral 7121
idel Manual de Organizacien de [a Direccion de Finanzas y al oficio circular 025001670000/837, signado por ¢l entonces Caordinador de

i
1

e y Federal de Presupuesto vy Responsabilidad Hacendaria; 15&;{

Presupuesto ¢ Informacién Programatica en agosto de 2013, lo anterior para dar inicio a las gestiones de Adquisicion de [ quipamiento

del Programa de lnversion Fisica 2021, i

Numero de bienes: 175

]

] Unidad Responsable del Gasto {URG): 02 HNivel Central
1]

|

! Monto original con IVA: 14,155,250.00
}

{ catorce millones ciento cincuentia ¥ nueve mif doscientos cincuentd pesos 00/100 m.n.}

Por tanto, la URG serd.fa ejecutora de los recursos £enalados con base en los articulos 8y 68 del Reglamente Interior del Instituro Mexicara dei

sequre Social {IM5S) v el numerai 7.1 20 de |a Norma Presupuestaria del IMSS.

|
|
|
|
!
|
N

|
|
!

Atentamente,

El Titujar
/ /"f
o -~ o 3

/.-» Coe ___,{ o e‘ty’%ﬂ
! \ :

VY V.
‘Q.._,; A {f‘_ @

-

e,

";" /‘ e P g o W
P T P )

| Htro. Eliécer Moreno Peraita

\,

N
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; DIRECCION DE FINANZAS
}‘“ E. Eh,l ,u j‘ €4.: {.,j :

UNIDAD DE QPERACION FINANCIERA
COORDINACION DE PRESUPUESTO
E INFORMACION PROCRAMATICA

Adig dn: lags
* mdzpcndmcmf”

S
Lic. Luis Fernendo Tagliabue Rodriguez

Coorcdinador de Planeacion ge Infraestructura Médica Ciuded de México, 2 5 de febrero de 2021
Parsrente ‘

[of citud del area requirente: 095384612900/DEM/0235 y 0271 Capltulo: Equipamiento

it & Comdinacion de Planeacion de infracstiuctura Médica, solicile transferencia compensadas
idle recurans presupuesiales provenientes del proyecio PRE) 1BOS00IE con destine 2l proyecto
{PRE] 21690003 por un monto de $14,152.250.00, asimismo la €migion de un Dhicio de Likeracion

Oficio de Liberacion de Inversién 202)

r

seney 023 0 0271

Iversion por un monto dentico; referente al presupuesto 2021 del progiams Equipo
iMEdice COVID-19, pera la 2dguisicion de 175 bienes, correspondientes » {2 carterz senaleda o
i o

feorinuacon.

T wi

Normeativided de! Programsza de Inversion Fisica

£ omataria de obra publics v de zdguisiciones de bienes muebles & inmuebles las Unidades Responsables del Gasto se abstendran de convedar,
adiudic 1w contratar ohras PUDICIL o adquisiciones, arrendamiente o servicios telacionados con las mismas, cuando ne cuenten con ia autorizacion
demversinn erlos 1@rminos de dns disposiciones aplicables,

Lovrelat v a b CRIGLIBCIOD de contratos, BJCCLCION de obras, sdquisiciones de Benes muebles @ inmuchles. debeti apegarse a lo dispuesto por a Loy

el g

dopesicimacs, Arrendarmientos y Seevicios del Sector Publico, v Ja ey de Obras Publicas v Servicios Polacionados con law Mismas v demiis
Lo gpelicion aghoable

Cobe preciear que, de acusrde con to ordenado en les articules 42 freccion 1y 107 de ks Ley Federal de Prosupuesto y e ponsabilidad Hacendarn:, 42
de v Beglamento y, conforme o los "Lineamientos para el seguimiento del gjercicio de los programas y proyectos de inversién, proyectos de
Pt s tore progustiva de largoe plaze y proyecios de asaciaciones publico privadas, de la Administracion Pubilica tederal” emitidos por la Unidag

e Mnverseenes de 1o SeEretana de Hacienda y Crédito PUblico, tiene la obligatoriedad de reportar e seguimiente de fos programas y proyectes de

inversion 5 taves de |z DIVISion de Contrel y Seowmiente ol Gagto de INVersion, asimisme la informacion presentads deberd sgr congruente con b

ooade en dus distintos satemas ol clronicos de dichs Sotretaria y ol CompraNat de Ja £20retans de a Funcion Bublics, nor o que en coace der e

arne Lo ntOrmacion ded seguirmento del pjvicizio de inversion dontro de jos plezos colablech

des, he oa B3 D calicitsy of registro de carte
15 ¥ proyestos de inversion, ni realizar moedificaciones « les yo 1egimtiados, hoste on tanlo no fe actuabice »u segumicnio

RIS

LOUTY G Pt

Miro. Cessr Daniel Rojas Flores - Taular de la Unidad de Operacion Financiera. [SICGC)

Lic amando Favers Tellez - Coordinndor Técnice de Geetion Presupuestariz, (SICGC)

L Brancisco Alcantarn Porcz-Encargado del Despacho de la Jefatura de Servicies de Finanzas on ol OOAD Cuanajusto (/i)
e seles vdn Crur Hurtadeo - Jefe de Sorvicios de Finanzas en el QOAD Michaoacan. (1)

anuel Sameman Vazauez- Jele de Servicios de Finanzas en el QOAD Puebla. (/1)

[GOAL] Crgano de Operccion Adminisiretiva Desconcentrada

5 PGl bt e e ¥}

ol de Control de Gesticn de Coirespondencia,
scirénica establecida para ei ODAD o UMAF:
kupficomunidades.imss.cob,rmci06/sitec/oc/dffdesoifd ofault aspx

1 s oirunie . a draves de fa direce

PAl AL AT DR Vedante Mo, 2021000638 y 2021000080
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DIRECCICN DE FINANZAS

UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
COORDINACICN DF PRESUDUESTC
EINFORMACION PROGRAMATICA

Lic. Luis Fernando Tagiiabue Rodriguer

Coardinagor de Planeacion de infr. stre clura Medics Ciudad de México, a 5 de febrero de 7071
Presente
{Oficic de solicitud del drea reguirento: 035354 612¢00/DEM/025E v 0271 —J Capitulo Equipamiente

]

1

ﬁf # Crordinacion de Planeacion da inflanstaciars Médics, solicits tansferencis compensadai’ Oficio de Liberacion de Inversién 2071
!nr tecurses presupuestales provemenie: del proyecto PRef 18690058 cen gesune al proyecto;

;l REL 2020004 por un monte de $7,£2264.2.0C, tsimismo b olmision ge un Cficio de Literacion]

telerents al presupuesto 2074 dei pregramas "cu'poi

]

024 . 0272

¥
top Inversion pop yn monts enT
HEC COVID-IE, para la 3CqUIsicion gy 150 hienes, correspendientes ¢ ia curters senalada 2

contineacion j

Descripcién de Cartera cel I Programa o Proyecto de Invesidn (FP j de la SHCP Infermacion del HCT del lvss

Noembre de Cartera:  Progiama ¢e Adouicion de Equm“n.rt-nlo “ara lo Recohversion Tipo OLE:  Auquisicion
Maxima de Unidaces Mudi€os con Awpcion 5 rach Ples COVIDAIG, a Proyecto PREL 23090003
fCuecos: ACOOASI HCTIN220/084 D DY

fehlh P

Nivel Nacionel.

Clave de Cartera: 2S0GYRO002 Frogroma presupuesterior 029 ACCOASINCT 2804
No. de solicitud: 66028 Fuente financismienta: “@
Unidad Re«ponsable: Gy Imporie del calendario fiscel:  1.677,014 907.00 /sl nacion presupuastaria: LEARI0 330 00

toealizecion geopralicn: He distribuible bermbr.: del PPI fquipe Médico COVID-19
seogralicamente

Madalidad: K

Autorizacicn de asignacion del Of‘icio ce liberacién de Inversién (OL1) 2027

@ Ley Fedesal ue Miosupuesto y Responsabilidad Huconda

P =
50 pmite f pierente OLLL dr cot- &umldnd o les piticulos ".*: Va8 e |

f”ﬂf—CuO"» Ny 156 A de su Reglamento; 25 v 45 de ia ! eV e Adauisiciones, Anendarmienios ¥ Servicios de

del Manual de Crganizacion d. j5 Diteccion de Finanzac v ol
agosto de 2603, lo antcrion pare oar inicic @ lac Gusiiones de Adquisicion de Cquipami=nte

Sector Publice, el rumeral 714,

|
ficic circuian 092001670000/837, cignado poi el enionces Coordinsdeon clee|

Presupuesto e Informacion Broaramétice en

delPregrama de Inversicn i izice 20721

Unidad Respenscble def Gusto {URG): 08 Nive! Central

)
]

| i

, !

{ ]

f [

! l

E Numeto de bienes: 150 i

j I

i

|

|

|

]

Monto originz! con VA T4L2T884.00

iele mitlones cuatrocientos veintiirés mil oehoeenies 2chentG y cuatio pesos GOA00 un.)

I»e‘., tinis, la URG 010 13 ejecuions de (os recursos senalados cer Lizzo e los AUCUIDS 8y 69 daf Pealamente Interion del Institute Masicang o

Seqino Social (IMSS)y el numeral 7170 6= fz Horm. Prosupeestaig del M i

Atentamaonte,
Ef Tituiar

btre, Eiiécer Moreno Perzits
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=X DIRECCION DE FINANZAS
X UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
COORDINACTION DE PRESUPUESTO

E INFORMACION PROGRAMATICA
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-
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Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez

Coordinador de Plancacion de Infragstructura Médica Ciudad de México, & & de febrero de 2021

Presente

Oficio de solicitud del area requirente: 095384612900/DEM/0236 vy 0271 Capfitulo Eguipamiento

s Coorgdinacion de Plancacion de infraestructura Médica, solicita transferencia compensada
de recursos presupuestales provenientes del proyecto PREI 1BO%0018 con destino al proyecto
PRLI 21090002 por un mento de $7,423BB4.00, asimismo la eMision de un Oficio de Liberacion
de Inversion por un rmento IHENUCO; reterente al presupuesto 2021 del programa Equipo

Medics COVID-1Y, para la 30GuWsicion de 150 bienes, correspondientes a la cartera sehalada a
[SSTAIRTF IR 1aT

Oficio de Liberacién de Inversion 2021

N D9800,

suu oy Q24 ¢ 0272

Normatividad del Programa de Inversidén Fisicsa

i matens de obra publica y de adquisicicnes de bienes muebles e inmuebles las Unidades Responsables del Gasto se abstendran de convocal,
sehudicar o contratar obras Bablicas o adquisiciones, arrendamiento o servicios relagionades con las mismas, cuando no cuenten con la autorizacion
de: inversion on los términas de las disposiciones aplicables.

Lo e lativo a la CRIEDTaGLIoN de contralos, RIECUCION de obras, adquisiciones de bienes muebles e inmuebles, debara apegaise a lo dispuesto por la Ley
ve Adguisiciones, Anendamientos y Servicios def Sector PUblico, en I Ley de Obras Publicas y Servicios Refacionadus con las Mismas y uemas
{egpsisacn apheable.

Cabe precisar que, de acuerdo cen lo ordenado en los 2rticulos 42 fraccion §l y i07 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hocendaria, 42
de su Reglamento y. conforme a los “Lineamientos para el seguimiento del ejercicio de los programas y proyectos de Inversion, proyecios de
intracstructura productiva de largo plazo y proyectos de asociaciones publico privadas, de fa Administracion Publica Federal” emitidos por Ia Unidad
e Inversiones de lo Secrelana de Hacienda y Crédito Publico, 1iene |2 obligatoriedad de reportar el seguimiento de los programas y proyectos de
inversion g traves de ja Division de Control y Seguimiento al Gasto de IDVErsion, ssimismo la informacion presentada debetd ser congruente con lo
1epont ado en los distinles sistemas electronicos de dicha Secretaria y el CompraNet de la Secretatia de la Funcion Pablica, por lo que en caso de que
Ao w6 L ne is INFOrmMacion del seguimiento del ejercicio de inversion dentro de los plazos establecidos, no se Podea solicitar el registre de cartera de
nueves PIOGIamas y proyectos de mversion, ni realizar modificaciones 2 los ya registrados, hasts en 1anto no se actualice su seguimiento

Concopa para

Mire Cesar Daniel Rojos Flores.- Titular de la Unidad de Operacion Financiera. (SICGC)

Lie, Armando Bivera Tellez- Coordinador Técnico de Gestion Presupuestaria. (SICGC)

L Jese Ma Salazar Ramirez.- Jete de Servicios de Finanzas en el OOAD Baja California. (/)

.U Hathsabe Nava Chavero - Jefa de Servicios de Finanzas en el QOAD Tlaxcala. {/1)

Lic Matibel Guillerming Burgoa Tirado.- Jefa de Servicios de Finanzas en el OOAD Norte del Distnto Federal {Ciudad de bexico). ()

[QCAL) Organo de Opeiacion Administrative Desconcentrada

{=l0GU Se envia por el Sistemna Institucional de Control de Gestion de Corraspondencia,
(h Se comuniea a traves de la direccion electronica establecida para el OOADR o UMAE:
hitpi/fcomunidades.imss.gob.mx:106/sites/ce/di/desgi/defaultaspx

fRFALT T IRHPA VM ) Volante Mo, 2021000038 y 2021000C80
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DIRECCION DE FINANZAS

UN DE OPERACION CIE ; o ST
NIDAD ERACION FIMANGI RA If@fzmaﬂ
COORDINACION DE PRESUPUESTO .

E INFORMACION PROGRAMATICA H(J}{f“g’

o e Ayiade |G
S Indeperndeircin,
) ) ) AR
Lic. Luis Fernando Taglisbue Rodriguez .
toordinador de Planescion de Infracstructura Medica Ciudad de Méxice, a 5 de febrero de 2021
Presente
!Oﬂcio de solicitud del drea requirente: 03953E4612900/DEM/0237 y 0271 Capltulo Equipamiento
il Coordinacion de Planeacion de Infiaestiuctura Medica, solicits Uransferencia compensada Oficio de Liberacién de Inversién 2021

idze recursos presupuestales provenientes del proyecto PREI 18080018 con destino al proyecto
!FW;I 21090003 por un monto de $15,567,200.00, asimismo le £Mision de un Oficio de Liberacidn -
jde INVEISION por un rmonto 1WENUICO! referente o} presupuaste 2027 del programa Equipo
Mesico COVIDA19, para la adquisicion de 244 bienes, correspondientes & la cartera senaleda »

sinssy 025 ¢ 0273

CORTTNLTACIGN,

Descripcion de Carters del Programa o Proyecto de Inversién [PPI) de la SHCP Informacién del HCT del IMSS

Nombre de Cartera:  Progrsma de Adguisicion de Equipamiento para la Reconversion  Tipo OLI:  Adguisivion
Marima do iUnidades Medicas con Alencion a Pacientes COVID-19, a Proyecto PREl:  Z2109CCO%

Nivel Nacional, Acuerdos: ACIO.ASI HCTIS1Z20/53560.0 157
Clave de Cartera: 2150CYRO062 Pregrama presupuestario: c29 ACDOASSHCT.266G210/255 1 1
Nu. de sclicitud: 66028 Fuente finenciamiento; 4
Unidad Responsable: GYR importe del calendario fiscal:  1,677,014,907.00 Asignacion presupuestaria: 1548101330 06
Modalidad: K Loczlizacién geogréfica: o distribuible Nombre del PPi: Equipa Médico COVIE-
geogrificamente

Autorizacién de asignacion del Oficio de Liberacién de Inversion (OLI) 2021

i‘.:n emite el presente OLI de conformidad @ los articuios 35 y 48 de la Ley Federal de Presupuesio y Responsabilidad Hacendana: 156

frstLion 11y 156 A de su Reglamento; 25 y 45 de la Ley de Adguisicienes, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, el numerai 712
del Manual de Orgamizacion de ja Direccion de Finanzas v al oficio circular 095001670000/837, signade por el entonces Coordinadar de
Presupuesto e Informacion Programatica en agosto de 2013, lo artarior para dar inicio 2 las gestiones de Adquisicion de Cquipamicnto

del Programa de Inversion Fisica 2021

Unidad Responsable det Gasto (URG): 02  Nivel Centrzl
NUmero da bienes: 244
Monto original cen IVA: 15,567,200.00

{ guince millones guinicntos sesento y siete rmil doscientos pesos 0O/100 m.n.)

iPortanto, s URG 5803 g gjrcutora de los recurses sehalados con base en jos articulos 8y 69 del Reglamento intericr del Instituto Mexicano deol
i

nequra Secial {IM55) y el numeral 7.1.20 cie 1a Horma Presupuestariz del IMSS.

Atentamente,
El Titular

Paginal1de 4
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Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez
Coordinador de Planeacion de Infraestructura Médica Ciudad de México, a 5 de febrero de 202}
2 poosge L

[Oficio de solicitud def &rea requirente: 095384612900/DEM/0237 y 027 Capftulo: Equipamiento
l|.n Ceordinacion de Planeacion de Infreestructura Médica, solicita transfetencia compensada

Oficio de Liberacién de Inversidn 2021
de recursos presupuestales provenientes del proyecto PRE} 18020018 con destino al proyecto

PREN 21090003 por un monte de $15,567,200.00, asimismo la €mision de un Oficio de Liberacién
de lwerstén por un monte IGENLCo; referente al presupuesto 2021 del programa Equipe
i“‘!é&‘;tl’l COVID-Y, para la adguisicion de 244 bienes, correspondientes a la cartera senalade
jrontinuscion

WNew, GB0UHLL A 00 06

wemMizy 025 0 0273

S,

Normatividad del Programa de Inversiéon Fisica

Liomateria de obirs publica v de adquisiciones de bienes muebles e inmuebles las Unidades Responsables de! Gasto se abstendran de conveeat,
Lodar o contratar obras publicas o adquisiciones, arrendamiento o servicios relacionados con las mismas, cuande no cuenten con la autorizacion
Jiomversion en los terminos de las disposiciones aplicables.

Lo relative a la CEleBracion de contratos, €jeCUCion de obras, adquisiciones de bienes muebles e inmuebles, 9ebera apegarse a lo dispugsto por la Ley
de Adguisicionas, Arrendamientos y Servicios del Sector PUblico, en iz Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas y deimas
legisiacion apheable.

Cabe precisar que, de acuerdo con lo ordenado en los articulos 42 fraccion It y 107 de ta Ley Federal de Presupuesto y Respnnsabilidad Hacendarna, 42
de au freglamento y, conforme a los "Lineamientos para el seguimiento del ejercicio de los programas y proyectos de INVersion, proyecius de
miaostigelura productiva de largu plazo y proyectos de asociaciones publico privadas, de Jz Administracion Publica Federal” emitidos par 1a Unidad
de Inversiones de la SeCretana de Hacienda y Crédite Publico, tiene fa obligaloriedad de reportar ¢l seguimiento de los programas y proyecios de
inversion ;, Waves de Ja Division de Control y Sequimiento al Gasto de hwersion, asimismo la informacion presentada deberd ser congruente con lo
teportada en los distintes sistemas electronicos de dicha Secretaria y el CompraNet de la Secretaria de fa Funcion Publica, por lo que en ceso de que
ne se turne la INformacion del seguimiente del ejercizio de INversion dentro de los plazos establecidos, no se Padra solicitar el registro de canama de
fLUeYOS PIOGTamas y DICVecios ae inversion, ni realizar modificaciones a los ya registrados, hasta &n tanto no se actualice su seguimienta

00 Cupad para

s Duniel Rujas Flotes.- Tituler de fa Unidad de Operacion Financiera. (SICGC)

Lic Armande ivera Téllez.- Coordinador Téanico da Gestidn Presupuestatia. (SICGC)

L Franasco Alcantara Perez-Fncargado del Despacho de la Jefatura de Servicios de Finanzas en el OOAD Guanajuato. (1)

v Jurael Torees Serrano- Jefe de Servicios de Finanzas en el OOAD Estado de México Oriente. [1)

vic. Maribel Guillermina Burgoa Tirade.- Jefa de Servicios de Finanzas en el OOAD Norte del Distrito Federa! {Ciudad de Mexico). (/1)
Rtra. Mitiarn Rubio Sanchez. Jefs de Servicios de Finanzas en el QOAD Sw del Distritc Federal [Ciudad de Maoxico). (/1)

[OCAD) Organo de Operacion Administrative Desconcentrada

BINOL) e envia por ef Sistema Institucional de Control de Gestion de Correspondencia,
Wl

o comunica @ traver de la direccion electronica establecida para el QOAD o UMAE:
hitp//comunidades.imss.gob.mx106/sites/ec/d{/dcsgi/default.aspx

FREART/ADOIVIRHP/A VM :J Volante No.  2021000C38 y 20210Q0080
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An,xo 1 Equigamiento 2021
Clave da cartera SHCB: 2150GYR0002 No. d2 programa o proyecio PRE 21080003 OLiNo.: 025/ 0273
o, solicitud da SHCP 65023 Cuarnta contable PREL 13350162
Mompre del programa o prayecto: Programa de Adquisicién de Equipamiento para i3 Raconversion Maxima de Unidades Médicas con Atencidn = Pacientes COVID-S, 5 ilivel Nazzional.
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DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FiNANCIERA

COORDINACION DI PRESUPUESTO I
INFORMACION FRCGRAMATICA

Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez
Loordinador de Planeacion de Infrasstructurs Hiédica

Presents

o ———

Oficio de solicitud del area requirente: 065384512900/DEM/0252 v 0271

Ciudad de México, a 9 de febrero de 207

Capituio: Equipamienic

i3 Coordinacion de Planeacion de Infraestructura Meédica, solicita transferencia compensada de recursos
presupuestales provenientes del proyecto PRE! 18090018 con destino al proyecto PRE! 21090003 por un
monto de $2.427.300.00. asimismo Tz emision de un Oficio de Liberzcicn de Inversisn por un monic idéntico;

Gficio de Liberacién de inversion 2021

1eferenis a.! presupuesto 2021 E!s:-.F progiama Equipo Médice COVID-18. para la adquisicien de 30 bienes. Ny 00! iy 051 /0310
{conespondientes a la carlera sefialnda a continuacion.
]

Descripcion de Cartera del Programa o Proyecto de Inversion (PP1) de 1a SHCP Informacion del HCT delIMSS
Hombre de Cartera: Programa de Adguisicion de Equipamienio para la Reconversion Maxima de Tipo OLE:  Adquisicion

Unidades Médicas con Atancion a Pacientes COVID-18, a Nivel Nacional. Proyecto PREl: 21060003
Acuerdos: ACDO.ASIHCT 1512201336 1 (1

Clave de Cartera: 2150GYR00G2 Programa presupuestario: 029 ACDO.AS3 HCT. 280416255 1Dy
No. de solicitud: 66028 Fuente financiamiento: 4
Unidad Responsable: GYR Imperte del czlendario fiscal: 1.677.014,907.00 Asignacién presupucstaria: 1,548 101 330 60
Modalidad: K Localizacion geografica: i7 Moerelos Wombre del PPI:  Equipo Medice COVID- 14

Autorizacion de asignacion del Oficio de Liberacion de Inversion (OLl) 2021

Se: pinsie el presente OLI de conformidad a los ariculos 35

rucso a las gestiones de Adquisicion de Equinamiento del Programa de Inversion Fisica 2021.
|
i

Unidad Responsable del Gasto (URG): 09  Nivel Central
Numero de bienes: 30
lMonto original con IVA: 2,427,200.00

( dos milfones cuatrocientos vewilisiete mil irescientas pesos 00/100 m.n )

numeral 7.1 2{) de 1a Norma Presupueslaria rel IMSS

y 48 de la ley Federal de Presupuesio y Responsabilidad Hacendaria. 156 fraccion 1 y 156 A dr
Reglamento 20 y 45 de la Ley de Adquisiciones. Arrendamientos y Servicios del Sector Publice. el numeral 7.1.2.1 del Manual de Organizacion de I3 [reccon !
Mnanzas y 2l oficio circuler 088001570000/837 . signado por el enfonces Goordinadar de Presupuesto e Informacion Programatica en agoesto de 2043, lo artenc pas gt

i

PPor tanlo. |2 URG serd ta ejecutora de los recursos sefialados con base en los aricilos 8 y 69 del Reglamento Interior de! Instiuie Mexicano del Sequro Socal (4SS y el

-y
|

5t

the

¢
i
i
i

i
]
i
|
]

Atentamente,
i -
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- Mitre. Eliécer Moreno Peraita
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DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA

COORDINACION DE PRESUPUESTO E
INFORMACION PROGRAMATICA

Lie, Luis Fernande Taglisbue Rodriguez
Ceanthnader de Plancacion de Infraestruciura Medica Ciudad de Meéxico, 5 9 de febrero de 20721

Piesenlie

|Oficic de soliciiud del area reguirente: 0$5384612900/DEN/0252 y 0271 Capitulo: Eguipamicnio
{5 Comdmacon de Planeacion de Infraesiructura Médica, Soliciia transterencia compinsaca de 12CUrsos
ugsiales provenentes del proyecio PREI 18090018 con destinc & proyecio PREI 21080004 gor un
w de $z7 427.300.00, asimisnio la emisidon de un Dlicio de Liberacion oe inversién per un monto idéntico;
....l_ut.,,x.\r_ al prc:.,asztel;io 202? m! pif}gl(jt‘ﬂﬁ_ Eu:.{ipo Medico COVID-19. para la adguisicion de 30 biencs, o o Clsonome At 051 7 0310
cattesponde iles B e caniera senalada o continuacion

Oficio e Liberacién de Inversion 2021

Normatividad del Programa de Inversion Fisica

noaatidia de obis peblica y de adguisiciones de bienes muebles e mimuebles las Unidades Responsables del Gasto se abstendian de convocar. adiudicar o conbiatar
o adquisiciones, arfrendamiente ¢ servicios relacionados con las mismas, cuande no cuenten con la aulorizacion de nversion en los ermings due las

L ophcables.

5%

At @ 1 colebracion de contiales ejerucion de obras, adquisicisnes de bienes muebles e inmusbles, ocbera apeoarse a lo dispuesto por la Ley de Adguisiziones
rdamienton ¢ Servicios ded Sector Poblico. en la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas y demas Jegisiacion aplicable

o ague de acuerde con o ordenado en los arliculos 42 fraceion 11y 107 de fa Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendarnia, 42 de st Reglamane
ineamientos para el segunuenta del ejercicio de Jos programas y proyzctos de inversion provectos de infracstructura produchva de laigo plas v
publico pvadas. de ln Administracien Pablica Federal” eniidos por la Unidad de inversionts de fa Secrctana de Hacienda y Crédito Pubix o
cperta ef secuimiento de los programas y proyectos de inversion a lrovés de 12 Divisién de Contiol y Seguimienie al G U e sIon
SerpLang B ndurnianion pres + debera ser tongruente con lu repurtado en los distinlos sistemas eleotronicos de dicha Secretadia y ¢l Compralet oe f Secretans o -
Eobunuon Publios por o gue encsso di que no se turne fainformacion del saguimiento del ejercicio de inversion dentro de los plazos establecidos 16 se podia soliciae
CEI GG e L1012 e NUeVos proGeamias v proyecios de inversion, ni realizar modificaciones a Ios va registrados, hasta en tanic no se actualice su segmnaenty

¢ osnnfornee o los
SUCTACIC NG

EHERE

Py 2inn Gl

e 1 obhgato

e itopas Blotes - s ge o Unidad de Operacion Financiera. (S1ICGG)
Savenin i Lelley - Coordinador Tecnico de Gestion Presupuestaria. (SICGC)
SLovbawrakeeth bons Hemander. Encargede del Despacho de la Jefatua de Servicios de Finanzas en of QOAD Moreles. o 1)

e D) Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada

[ s por el Sictema sntucional de Contiol de Gestion de Corezpondencia
tzctronica establecida para ef GOAL o URMAL,

G lraves die la dirg o

nttpcficomndades. imss.gob.mx 106 /stesfecidiides gildelaull aspx

SUn CRARHPA VI Volanio No. 2021000038 y 2021000040
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DIRECCICN DE FINANZAS

UNIDAD DE OPERACGION FINANCIERA

CCORDINAGION DE PRESUPUESTO E - pin.
INFORMACION PROGRAMATICA .

Lic. Luis Fernando Tagliahue Rodriguez
Loodiader de Plancacion de infraestruciurs Médica Ciudad de México, a 9 de febrero de 2031
Presente

|Oficio de solicitud del 4rea requirente: 095384612500/DEM/0248, 0271 y 0294 _] Capitulo: Equipamicnio

Couttimacion de Planeacion de Infraestructura Medica. solicilz transferencia compensada de recursos
stales provenientes de! proyeclo PIRE) 16090098 con destine &l proyecle PRE! 21080002 por un
$12.705.000.00. asimismo la emision de un Oficio de Liberacidn de Inversidn por un monto idéntico:
esupuesty 2021 del proarama Equipe Médico COVID-1¢ para ls adguisicién de 215 bienes
enles a la cantera senaleds a continuarion

Oficio de Liberacion de Inversion 2021

s

sl s ek T 079/ 0337

o Descripeion de Cariera del Proarama o Proyecto de Inversién (FP1) de la SHCP Informacion del HCT del IMSS
Nembre de Cartera; Programa de Adouwsicion de Equipamiento para la2 Reconversion Maxima de Tipo OLI:  Admunsicion
Unidades idédicas con Alencion 2 Pacientes COVID-19 a Nivel Nacionai, Proyecto PREIl: 21000003

Acuerdos: ACDOASIHGT 185255556 - [
Clave de Cartera: 2150GYRO002 Programa presupuestario: 029 ACDO AS3 HOT. 280016255 17 [F
No. de solicitud: 66028 Fuente financiamiento: 4
Unidad Responsable: GYR Importe del calendario ficcal: 1.677.014,907.00 Asignacion presupuestaria: 1,548 191 220 00
Modalidad. K Loczelizacién geografica: 14 Jakisco Nombre del PPl Equipo Médico COVED-10

Autorizacion de asignacion del Oficio de Liberacion de Inversién (OL)) 2021

e el presente OLl de conforimidad a los arliculos 35 v 48 de l2 Ley Feceral de Prasupuesio y Responsahiiidad Hacendana, 156 fraccion y
amento. M5y 45 de Ja Ley de Adguisiciones Amrendamienios y Servicios dal Seclor Pibfico. el numeral 7.1.2 1 del Manual de Qiganizacion de Ia Dire
Fimanzas y al oficio ciicular 099001670000/£3; sianado por el enlonces Coordinador de Presupugsto e informaién Progiamatica en agesio de 2013 1o andiror nars
i g e gechenes de Adquisicion de Equipariento del Programa de Inversidn Fisica 2021,

Unidad Responszble del Gasto (URG): 09 Hivel Centra!
Himero de bienes: 215
Ionto original con IVA: 18,705,060.00

+ theciocho miliones setecientos cinco mil pesos 004100 m.n }

Par tanto. 13 URG sera la ejecutora de los recursas senalados con base en los arliculos 8 y 69 del Reglamento Intenor del Inshiule Mevicano del Sequne Soc2l {(IMES: | il

numeral 700 20 de la Nerma Presupuestarnia del IMSS.,

Atentzmente,

\
A

Paaina 1 dg 2
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DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA

COORDINACION DE PRESUPUESTO £
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O:

Lic. Luis Fernande Tagliabue Rodriguez
Cosrdmador de Planeacion de Ihfracstructura Médica Ciudad de México, a 9 de febrero ce 2021

PreseHld

iOficiu de solicitud del area requirente: 095384612900/DEM/0249, 0271 y 0294 Capitulo: Equipamiento

cion ge Planearion de Infraesiruclura Médica, solicita transferencia compensada de recursos
ptovementes del proyecto PREI 18090018 con destino al proyecto PRE} 21080003 por un
8305 000.00 asimismo la emision de un Oficio de Liberacida de Inversidn por un monto iderbco:
il presupuesto 2021 del programa Equipo Médico COVID-19, para la adquisicion de 215 bienes
1 2 o cantera setalada a contineacion

s p Oficio de Liberacion de inversion 2021
1 E SUpILC

l
1:.‘135‘313 de
jelen

iy 079/ 0337

LS R TR

Mormatividad det Programa de tnversiéon Fisica

Fomsiena e ohra pubbca y de adguisiciones oe bicnes muebles g inmuebles las Unidades Responsables dei Gasto se abstendran de convocar agudicar O CoRllala

airin pathoas o aoguisiciones  ancndamiento © servioos relacionados con las mismas, cuando no cuenten con li autorizacién de mversion on los lenminos de las

st s aplicables

CEn o g colebracion de conlrales &ecucion de obras, adquisiciones de Dienes muebles & nmuebies debera apecarse a lo dispuesto por 13 Ley de Arlguisiooanes
friendamiznios y Servicios del Sector Publico. en la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con tas Mismas y demas legislacion aplivable.

Gabe proce s que. ue acuerdo con lo ordenade e ios articulos 472 fracoion Ity 107 de e Ley Federal te Presupuesto y Responsabibdad Hacendana, 42 ge su. Heglamenio
jwe “Lineamientor para el seguimiento del gjercicio de los progamas y proyectos de inversion. proyectos de infraestructura productiva de 2o plaze
acocaciones publico privadas, de 1a Administracon Publica Federal” emibdos por la Umidad de Inversiones de fa Secretaria de Haoenda y Creatic Prnhcw
e |a ohigrioncdag de reportar o seguimientio de los programas v proyectos de inversion a vaves de la Division de Control y Sequimiento al Gasto de Inveision
o laontonmacien presen debers cor conaruente con lo reportado en jos dishintos sistemas clechonicos de dicha Secrelaria y el CompraNet de la becietaria de
Pushica por o gque en case de gue no se lume fa informacion de! sequimiento del ejercicio de inversion dento de los plazos establecidos nd se podia subciai
B U NLBVOS DFOGramas y proyecias de inversion, ni realizar modiicaciones a los ya registrados, hasta en aplo no e acluahce su seguiniento

PRSI IF I

3 Danmed Kogas Flores - Tuuiar oe ja Umdad de Operacion inancicra (SICGC)
L e e a Tellee - Cooranadorn Téomen de Gesiion Presupusstana, (SICGC)
P bt enbiegs Izgquiendo Reoyes - Jete de Seracios de Finanzas en el ODAD Jaiisco (1)

{OOAL; Organo de Operacion Adiinistrativa Desconcentrada

Lo ecnvea pon el Sistema Instracional ue Control de Gestion de Conespondencia.
D ot 0 Eaves de da duecaien glectrhn oa estabiecida parn el COAD o UMAE:
ipofeomumdades.imss.gob.nx106/sitesfec/diidesgi/defaull.aspx

i AT OMIIREPL VI Volanfe Ho. 2021000038, 2021000080 y 2021000081
_
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DIRECCION DE EINANZAS

UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA

COORDINACION DE PRESUPUESTO £
INFORMACION PROGRAMA I ICA,

Arq. Juan Manuel Delgado Garcia
Cocramnadar de Infraestructura Inmobiliaria Ciudad de México, & 22 de febrero de 2071

Prasente

IOﬁcio de solicitud del drea requirente: 095384612960/DEM/0353, 0359 y 095384611CHO/0106 Ceapitulo: Eguipamiento
La Loticinacion de Planeacion de Infracstructura Médica y la Coordinacién de infraestructura Oficio de Liberacién de m;;;(;;gm o

!lr.m-:béhe.-il soficitan transferenciz compensada de recursos presupuestales provenientes del
proyecie PREINQ020008 con destino af proyecto PREI 21230001 por un monto de 444,219, €77.92,
acimivmie Iy EMISION de un Gficic de Liberocion de Inversion por un monte identis, referente al

tpueste 2021 del programa Equipo Asocado a Obra COVID-18, para fa s0quisicion dge 214

© cottespondientes a la cartera seralada a continuacion.

o,

streutioaeaiy 11T 7 Q436

ilp(
i

infermacion del HCT del IMSS

Descripcién de Cartera del Programa o Proyecte de Inversion (PPI) de a SHCP i
Nombre de Cariera: COnslruccion de um nuevo Hospital General Regional (HGR). de 260  Tipo OLE

Adiequirsic v

cames en el municipio de £ Marqués, Cuerctaro. Proyecto PREL. 21230001
Acuerdos: ACDO ASE HCT.I51220/33G P00
Clave de Cartera: 1450GYRO0S8 Programa presupuestzcrio: 012 ACDOASI HET.280%16/255.P L1
No. de solicitud: 43906 Fuente financiamiento: 4
Unidad Responsable: Gvi Importe del calendario fiscal: 133,352,476.00 Asignacién presupuestaria: 44,219 67800
Modalidad: K Loczlizacion geogratica: 22 Queretsio Nombre del PPI: Pl de infracstriuc tura, acicion

ayuipes COVID-19

Autorizacién de asignacion del Oficio de Liberacién de Inversién {OLI) 2027

Le emite el presente OLE de confnrmfd.ad & los articulos 35 v 48 de Iz Ley Federal de Presupuesto y REspnnsabilidaﬁ}acnndaria. 156 -f.r‘dhtimlr‘_ihl \, 15€
A du i Reglamento; 25 y 45 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector PUblico, ef nurneral 7.0.2.1 del Maniial de Grgane:
e I Direccion de Finanzas v al oficio circular 0S8001670000/837, signado por el entonces Coordinador de Presupucsic e Informacion Fiogrymarn.,
enoagesto de 2013, lo anterion para dar inicio a las destiones de Adquisicién de Equipamiento del Programo de Irversion Fisica 2021

Unidad Responsable del Gasto (URG): 09 Nivel Central :
NiUmero de bienes: 214 i

Monto original con IVA: 44,218,677.92

{cuarento y cuatre millones doscientos diecinueve mil sefscientos setenteo y siete pesos 92/160 m.n i

i
|
i
i

Per tanto, Ia URG seTe 1a ejecutora de fos recursos 5efialados con bace en los articulos 8 y 85 del Reglamento Interior del Instituto Mezicans el

Sequro Sacial (IMSS) y el numeral 7120 de |5 Norma Presupuestaria del IMSS. ;

|
{ T R A S S

Atentamente,

/""'//’:7

— 'At\ o™

Mtro. Eliécer Moreno Peralta

il
b

Piginalde 3
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k,ini-j,Ll BECY B33t %:))\,} DIRECCION DE FINANZAS
A TINTY ey bk Lo .
Fsrt _n*}jf‘d . JIACS UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA

COORDINACION DE PRESUPUESTO E
INFORMACION PROGRAMATICA

Arg. Juan Manuel Delgado Garcia

Coordinadot de Infraestructura inmobiliaria Ciudad de México, & 22 de febrerc de 2021
Bresente

Oficio de solicitud del ares requirente: ©95384612900/DEM/0353, 0359 y 0952B4GTICHO/0106 Capitulo Equipzmiento

e Conrdination ge Planeacion de Infracstructura Medica y fa Coerdinacién de Infraestructura Oficio de Liberacion de Inversién 2021
Inmmahihiana, solicitan transferencia compensada de recurses presupuestales provenientes del

proyecto PRET 19050008 con gestino al proyecto PRE] 21230001 por un monto de $44,219,677.892

YIRS

oo 117/ Q436

L CITSI0N de un Oficio de Liberacien de inversion por un monto idéntico; referente al
wupueals 2021 del progiama Equipe Asociado a Obra COVIDA9, pera la adquisicicn de 214
bienes, correspondientes o fa cartera sefialade a continuacion.

Mormatividad del Programa de Inversién Fisica

[r natene de o PUBICH v de adquisiciones de bienes muebles ¢ inmuebles las Unidades Responsables del Gasto se abstendran de convecar,

supudicar o rarntratar obras PUBlces o adguisiciones, arvendamiento o servicios relacionados con las mismas, cuando no cuenten con la aulolizacion
e veranan enlos teprnes de las digposiciones aplicsbles.

Pworelative o la celebracion de contiatos, gjecucion de obras, sdquisiciones de bienes muebles e inmuebles, dCL@1a apegase a lo dispuesto paar in
Liry G ALquIsiciones, Arfendarniunos y Servicos del Sector PUblico, en la Loy ge Obras Publicas y Senvicios Relacionedos con jas Mismas y Getins
weagtshos por spliceble.

Cabe preccan que, de scuerde con lo erdenado en los articulos 47 fraccion [f y 107 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad tasondarsa,

cu peglamento y, conforme a los 'Lineamientos para el seguimiento del ejercicio de los pragramas y proyectos do INVEFLSION, proyoctey e
ctructurs productiva de Largo plazo v proyectos de asociaciones PUblice privadas, de la Administiacion Publica Federal” emitidos por la Umidad
1o i annes de da Secretane de Haoenda y Crédito Publico, tiene 1a obligatoriedad de reportar el seguimiento de {os programas y proyectos de
IFIVBrSIOn o UAVES de fp DIVISIOn de Control y Seouimiento al Gasto de INVelsian, asimisma la informacion presentade debetd ser congruente con lo
penotado on los distinlos sistomas €lertionicos de dicha Secretaria y el CompraNet de la Secretaria de la Funcion Publica, por o que en caso de que
1 s tLne  INTOTMacion del seguimionto del ejercicio de HWVersion dentre de los plazos establecidos, no se pedra selicitar el registro de canera de
Blcy s IOGEaMAas y proyectos de inversian, ni realizear modificaciones a los ya registrados, hasta en tanto no 52 aclualice su seguimiento

ten Loy Pata

s Damal Hojos Flore

sTiuiar de e Unidad de Operacion Financiere. (SICGE)

todugues Coordinador de Planczoon de Infraestructura Medica. (SICC)
tnanido Rivera Télles - Courdinador fécnico de Cestidn Presupuestaria. (SICGC)

bWt Phez Zamora- Jete de Sorvicios de finanzas en el QOAD Querctaie. (1)

< I ernando faghabue

100AL) Organo de Operacion Adrministrative Desconcentrada
] e i por el Sisterng Instituciunal de Control de Gestion oe Correspondencia.
i) e comuniea a traves da la direccion elect:onica establecida para el COAD o UMAE:
nitp/fecomunidades.imss.gob.mx106/sites/ce/df/desgi/default.aspx

i
PR -’A!‘t')l‘;/:!_’nl_iiﬁil_VI-ﬁ Volante No. 2021000098, 2021000100 v 2021000115,

Pagina 2 de %
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. GOBIERNO DE E«—:E\} DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS = 3
F P i .)‘ ] Unidad de Atencién Médica - - ALY

5% i
T . v 3 ¥ H ¢ Coordinacion de Planeacién de Infraestructura Médica -
e i : !,‘455 Division de Equipamiento Médico |+

Afi de I

‘*‘i(g‘.ﬁdege;zden giaz’/
ANEXO TECNICO

ADQUISICION DE CAMAS CLINICA HOSPITALARIA DE MULTIPLES POSICIONES:
1. PARA PACIENTE ADULTO, PARA COVID-19, CLAVE SAL: 513.164.3387.00.01, CLAVE PREI
ORIGEN: 20208, CLAVE PREI COVID: 21203
2. PARA MEDICINA INTERNA, PARA COVID-18, CLAVE SAl: 513.164.3426.00.01, CLAVE PRE]
ORIGEN: 20638, CLAVE PREI COVID: 21243

a) Descripcién amplia y detallada de los bienes, incluyendo las cantidades por partida

Las especificaciones y requisitos de los bienes objeto del presente requerimiento de compra, se
encuentran debidamente descritos en el Anexo No. 1“Cédulas de Descripcion de Articulo”. Asimismo,
se deberan considerar las cantidades y requisitos contenidos en el Anexo No. 2 “Requisitos para
Equipo Médico”, precisando que los bienes deberan entregarse a entera satisfaccion del Instituto, en
cada una de las Unidades Médicas de destino final de los bienes establecidas por el Area Requirente,
que en este caso es la Coordinacion de Atencién Integral en Segundo Nivel, las cuales se detallan en
el Anexo No. 3 “Guia de Distribucién y Administrador de Contrato”.

b) Realizacién de pruebas o presentacién de muestras

No aplica la realizacion de pruebas sefaladas en la fraccién X del articulo 29 de la LAASSP.

c) Modificacion de las especificaciones técnicas de algun bien que no se encuentre regulado por
el Cuadro Béasico y Catdlogo de Instrumental y Equipo Médico emitidos por la Comisién
interinstitucional del Cuadro Béasico y Catalogo de Insumos del Sector Salud y el CBI

Para efectos de este procedimiento se toman en cuenta las cédulas de descripcion de articulo
utilizadas en el ejercicio presupuestal inmediato anterior.

Con respecto a todos los Equipos Médicos para COVID-19 que se adquieran por parte del Instituto,
se utilizaran para efectos de revision y evaluacion técnica las Cédulas de Descripcion de Articulos
vigentes las cuales se enlistan a continuacién:

TN v B RS £ T R

uloiCBE = "Desctipcion
S e B N F e T N0EE
CAMA CLINICA HOSPITALARIA DE
20208 513164.3387.00.01 MULTIPLES POSICIONES PARA 21203 | MULTIPLES POSICIONES PARA PACIENTE
PACIENTE ADULTO. ADULTO, PARA COVID-19,
CAMA CLINICA HOSPITALARIA DE CAMA CLINICA HOSPITALARIA DE
20638 513164.3426.00.01 MULTIPLES POSICIONES PARA 21243 | MULTIPLES POSICIONES PARA MEDICINA
MEDICINA INTERNA. INTERNA, PARA COVID-1S,

d) Modificacién de las especificaciones técnicas de un bien respecto de las estipuladas en el

ejercicio anterior, y que derivado de Ia investigacién de mercado el Area Contratante advierta
A BRI
T\, e M K

1
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GOEIERI\G DE DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
. \ Unidad de Atencion Médica «
Coordinacién de Planeacion de Infraestructura Meédica
M E }‘gh Z C G‘ l h\’iss Divisién de Equiparniente Medlcuf
i :
A{?, 4% .
43 ndependcnﬂu 7
que existan circunstancias que pudieran limitar la libre participacién, concurrencia y
competencia econémica

Para efectos de este procedimiento éste numeral no aplica.

e) Norma Oficial Mexicana, Norma Mexicana, Norma Internacional, Norma de Referencia o
Especificacién Técnica, que resulte aplicable a los bienes

Se solicita el cumplimiento de Certificados de calidad 1SO-9001-2015 o 1SO-9001-2018 “Sistema de
Gestion de Calidad”, o 1S0O-13485:2016 "Cestion de la calidad aplicable para dispositivos meédicos”, o
JIS (normas industriales japonesas), o MDSAP (Medical Device Single Audit Program), vigentes,
conforme a lo indicado al incisc d) de los Términos y Condiciones del presente procedimiento.
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CAMA CLINICA HOSPITALARIA DE MULTIPLES POSICIONES CANTIDAD: . FABRICANTE.
PARA PACIENTE ADULTO J L HOJA 1 e 4 J

ESPECIFICACIONES Y REQUISITOS

DESCRIPCION TECNIGA DEL LICITANTE

N

1 Definicion:
T Cama hospitalaria, rodable que facilita ia atencion del
paciente en hospitalizacion.

2 Descripcién:

2.1 Cama hospitalaria de moltiples posiciones.

2.2 Cama con sistema neumatico o hidraulico ylo
mecanico para su operacion.

2.3 Que soporte un peso de 200 Kg o mayor.

24 Que permita dar las siguientes posiciones de forma

manual y/o pedal:

2.4.1 Movimienio neumatico asistido, en la seccion de
espalda o posicién semi-Fowler que cubra el rango de
0° & 65° o mayor, accionado por palanca o gatillo.

24.1.1  Que permita la posicién horizental de la cama, desde
su angulacion maxima hasta la pesicion de 0°, en un
tiempo no mayor a 10 segundos para realizar
maniobras de reanimacién cardiopulmonar (RCP),

2.4.1.2 Sistema neumatico: i

1 24.1.2.1 Pislones neumaticos, a base de gas Nitrogeno,

{ metélico, sellado, con sistema integral de movimiento

y fijacién a diferentes posiciones.

2.41.2.2 Dimensiones: Cuerpo del pistén de 350 mm de
longitud por 23 mm de didmetro. Extension fota): 505
mm {considerando el vastago de ajuste y sistema de
fijacion).

242 Movimienlo mecanico de la seccion de rodilla que
cubra el rango de 0° a 25° o mayor.

243 Movimiento mecanico sincronizado de rodilla y
elevacion de pies o posicion vascular,

244 Movimiento hidraulico para ia elevacion y descenso
de la plaiaforma, ajusiabie, que cubra el rango de 45
cm a 80 cm, con tolerancia de %10% (medido de la
plataforma de la cama al piso, sin colchén).

2.4.5 Sisiema hidraulico:

2451 Piston hidraulico de operacion silenciosa con valvula
de conirol para descenso de pistén, con ia capacidad
de carga dindmica para garantizar los movimientos.

25 Estructura base y bastidor, fabricados en ldminz de
acero al carbono, calibre No. 16.

2.6 Plataforma:

2.6.1 Formada por cuatro secciones articuladas, con

tolerancias dimensionales de:

2611 Espalda. Longitud con un rango de 66 2 74 cm %
ancho con un rango de 88 a 98 cm.

26.12 Cadera. Longilud con un rango de 19 a 21 cm y
ancho con un rango de 88 a 98 cm.

2.613 Muslos. Longilud con un rango de 28 a 32 cm y ancho
con un rango de 88 a 98 cm.

LZ.B.M Rodillas a pies. Longitud con un rango de 62 & 68 cm

1 (
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L PARA PACIENTE ADULTO J L B
ESPECIFICACIONES Y REQUISITOS DESCRIPGION TECNICA DEL LICITANTE
.
y ancho con un rango de 88 a 88 cm. 1 ( )

2.6.2 Fabricada en iamina de acerc inoxidable AISI 304,
acahado pulido, calibre No. 16, con perforaciones con
superficie lisa para ventilacion, sin  bordes, ni
molduras, ni tipo troguelado.

263 Con cuatro topes para el colchon: dos en el fado de la
cabecera y dos en el lado de la piecera, fabricados en
barra redonda de acero inoxidable, acabado pulido,
con didmetro de 5/16".

2T Pedal y manivelas, para el posicionamiento manual.
290 Manivelas:
2.7.1.1 Fabricadas en una pieza, en barra redonda de acero

inoxidable tipo AISI 304, acabado pulido, con
diametro de 12.7 mm {1/27).

2.7.1.2 Con mango rotatorio fabricado en acero inoxidable
AISI 304.

2.7.1.3 Con dispositivo fabricado en acero inoxidable AlS!
304, para acoplar las manivelas al sistema de
movimiento, para proporcionar estabilidad.

2.7.1.4 Que puedan plegarse o abatirse cuando no esién en
operacion.

27.2 Pedal:

2721 Meladlico con cubiera antiderrapante, que no
sohresalga del perimetro de la cama.

2.8 Dimensiones de la superficie para el patiente:
Longitud util con un rango de 190 a 210 cm y ancho
Otil con un rango de 88 2 98 cm.

2.0 Dimensiones de la cama: Longitud total con un rango
de 209 a 231 cm y ancho tolal con un rango de 100 a
105 cm, considerando los parachogues.

210 Cabecera y plecera, desmontables:

2101 Dimensiones: 60 cm de altura y largo de acuerdo al
diseno de la cama.

2.10.2 Fabricadas en polimero inyectado, higroscopico ABS,
de 4.50 a 5.50 cm de ancho, espesor de la pared de 4
mm o mayor, sin hendiduras, ni bordes visibles en las
uniones.

2103 Con al menos dos asideras horizontales en la
cabecera y dos en la piecera, para el desplazamiento.

2104 Parle exterior central, con laminado plastico, color
Gris Frio Panlone 7527C.

2105  Fijacion al bastidor con socket de montaje en las 4
esquinas de la cama.

2106 Simbolo institucionat:

2.10.6.1 Colocado en la parle exterior ceniral de la piecera, en
serigrafia.

2.10.6.2 Dimension: 15 ecm de allo.

2.10.6.3 Codigo de color Pantone: "561-C"

2.10.7  Con imagen grabada en serigrafia, {no calcomania)
que indiqgue el movimienlo de cada manivela,

Nl it M 274
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ESPECIFICACIONES Y REQUISITOS DESCRIPCION TECNICA DEL LICITANTE
==
( colocada en la parie exterior, inferior de la piecera o (
en el pedal.
219 Barandales. laterzles, deslizables o 1lotalmente
abalibles.
2.11.1  Dimensiones:
2.11.1.1 Que cubra al menos el 70% de la longilud total de Ia

cama, medido de posle a posie.

Altura a partir de la plataforma de: 38 a 42 cm.

Con distancia entre cada barrote de 12 cm, como

maxima.

2112 Fabricado en acero inoxidable tipo AiSI-304, acabado
pulido, calibre No. 16.

2113  Con segure para maniener la posicion vertical,
fabricado en acero inoxidable lipo AISI- 304 o AlSI-
316, acabado pulido. )

2.12 Protectores o parachoques en las cuatro esquinas.

2.12.1  Ruedas giratorias de al menos 125 mm (5"} de
diametro, por 25.4 mm (1) de espesor.

2.12.1.1 Fabricadas en nitrilo antiestatico.

2.12.1.2 Colocadas en posicidn horizontal.

2.12.1.3 Que sobresalgan del perimetro de la cama.

243 Sistema de freno centralizado con bloqueo simuilanec
en las cuatre ruedas. !
2.14 Ruedas intercambiabies, antiestaticas: |

2.14.1 De al menos 125 mm de diametro y con piso de 32
mm (1 %) de ancho.

2.14.2  Con balero de rodamicnto.

214,.3  Con llanta de hule termoplastico.

2.15 Colchén de 15 cm (£ 5%) de espesor.

2.15.1  Fabricado a base de espuma de poliuretano.

2152 Densidad, de 35 kg/m3 como minimo.

2.15.3  Con funda de poliuretano scbre base de poliéster. con
tratamiento retardante al fuegc.

2.15.4  Antiestatico.

2155  Repelente a liquidos.

2.156 Dimensiones acorde al modelo de la cama.

Con dos preparaciones en el bastidor del lado de la

cabecera, para colocar el poste porta soluciones.

217 Con ganchos ubicados en el bastidor, para bolsas de
drenes, fabricados en acero inoxidahle AISI 304,
acabado pulido. al menos dos en cada lado de la
cama.

218 Sistemas para movimiento:

2.18.1 Bujes, rondanas o centros de giro, fabricados en
polietileno o polipropilena.

218.2  Tornillos “SIN FIN":

2.18.2.1 Formado por husillo de acero 1045 o 1018, con
tratamiento {érmico cementado para dar una dureza
de 30 a 35 RC (para ambos maleriales),

N
e
>
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ESPECIFICACIONES Y REQUISITOS DESCRIPCION TECNICA DEL LICITANTE
e -
2.18.2.3 Con cuerda tipo "ACME” de 6 hilos por pulgada. W )
2.18.2.4 Zincado. ;
2.18.2.5 Conlra husillo compatible y del mismo material que el
husillo.
2.19 Uniocnes de los componentes de la cama, por
soldadura de arco eleclrico (Sistema TIG y/o MIG),
pulido.
2.20 Elementos fabricados en lamina de acero al carbono
con acabado en pintura micropulverizada, epoxica,
electrostatica, horneada, de 75 micras como minimo,
codigo de color Pantone: 2U, cool-gray.
3 Accesorios:
3.1 Poste porla soluciones, de altura ajustable o de al
menos lres posiciones; fabricado en barra redonda de
acero inoxidable y acabado pulido. (Incluir marca y
modelo yfo nimero de catalogo).
4 Consumibles:
41 No requiere.
5 Mantenimiento. T "‘}
5.1 Mantenimiento J_)rei'enlivo y correctivo, conforme a los
requisitos esjabiecidos en Ia/co/a%catoria.
P o
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ESPECIFICACIONES Y REQUISITOS DESCRIPCION TECNICA DEL LICITANTE

1 Descripcion:

11 Cama hospiaiaria eiéclrica da miltipies posiciones.

1.2 Que soporte un peso de 200 Kg como minimo.

1.3 Controles cléctricos interconsiruidos o integrados en
barandales, con seqguio de blogueo para paciente.

1.4 Que permita dar las siguienies posiciones en ferma
electrira:

1.4.1 Trendelenburg de 12° coma minimo.

Trendelenburg inverso de 12° como minimo.

A3 Seccién de espaite o lowler con autocontorno, que
cubra el rango de 0 a 60" conio mirimo

1.4.4 Seccicn de rodilla que cubta el rango de 0 - 20° como
minimo.

1.4.5 Altura y descenso ajustable gue cubra el rango de 47

. a 74 cm. (medido de la plateforma de la cama &l

jAis0, sin colchon). comeo minime.

Posicién de Reanimacion Cardio Pulmonar (RCP).

4.7 Posicion vasculsr ¢ elevacion de pies.

s Sistema de blogueo de los movimientos eléctricos.

.6 Indicador dei dnguls de la cabeza.

7

8
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Superficie ce la cama rigida

Dimensiones de ia superficie del paciente 200 cm de
large x 88 cm de ancho, como minima

1.9 Dimensiones de la cama +/ 5%: longiiud total 218
cm. Ancho tetal 103 cm

Cabecera y piecera desmontables de material de alia
resistancia a golpes y solventes.

1.11 Barandales iaterales abatitles que permitan la
wransterencia segura del paciente, dos barancales en
Seccion de cabeza y dos en seccion de pies.

P Y

_.
o
=

112 Con proteciores o parachogues en las cuatro
esquinas.
113 Coichon de poliwretanc de 15 om. {+/- 5%) de

espesor, de alta densidad con disefio para reduccion
de presion. antiestatico, recubrimiento de mgterial
lavable, repelente a liquidos. retardanie al fuego v
cen funda removibie para lavacin.

1.11 Capacidad de colccar ei poste poria soluciones en las
4 gsquinas.

1.15 Ganchos para bolsas (¢ soluciones en ambos lados
de la cama.

1.16 Con ruedas antiestéticas o conductivas de 12.5 cm

como minimo.
117 Que cuente con bateria de seguridad en caso de falla
cléctrica para 10dos ios movimientos.

2 Accesorios:
2.1 Ne requiere.

3 Consumibles:
a No requicre

4  Inslalacion
4.1 Conienle ¢'ecirica: 110V /- 10%. 60 Hz.
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ESPECIFICACIONES Y REQUISITOS DESCRIPCION TECNICA DEL LICITANTE
& I's B
5  Mantenimiento.
5.1 Mantenimiento preventivo y correclivo, conforme
2 los requisitos establecidos en la convocatoria.
Ing. Gerardo A,
Reviso Elaboro
- . Mtro. R Manuel Linares
Ing, Lszena Arriaga Qallegos imiora
Jeta dﬁg?ﬂ?ﬂag’;}rﬁ?ﬂ rél::ién de c inador de Programas E1
4 /
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TERMINOS Y CONDICIONES

ADQUISICION DE CAMAS CLINICA HOSPITALARIA DE MULTIPLES POSICIONES PARA PACIENTE
ADULTO, PARA COVID-19, CLAVE SAI: 513.164.3387.00.01, CLAVE PREI ORIGEN: 20208, CLAVE
PREI COVID: 21203 Y CAMAS CLINICA HOSPITALARIA DE MULTIPLES POSICIONES PARA
MEDICINA INTERNA, PARA COVID-18, CLAVE SAI: 513.164.3426.00.01, CLAVE PREI ORIGEN:
20638, CLAVE PREI COVID: 21243

GOBIERNO DE | ¢ DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS -
g ! ] Unidad de Atencién Médica ._-’-‘?,":

a) Vigencia:

En términos de los articulos 25 y 29 fraccion Xl de la LAASSP, asi como 18 de su reglamento, se
entendera la vigencia del presente, al 31 de diciembre de 2021, con cargo al presupuesto autorizado
y sujetandose al calendaric de gasto, correspendiente al ejercicio fiscal 2021.

Lo anterior sin que afecte la vigencia de lcs derechos y obligaciones emanados del presente
instrumento para ambas partes, de acuerdo con lo establecido en el mismo, asi como en sus

Términos y condiciones y Anexo Téchico.

b) Plazo de entrega de los bienes:

El plazo de entrega de los bienes a entera satisfaccion del Instituto sera de maximo 15 dias naturales,
contados a partir del dia natural siguiente a la notificacidén de la adjudicacion. En este plazo, €l
Proveedor debera realizar la entrega de los bienes, puesta en operacion de los bienes adjudicados y
capacitacién al personal del Instituto, establecidos en los presentes términos y condiciones.

Lugar
Ellugar de entrega de los bienes a enterz satisfaccién del Instituto se encuentra sefialado en el Anexo

No. 3 "Cuia de Distribucién y Administrador de Contrato".

c) Mecanismo de evaluacién de proposiciones.

Para el total de las claves, se solicita que el Area Contratante estime la aplicacién del Criterio Binario,
de conformidad con el Articulo 36, segundo parrafo de la LAASSP y el 51, segundo parrafo de su

Reglamento.

Para efectos de la Evaluacidn de las Caracteristicas Técnico - Médicas, se procedera al analisis integral
y exhaustivo de la propuesta técnica, tormmando en consideracion los siguientes criterios:

1. Se corroborard la inclusion v legibilidad de la totalidad de la documentacién técnica del
Proveedor, entregada y recibida en el presente procedimiento.

2. ‘Severificara la descripcion técnica del Proveedor, la cual debera ser legible, ampliay detallada
de los bienes ofertados, conforme a lo precisado en el Instructivo de Llenado del “Descripcion
amplia y detallada de los bienes ofertados” [Anexo No. 4.1), en el que el Proveedor deberd
puntualizar las caracteristicas propias de su articulo, scbre todo cuando la especificacién y/o
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requisito del articulo establece alguna opcién, conceptos de mayor o menor o ubicacién
dentro de un range, y la congruencia, con las especificaciones y requisitos obligatorios
senalados en las correspondientes Cédulas de Descripcidn de Articulos (Anexc No. 3.1).

Se comprobara la inclusién de la{s} marca(s), modelo(s) y fabricante(s) indicados en el
“Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertados” (Anexo No. 4.1) y la congruencia que
guarda con los anexos técnicos, folletos, catalogos, fotografias, instructives y/o manuales del
fabricante, que envie el Proveedor como sustento.

Se verificara la correspondencia entre la descripcion técnica del Proveedor, indicada en el
“Descripcién amplia y detallada de los bienes ofertados” (Anexo No. 41), y en su caso el
software en espafol, con los anexos técnicos, folletos, catalogos, fotografias, instructivos y/o
manuales del fabricante, que envie el Proveedor como sustento,

Se comprobara la congruencia entre la descripcién técnica del Proveedor, indicada en el
“Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertados” (Anexo No. 4.1), incluyendo marcal(s),
medelo(s) y fabricante(s) y los documentos presentados para acreditar los requisitos
establecidos, tanto para el inciso d) “Licencias, permisos,' registros, certificados o
autorizaciones que debe cumplir o aplicarse al bien o servicio a contratar”, contenido en los
presentes Términos y Condiciones; como para el inciso e} "Norma Oficial Mexicana, Norma
Mexicana, Norma Internacional, Norma de Referencia o Especificacion Técnica, que resulte
aplicable a los bienes” del Anexo No. 3 “Documentos relativos al numeral 4.24.3 (Anexo
Técnico)".

En los casos en que se haya requerido Registro Sanitario para la partida en la que participa el
Proveedor, esto es, para las claves identificadas con la leyenda de “Si Req.” (Si requiere) en la
columna denominada “Registro Sanitario” del Anexo No, 3.3 “Requisites para Equipo Médico”,
se corroborara la congruencia entre el pals de origen del(los) bien(es) con base en el domicilio
del(los) fabricante(s) que indique(n) el(los) Registro(s) Sanitario(s) presentados para acreditar
los requisitos establecidos en el inciso d) Licencias, permisos, registros, certificados o
autorizaciones que debe cumplir o aplicarse &l bien o servicio a contratar, contra el
manifestado en el{los) escrito(s) que presente para acreditar el cumplimiento del contenido
nacional para adquisiciones de bienes o, cumplimiento de las reglas de origen o reglas de
mercado para bienes importados, segun corresponda.

En los casos en que No se haya requerido Registro Sanitario para la partida en la que participa
el Proveedor, esto es, para las claves identificadas con la leyenda de "No Req." (No requiere)
en la columna denominada “Registro Sanitario” del Anexo No. 33 "Requisites para Equipo
Médico", se corroborara la congruencia entre el pals de origen del(los) bien(es) con base en el
domicilio del(los) fabricante(s) que indigue(n) el(los} Certificados de calidad 15O-2001-2015 o
1SO-9001-2018 “Sisterma de Gestidn de Calidad”, o 1S0-13485:2016 "Gestién de la calidad
aplicable para dispositivos médicos”, 0 JIS (normas industriales japonesas), o MDSAP (Medical
Device Single Audit Program), vigente, presentados para acreditar los requisitos establecidos
en el inciso d) Licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones que debe cumplir o
aplicarse al bien o servicio a contratar, contra el manifestado en el(los) escrito(s) que presente
para acreditar el cumplimiento del contenido nacional para adguisiciones de bienes o,
cumplimiento de las reglas de crigen o reglas de mercado para bienes importados, segun
corresponda.
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d) Licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones que debe cumplir o aplicarse al
bien o servicio a contratar.

Para aquellos bienes ofertados, de origen Nacicnal o internacional, los Proveedores deberdn adjuntar
a su propuesta técnica la documentacién en los términos siguientes:

1. Copiasimple del Certificado de calidad ISO-9001-2015 0 1S0O-9001-2018 "Sistema de Cestion de
Calidad", o 1S0O-13485;2016 "Cestién de la calidad aplicable para dispositivos médicos”, o JIS
(normas industriales japonesas), o MDSAP (Medical Device Single Audit Program), vigente, a
nombre del fabricante de los bienes, en el que se deberé identificar:

e Tipoy numero de certificado.

¢  Nombre y direccién de la empresa que se certifica.

e Alcance.

¢ Fecha de emision.

e Vigencia o fecha de vencimiento.

¢ Nombrey firma autdgrafa de la persona que emite el certificado.

El alcance deberd amparar la fabricacion de bienes de iguales o similares caracteristicas a los
solicitados en los presentes Términos y Condiciones, y ofertados por el Proveedor.

Para aquellos bienes ofertados, de origen Nacional, los proveedores deberdn adjuntar
adicionalmente, a su propuesta técnica, la documentacion en los términos siguientes:

1. Para aquellos bienes identificados como "Si Req.” (Si Requiere) en la columna “Registro
Sanitario” del Anexo No. 3.3 "Requisitos para Equipo Médico”, copia simple del Certificado de
Buenas Practicas de Fabricacion, vigente, emitido por la COFEPRIS, a nombre del fabricante
de los bienes y/o su representante legal, en el que se debera identificar:

e NuUmero de oficio de certificacién.

e Fecha de emision.

e Nombre de la empresa que se certifica y/o representante legal.
e« Alcance o clasificacion.

e Vigencia y/o fecha de vencimiento.

Para aguellos bienes ofertados, de crigen Internacional, los proveedores deberédn adjuntar i |
adicionalmente, & su propuesta técnica, la documentacién en los términos siguientes:

1. Carta bajo protesta de decir verdad, firmado por el representante legal, en el que se indique Eit
de manera enunciativa mas no limitativa que la importacién de los bienes se ha realizado alg®™y_
amparo de la legislacion aduanera.
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Para cualquiera de los casos indicados, la documentacion gue acredite lo solicitado, debera ser
completay, en caso de estar en idioma diferente al espafol deberd presentar la traduccidn simple al
espafiol, en el entendido de gue la traduccion podra contener Unicamente las paginas, secciones y/o
parrafos que soporten sus proposiciones. Asimismo, la documentaciéon presentada, deberd estar
vigentes en el Acto de Presentacion y Apertura de Proposiciones.

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

e) Folletos, catalogos, fotografias, manuales entre otros, en caso de gue se requieran para
comprobar las especificaciones técnicas requeridas.

Para corroborar las especificaciones y requisitos de los bienes y en su caso el software en espafiol, se
requiere que el Proveedor presente anexos técnicos, folletos, catélogos, fotografias, imagenes,
instructivos yfo manuales del fabricante, los cuales deberan corresponder, con la(s) marca(s) y
modelo(s) y/o nimero(s) de parte(s) y/o nimero(s) de catalogo{s) y con la descripcidén técnica
enunciadas por el Proveedor en el Anexo No. 4.1 “Descripcién amplia y detallada de los bienes
ofertados”, tal documentacion deberd ser completa y, en casc de estaren idioma diferente al espanol
debera proporcionar la traduccién simple al espafol, sin que altere, modifique o distorsione el
contenido y/o alcance del documento traducido, en el entendido de que la traduccion podra
contener Unicamente las paginas, secciones y/o parrafos gue soporten sus propoesiciones.

En caso de presentar imagenes y/o fotografias para corroborar las especificaciones y requisitos

ofertados, se precisa que el Proveedor debera comprobar que existe la debida correspondencia entre
la imagen y/o fotografia y el bien ofertado.

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

No aplica.

g) Visitas a las instalaciones de los Proveedores.

No aplica
h) Las penas convencionales.

El Instituto aplicara pena convencional por cada dia natural de atraso en el cumplimiento de las
obligaciones del Proveedor, segun corresponda, de acuerdo con lo siguiente:
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Por e] atraso, por causas atribuibles al Proveedor, en entrega de los bienes a entera
satisfaccion del Instituto en los plazos previstos de los presentes Términos y Condiciones,
por el equivalente al 1.25% por dia, sin incluir el IVA.

Por el atraso, por causas atribuibles al Proveedor, en la reposicién del bien(es) dentro del
plazo sefialado en el apartado de Plazo y condiciones de canje o devolucion del bien, de
los presentes Términos y Condiciones, por el equivalente al 1.25% por dia, sin incluir el IVA,

Por el atraso, por causas atribuibles al Proveedor, por la reparacién de los bienes y/o sus
accesorios a través del mantenimiento correctivo sclicitado per personal del Instituto
dentro del plazo sefialado en el apartado j.7) “Tiempos maximos de reparacion o atencion
de fallas.”, de los presentes Términos y Condiciones, por el equivalente al 1.25% por dig, sin

incluir el IVA.

Por el atraso, por causas atribuibles al Proveedor, en la prestacién del servicic
mantenimiento preventivo que corresponda, en los Términos y Condiciones establecidos
y dentro del plazos indicados en el Programa Calendarizado o el Calendario de
Mantenimientos Preventivos, proporcionado por el Proveedor a la Entrega de los Bienes a
entera satisfaccion del Institute; por el equivalente al 1.25% por dfa, sin incluir el IVA.

Por el atraso, por causas atribuibles al Proveedor, en la capacitacion respectiva al personal
del Instituto, dentro de los plazos sefialados en el apartado “En su caso, si se requiere
capacitacion, solicitar programa para la misma" del inciso “j) Carantias de anticipos,
cumplimiento, defectos o vicios ocultos de bienes, calidad de servicios y de operacion y
funcionamiento, gue en su caso apliquen, las cuales deben indicar, segun sea el caso”, de
los presentes Términos y Condiciones, por el equivalente al 1.25% por dia, sin incluir el IVA.

La pena convencional se calculard por cada dia natural de incumplimiento, de acuerdo con el
porcentaje de penalizacion establecido, aplicado al valor de los bienes entregados y/o reemplazados
con atrasoc o incumplido, al valor de los bienes cuyo servicic de mantenimiento se haya prestado con
atraso o incumplido; y/o el valor de los bienes cuya capacitacion respectiva se haya realizado con

atraso o incumplido.

La suma de todas las penas convencionales aplicadas al Proveedor no deberé exceder el importe
total de la garantia de cumplimiento del contrato.

Conforme a lo previsto en el Gltimo parrafo del articulo 96, del Reglamento de la LAASSP, nc se
aceptara la estipulacién de penas convencionales, ni intereses moratorios a cargo del Instituto.

i) En su caso, mecanismos requeridos al proveedor para responder por defectos o vicios ocultos
de los bienes o de la calidad de los servicios.

El Proveedor, durante la vigencia de la garantia del bien y su correcto funcionamiento, se
compromete a responder ante la presentacion en los bienes recibidos a entera satisfaccion del
Instituto, por defectos o vicios ocultos en el bien(s) de que se trate, a través del siguiente mecanismo:

o o it
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Por conducto del (los) responsablels) administrativo(s} de las Unidades Médicas, asi como del [lcs)
Administrador(es) del Contrato, podra solicitar al Proveedor, el canje de los bienes que presenten
defectos a simple vista o de fabricacion, especificaciones distintas a las establecidas en el contrato o
calidad inferior a la propuesta, vicios ocultos o bien, cuando el &rea usuaria manifieste alguna queja
en el sentide de que el uso del bien puede afectar la calidad del servicio; debiendo notificar al
Proveedor dentro del pericdo de 5 dfas habiles siguientes al momento en que se haya tenido
conocimiento de alguno de los supuestos antes mencionados.

Cuando se presente alguno de los supuestos senalados (defectos a simple vista o de fabricacion,
especificaciones distintas a las establecidas en el contrato o calidad inferior a la propuesta, vicios
ocultos o bien, cuando el drea usuaria manifieste alguna queja en el sentido de gue el uso del bien
puede afectar |z calidad del servicio), el Proveedor debera reparar los bienes, cuando asi proceda, en
un plazo maximo de 6 dias habiles o bien, realizar el canje o reemplazo, por bienes nuevos en un
plazo maximo de 30 dias habiles, a entera satisfaccion del Instituto, contando a partir de la fecha de
notificacion por parte del Instituto, siempre que se encuentre vigente la garantia con la que se
adquirié el bien. Lo anterior observando los plazos y procedimientos establecidos en el inciso "j)
Carantias de anticipos, cumplimiento, defectos o vicios ocultos de bienes, calidad de servicios y de
operacion y funcionamiente, gue en su caso apliquen, las cuales deben indicar, segin sea el caso’”,
de los presentes Términos y Condiciones.

j) Garantias de anticipos, cumplimiento, defectos o vicios ocultos de bienes, calidad de servicios

y de operacién y funcionamiento, que en su caso apliquen, las cuales deben indicar, segin sea
el caso:

El Proveedor deberd garantizar los bienes que oferte y su éptimo funcionamiento por un periodo
minimo de 36 meses (obligatorio), misma que seré exigible por el Instituto a partir de la entrega de
los bienes a entera satisfaccién del Instituto y hasta el cumplimiento del periodo correspondiente.

Por lo anterior, el Proveedor debeté integrar a su oferta, copia simple de la Carta de Garantia de los
bienes y sus accesorios, y su 6ptimo funcionamiento, en formato libre, en papel membretado de la
empresa respectiva, firmada por el representante legal, en la que se indique clara y expresamente el
plazo de garantia de los bienes ofertados y su 6ptimo funcionamiento, asi como, que la garantia
responde a una cobertura amplia contra vicios ocultos, defectos de fabricacion o cualquier falla que
presenten, los bienes y sus accesorios por el pericdo establecido. El original de la Carta de Garantia
en mencién deberd ser entregada por el Proveedor que resulte adjudicado durante el acto de
entrega recepcion de los bienes, debiendo ésta corresponder a la integrada en la propuesta técnica
correspondiente.

Asimismo, el Proveedor debera entregar conjuntamente con los bienes, escrito en formato libre, en
papel membretado, firmado por el representante legal del Proveedor, en el que se indiquen los
centros de servicio, la descripcién de la capacidad de servicio local y regional, nimero de los técnicos
v nivel de resolucion (capacidad), su base de localizacion, el tiempo aproximado de respuesta para
reparaciones de emergencia (dentro y fuera de horario regular), indicando el numero telefénico y
correo electrénico oficial de la empresa para la comunicacion de solicitud de reparacion.
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e« Plazo para notificar al proveedor.

El Instituto, por conducto del {los) responsable(s) administrativo(s) de las Unidades Médicas o del (los)
Administrador(es) del Contrato, solicitara al Proveedor, el canje, sustitucién o reparacion de los
bienes y/o sus accesorios, que presenten defectos a simple vista o de fabricacidn, especificaciones
distintas a las establecidas en el contrato identificadas posterior a la entrega o calidad inferior a la
propuesta, vicios ocultos o bien, cuando el drea usuaria manifieste alguna queja en el sentido de que
el uso del bien puede afectar la calidad del servicio; debiendo notificar por escrito, mediante un oficio
firmado por el responsable del drea usuaria, en el que se indiquen las razones que se han presentado
que ameritan el canje de los bienes, enviando éste al domicilio oficial de la empresa, asi como por
correo electrénico del Proveedor indicados en el escrito libre solicitado en el Gltimo parrafe del inciso
“j) Garantias de anticipos, cumplimiento, defectos o vicios ocultos de bienes, calidad de servicios y de
operacién y funcionamiento, que en su caso apliguen”, dentro del periodo de 5 dias habiles
siguientes al momento en gue se haya tenido conocimiento de alguno de los supuestos antes

mencionados.
e La existencia de consumibles y refacciones, en su caso.

El Proveedor se compromete a garantizar durante la vigencia de |la garantia de los bienes y su éptimo
funcionamiento, la existencia de refacciones, accesorios y consumibles, segun sea el caso, para los
bienes entregados y a mantener existencias de estas refacciones durante el periodo antes sefialado.

Para efectos del presente Anexo Técnico se entendera por:

= ACCESORIO: Herramienta, pieza, o equipo, que es esencial para el funcionamiento de un

aparato o equipo médico, pero no constituye su cuerpo central y puede sustituirse. *

CONSUMIBLE: Producto o materizal necesario para la operacién de un equipo médico que no

es reusable, de uso frecuente y repetitivo y que no puede funcionar por si mismo. Los

consumibies no son accesorios de equipe meédico. *

=  REFACCION: Las partes o piezas de un equipo o dispositive médico que son necesarias para
su operacidn e independientes del consumible, y que deben ser sustituidas, garantizando la
compatibilidad con el dispositivo médico, en funcion de su desgaste, rotura, substraccion o

falla, derivados del uso. *

* Glosario de Gestion de Equipo Médico. México: Secretaria de Salud, Centro Nacional de Excelencia Tecnologica en
Salud; 2016.

El Proveedor que requiera entregar consumibles y/o accesorios como parte de los bienes
adjudicados, deberé enviar Carta relativa a consumibies y accesorios (Anexo No. 4.3), por partida
adjudicada, a la Division de Equipamiento Médico, con direccién Durango No. 291 piso 9, Colonia
Rema, Delegacion Cuauhtémoc, C.P. 06700, Ciudad de México, dirigido al Titular de esta, Ing. Cerardo
Abacu Martinez Fabign, en el que se indique la relacién de consumibles y/o accesorios para el
funcionamiento de los bienes disponibles en el Catdlogo Operativo de Accesorios y Consumibles del
IMSS y para aquellos que no se encuentren, el proveedor debera adjuntar de manera impresa, los
formatos (segun corresponda), Anexo No. 4.4 "Formato de accescrios (CRUPO 526 Accesorios para
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equipo médico e instrumental quirdrgico)” y/o Anexo No. 4.5 "Formato de consumibles (GRUPO 379
Consumibles para equipo médiceo)", para lo deberd hacer uso del Instructivo de llenado para la
inclusién de consumibles y accesorios (Anexo No. 4.6). Asimismo, el Proveedor debera entregar copia
simple de la Carta relativa a consumibles y accesorios (Anexo No. 4.3) y sus anexos, que haya
entregado a la Divisién en comento.

Posterior al vencimiento de la garantia, el Proveedor debera procurar, durante un periodo minimo
de 7 (siete) afios la existencia de refacciones al Instituto para los bienes motive del procedimiento y
a mantener existencias de estas refacciones durante el periodo antes sefialado, mediante carta
compromisoc en formato libre, en papel membretado, firmada por el representante legal, dirigida al
Administrador del Contrato.

+ Plazo y condiciones de canje o devolucién del bien.

Cuandc se presenten fallas, defectos a simple vista o de fabricacién, especificaciones distintas a las
establecidas en el contrato identificadas posterior a la entrega o calidad inferior a la propuesta, vicios
ocultos o cuando el drea usuaria manifieste algunz queja en el sentido de que el uso del bien puede
afectar la calidad del servicio, por conducto del (los) responsable(s) administrativo(s) de las Unidades
Médicas, asi como del (los) Administrador(es) def Contrato, deberd solicitar al Proveedor la reparacion
de los bienes y/o sus accesorios a través del mantenimiento corrective que corresponda, cuando asi
proceda, en un plazo maximo de & dias habiles o bien, a través del canje o reemplazo por bienes
nuevos en un plazo maximo de 30 dias habiles, a entera satisfaccién del Instituto, contando a partir
de la fecha de notificacion por parte del Instituto, siempre que se encuentre vigente la garantia con
la que se adquiric el bien. Cuando las fallas en el equipo médico, que genere la suspension de la
operacion y servicio al que este destinado, provocando la afectacion en un 30% o mas de la atencién
programado a la derechchabiencia, en un periodo de 3 meses, se procedera a la recision del contrato
y el inicio de los procedimientos ante la Secretaria de [a Funcién Publica para la determinacion de
las sanciones que correspondan. Lo anterior con independencia a los servicios de mantenimiento
correctivo que proporcione el Proveedor adjudicado. Lo anterior no sera aplicable cuando la falle se
origine por una incorrecta operacién del equipo por el personal del Instituto, de acuerde con los
establecido en el manual de operacion correspondiente y debidamente acreditado por Proveedor
adjudicado.

¢ Caducidad de los bienes.

El Proveedor que requiera proporcionar Bienes de Consumo durante el acto de entrega recepcion
de bienes, en los que se indique una fecha de caducidad, de esterilidad o de uso, el periodo sefialado
no podra ser mencr a b {seis) meses, contados a partir de la fecha de entrega de éstos. Se podra
considerar una caducidad menor a la anteriormente sefialada cuando se acredite que los bienes
tienen una vida util menoer a partir de la fecha de fabricacion.

e« Centros de servicio (domicilios y horarios) y reporte técnico.
El Proveedor debera entregar conjuntamente con los bienes, escrito en formato libre, en papel

gnembretado, firmado por el representante legal de la empresa adjudicada, en el que se indiquen los
centros de servicio, la descripcion de la capacidad de servicio local y regional, nimero de los técnicos
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y nivel de resclucion (capacidad), su base de localizacién, el tiempo aproximado de respuesta para
reparaciones de emergencia (dentro y fuera de horaric regular), indicando el nimero telefénice y
correo electronico oficial de la empresa para la comunicacién de solicitud de reparacion.

¢ Periodo de garantia.

El Proveedor deberad garantizar los bienes que oferte y su dptimo funcionamiento por un periodo
obligatorio de 36 meses, misma que sera exigible por el Institute a partir de la entrega de los bienes
a entera satisfaccion del Instituto en las Unidades Médicas de destino final de los bienes y hasta el

cumplimiento del periodo correspondiente.

Por lo anterior, el Proveedor debera integrar a su oferta, copia simple de la Carta de Garantia de los
bienes y sus accesorios, y su optimo funcionamiento, en formato libre, en papel membretado de la
empresa respectiva, firmada por el representante legal de la empresa adjudicada, en la que se
indique clara v expresamente el plazo de garantia de los bienes ofertados y su 6ptimo
funcionamiento, asi como, que la garantia responde a una cobertura amplia contra vicios ocultos,
defectos de fabricaciéon o cualquier falla que presenten, los bienes y sus accesorios por el periodo
establecido. El original de la Carta de Garantia en mencion debera ser entregada por el Proveedor
que resulte adjudicado durante el acto de entrega recepcion de los bienes, debiendo ésta
corresponder a la integrada en la propuesta técnica correspondiente.

¢« Tiempos maximos de reparaciéon o atencién de fallas.

Durante la vigencia de la Carantia de los Bienes y sus accesorios (36 meses), a partir de la entrega de
los bienes entera satisfaccion del Instituto, el Proveedor deberd asegurar su éptimo funcionamiento
y en su caso, debera reparar los bienes cuando asi proceda, en un plazo maximo de 6 dias habiles o
bien, reemplazarlos por bienes nuevos, a entera satisfaccion del Instituto, en un plazo no mayor de
30 dias habiles, en ambos casos, el plazo contard a partir de la fecha de notificacidn por parte del
instituto, siempre que se encuentre vigente la garantia que otorga el fabricante sobre el bien.

Los 6 dias habiles posteriores al reporte por escrito, para la reparacion se otorgaran bajo la siguiente
secuencia:

e 2 dias habiles para acudir & la unidad médica.

e 1dia habil para diagndstico. -
e I dias habiles para remplazo de refacciones y calibraciones, | :5'.\ AN N B y WA {
f‘.-,'i'jil-:'u“.a!‘ L/ L i‘_“-fj.\_;*

En caso que la reparacion de los bienes supere los “Tiempos maximos de reparacion o atencidon de
fallas” el servicio nc debera ser interrumpido, por lo que el Proveedor, en tanto realiza el canje o
reemplazo del bien, debera proporcionar un equipo que cuente con las mismas funciones v/o
caracteristicas en calidad de préstamo, presentando en su caso, los respectivos registros sanitarios y
certificados que correspondan, en tanto concluya la reparacién o atencién de fallas de que se trate,
todos los gastos incluyendo los consumibles y otros conceptos generados por la operacién de dicho
equipo, correran por cuenta del Proveedor. En caso de no poder proporcionar un equipo en calidad
de préstamo, para evitar lz interrupcion del servicio, el Institute podra realizar la subrogacion del

Quvanac Ko, 261, pise 9. Col. Roma Norte, Ajes
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servicio o renta de otro equipo que cuente con las mismas funciones y/o caracteristicas, hasta la
reparacion, sustitucion o vencimiento de la garantia del bien y éptimo funcionamiento a entera
satisfaccion del Instituto, del bien en reparacién o atencién de fallas, siendo absoluta responsabilidad
del Proveedor cubrir los gastos por la subrogacién de los servicios, la renta de equipo, traslado de
pacientes, o cualquier otro concepto generado con motivo de fa reparacion o sustitucion del bien
que corresponda.

Con independencia a lo establecido en los parrafos anteriores, cuando las fallas en el equipo medico
generen la suspension de la operacion y servicio al que este destinado, provocando la afectacion en
un 30% o mas en la atencién programada a la derechohabiencia, en un periodo de 3 meses, se
procederd a la recision del contrato y el inicio de los procedimientos ante la Secretaria de la Funcién
Publica para la determinacién de las sanciones que correspondan. Lo anterior con independencia a
los servicios de mantenimiento corrective que proporcione el Proveedor adjudicado. Asimismo, el
Proveedor se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafnos o perjuicios que, por
inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto o a terceros. Lo anterior no sera
aplicable cuando la falla se origine por una incorrecta operacion del equipo por el personal del
instituto, de acuerdo con lo establecido en el manual de operacién correspondiente y debidamente
comprobado por Proveedor adjudicaco.

e Garantia de mano de obra y/o partes.

La garantia del bien y su 6ptimo funcionamiento incluye en su cobertura, los trabajos de instalacion
y materiales en caso de requerirse, asi como los trabajos de reparacion y las partes sustituidas de los
bienes en los mantenimientos respectivos.

e Mantenimientos correctivos yfo preventivos.

El Proveedor debera proporcionar durante la vigencia de la garantia de los bienes (36 meses), los
servicios de mantenimiento:

a. Mantenimiento preventivo.

El Proveedor deberd entregar junto con los bienes, original de Programa Calendarizado o
el Calendario de Mantenimientos Preventivos, que deberd contener al menos, la
descripcion de las acciones a efectuar, debiendo incluir la refacion de las piezas v/o partes
a verificar y/o reemplazar, de acuerdo con lo establecido en el manual de servicio del
fabricante de los bienes que le sean adjudicados, siendo cbligatoria la actualizacion de
software a su ultima versién en los equipos que aplique. Dicho programa, debera formar
parte de la docurmentacién proporcionada al Instituto en el acto de entrega recepcion.

En la fecha programada para tal efecto, el Proveedor deberd proporcionar el
mantenimiento preventivo de acuerdo con lo establecido en el manual de servicio del
fabricante de los bienes, mismos que se deberan realizar cada 6 meses contados a partir
de la recepcion de los bienes a entera satisfaccion del Instituto, o de acuerdo con los
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tiempos establecidos por el fabricante en caso de que éste indigue un periodo menor o
mayor a 6 meses.

Clincumplimiente de las obligaciones establecidas en el presente punto sera sancionado
de acuerdo con lo establecido en el apartado de “Penas Convencionzaies”.

b. Mantenimiento correctivo.

El servicio de mantenimiento correctivo serd proporcionado por el Proveedor cuando el
equipo y/o sus accesorios presente fallas en su funcionamiento y/u operacién, o cuando
el area usuaria manifieste alguna queja en el sentido de que el usc del bien y/o sus
accesorios puede afectar la calidad del servicio. Para efecto de lo anterior, el Instituto, por
conducto del (los) responsable(s) administrativo(s) de las Unidades Médicas, asi como del
(los) Administrador(es) del Contrato, solicitaréd al Proveedor, se realicen las reparaciones
de los bienes y/o sus accesorios; debiendo notificar por escrito, mediante un oficic firmado
por el responsable del drea usuaria, en el que se indiquen las razones gque se han
presentado, enviando éste al domicilio oficial de la empresa, asi como por correo
electrénico del Proveedor indicados en el escrito libre solicitado en el ditimo parrafo del
inciso “j) Garantias de anticipos, cumplimiento, defectos o vicios ocultos de bienes, calidad
de servicios y de operacién y funcionamiento, que en su caso apliquen”, dentro del
periode de 5 dias habiles siguientes al momento en que se haya tenido conocimiento de

alguno de los supuestos antes mencionados.

El Proveedor deberd atender las solicitudes de servicio de mantenimiento ante fallas
presentadas en el funcionamiento del bien o sus accesorios, en un plazo maximo de 6 dias
habiles o bien, reemplazarlos por bienes nuevos, a entera satisfaccion del Instituto,
observando los plazos y procedimientos establecidos en el apartado “Tiempos maximos
de reparacion o atencidn de fallas.”, del inciso “j) Garantias de anticipos, cumplimiento,
defectos o vicios ocultos de bienes, calidad de servicios y de operacién y funcionamiento,
que en su caso apliquen, las cuales deben indicar, segln sea el caso:”, de los presentes

Térrninos y Condiciones.

Cuando las fallas en el equipo médico generen la suspensién de la operacién y servicio al
que este destinado, provocando la afectacion en un 30% o mas en la atencién programada
a le derechohabiencia, en un periodo de 3 meses, se procedera a la recision del contrato y
el inicio de los procedimientos ante la Secretaria de la Funcién Publica para la

determinacion de las sanciones que correspondan.

Con independencia a lo establecido en los pérrafos anteriores, asi como de las penas
convencionales que pudieran generar el retraso en el cumplimiento de las obligaciones,
el proveedor se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios o perjuicios que,
por inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto o a terceros,

En cualquiera de los dos casos, el Proveedor se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los darios
y/o perjuicios que, por inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto y/o a
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terceros y, os gastos que se generen con motivo de la reparacion o mantenimiento, asi como los
gastos por concepto de traslado de los derechohabientes, correrdn por cuenta del Proveedor, previa
notificacidon del Instituto.

En todos los casos, los mantenimientos deberdn ser proporcionando todas aquellas partes y/o
refacciones nuevas y originales que sean necesarias, sin costo adicional para el Instituto, conforme al
listado de refacciones indicadas en el manual de servicio del fabricante, de manera tal que permitan
sU USO permanente y continuo y a entera satisfaccion del Instituto.

El Instituto, a través del Administrador de Contrato, y/o el Area Requirente, supervisaran en cualquier
momento y en cada etapa, cada uno de los servicios sefialados anteriormente.

El Proveedor, durante la vigencia de la garantia de los bienes, debera de realizar las actualizaciones
respectivas del software, que permita mantener actualizado el equipo, sin costo adicional para el
Instituto.

En los supuestos en los que el Proveedor sefale que la falla fue producto de un mal uso o negligencia
por parte del personal usuario de la Unidad Médica del Instituto, éste debera acreditar que los bienes
presentan dafos por dichas causas y que en consecuencia no aplica dicha reparacion a cargo del
Proveedor, lo cual debers ser aceptado por parte del (los) Administrador(es) de Contrato.

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

El Proveedor se obliga a proporcionar la capacitacién en las Unidades Médicas de manera exclusiva
y dedicada, para cada uno de los turnos en las Unidades Médicas que se establezca, conforme a un
plan previamente establecido a entera satisfaccion del Instituto, acorde a lo sefalado en el Anexo
No. 3.3 "Requisitos para Equipo Médico", obteniendo al finalizar la misma, la constancia de
capacitacion la cual debera estar firmada por los participantes y contendra al menos el nombre del
personal operativo gue la recibié, los temas tratados, la fecha de inicio y término de esta y el nombre,
cargo y firma del representante de la empresa que la otorg6; bajo los términos y plazos que a
continuacion se detallan:

1. La capacitacion se realizaréd a la entrega, instalacién (en su caso) y puesta en operacién segun
el tipo de eguipo en la Unidad Médica:

e Para el personal médico, de enfermeria y técnico, en aspectos de cperacién,
funcionamiento y cambio de consumibles y accesorios.

e Al personal especializadc en mantenimiento, sobre el cambio de consumibles y
accesorios de acceso restringido o compleje, en case de gue apligue, asi como
calibraciones derivadas de estos reemplazos:

a) Inspecciones periédicas no asociadas al mantenimiento preventivo, para asegurar la
conservacion del(los) bien(es), aspectos de calidad y seguridad en el uso del
dispositivo.

T
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derivadas de estos

b} Cambio de consumibles y accesorics, asi como calibraciones
reemplazos.

2. lafs) capacitacion(es} subsecuente(s) se realizard en los mismos términos previamente
mencionados dentro del periodo de garantia de los bienes, a solicitud del Instituto, todo esto
sin costo adicional para este ultimo o bien, cuando el Proveedor, ¢ €l Instituto (via el Area
Requirente o del administrador del contrato) lo estime necesario para asegurar el uso

eficiente del(los) bien(es).

3. Previo al término de la garantia de los bienes, a solicitud del Instituto a través del Area
Requirente y/o el (los} Administrador(es) del Contrato. El (los) Administrador{es) de Contrato,
se reazlizard una capacitacion en mantenimiento preventivo y correctivo para el personal
especializado en mantenimiento designado por el instituto.

Para la capacitacion inicial, el Proveedor debera adjuntar, original y copia de “Constancia de la
Capacitacion” durante el acto de entrega recepcion de los bienes. Para las capacitaciones
subsecuentes, Ia(s) constancia(s) debera(n) ser entregadas al Director Médico de la Unidad y
remitirse copia al Area Requirente a través del Administrador del Contrato.

Elincumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente punto sera sancionado de acuerdo
con lo establecido en el apartado de "Penas Convencionales”.

Porcentaje a requerir por concepto de garantia de cumplimiento en los términos del
lineamiento 5.5.5 de estas POBALINES.

El Proveedor, para garantizar el cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones estipuladas
en el contrato adjudicado, deberd presentar fianza expedida por afianzadora debidamente
constituida en términos de la Ley Federal de Instituciones de Fianzas, por un importe equivalente al
10% (diez por ciento) del monto total del contrato, sin considerar el Impuesto al Valor Agregado, a
favor del Instituto Mexicano del Seguro Social, en el tipo de moneda ofertada.

La garantia de cumplimiento a las obligaciones del contrato Unicamente podra ser liberada
mediante autorizacion que sea emitida por escrito, por parte del Instituto, previa verificacion del Area
Requirente y/o del (los) Administrador{es) del Contrato del cumplimiento de todas las obligaciones
del proveedor establecidas en el contrato correspondiente.

Esta garantia deberd presentarse a mas tardar, dentro de los diez dias naturales siguientes a la fecha
de firma del contrato, en términoes del articulo 48 de la LAASSP.

Las obligaciones cuyo cumplimiento se garantiza son indivisibles, por lo que dicha garantia se hara
efectiva por el monto total de las obligaciones garantizadas, en razén de Ias cyaqtenst{::as cantidad
y destino de los bienes objetc de la contratacion. A W

k) Forma de pago

RS ~E, . B
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El pago se realizard en pesos mexicanos, o en su caso se especificard la moneda extranjera, en los
plazos normados por la Direccion de Finanzas de acuerdo al “Procedimiento para la recepcion, glosa
y aprobacion de documentos presentados para tramite de pago la constitucion, medificacion,
cancelacién, operacion y control de fondos fijos” sin que estos rebasen los 20 dias naturales
posteriores a aquel en que el proveedor presente en las areas de trémite de erogaciones la
representacién impresa del comprobante fiscal digital a entera satisfaccion del Instituto, en la
Division de Tramite de Erogaciones, ubicada en Calle Gobernador Tiburcio Montiel No. 15, Col. San
Miguel Chapultepec, Delegacién Miguel Hidalgo, Ciudad de México, C.P. 11850, de lunes a viernes en
un horaric de 9:00 a 14:00 horas, previa validacion y autorizaciéon que para tal efecto realice el
Administrador del contrato.

GOBIERNO DE | _%ﬁ DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS %
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El Administrador del Contrato serd quien dard la autorizacion para que la Direccién de Finanzas
proceda a su pago de acuerdo a lo normado en el anexo "Cuentas contables” del “Procedimiento
para la recepcién, modificacién, cancelacién, operacion y control de fondo fijos”.

Para el tramite de pago en el contrato se deberd indicar que el Proveedor debera expedir sus
comprobantes fiscales digitales en el esquema de facturacion electrénica, con las especificaciones
normadas por el SAT a nombre del Instituto Mexicano del Seguro Social, con Registro Federal de
Contribuyentes IMS421231145, domicilic en Avenida Pasec de la Reforma Num. 476, Colonia Juarez,
C.P., 06600, Delegacion Cuauhtémoc, Ciudad de México, para la validacién de dichos comprobantes
el Proveedor debera cargar en Internet, a través del Portal de Servicios a Proveedores de la pagina
del IMSS el archivo en formato XML, la validez de los mismos sera determinada durante la carga y
Unicamente los comprobantes validos serdn procedentes para pago.

En el contrato se deber indicar que el Proveedor se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor
del IMSS previamente validados en el Portal de Servicios a Proveedores, salvo justificacion y
comunicacion por parte de este al Administrador del Contrato para su autorizacion expresa,
debiendo éste informar a las areas de tramite de erogaciones de dicha justificacion y Reposicion del
Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI) en su caso.

En caso de aplicar, el contrato debera sefalar que el Proveedor debera entregar el CFDI a favor del
IMSS por el importe de la aplicacién de la pena convencional por atraso o deficiencia del servicio.

En ningun caso, se debera autorizar el pago de los bienes o servicios, si no se ha determinado,
calculado y notificado al Proveedor las penas convencionales o deducciones pactadas en el contrato,
asi como su registro y vaiidacion en el Sistema PREI Millenium.,

El pago se realizard mediante transferencia electrénica de fondos, a través del esquema electronico
interbancario que el IMSS tiene en operacion, para tal efecto en los contratos se debera incluir el
namero de cuenta, CLABE, Banco y Sucursal, a menos que el Proveedor acredite en forma fehaciente
la imposibilidad para ello.

El pago se depositard en la fecha programada, & través del esquema interbancario si la cuenta
bancaria del Proveedor estd contratada con BANORTE, BBVA BANCOMER, HSBC, o SCOTIABANK
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INVERLAT © a través del esquema interbancario via SPEl (Sistema de Pagos Electrénicos
Interbancarios) si la cuenta pertenece a un banco distinto a los antes mencionados.

MEXICO

Las URG deberan registrar los contratos y su dictamen presupuestal en el Sistema PREI Millenium
para el trémite de pago correspondiente.

Para que el Proveedor pueda celebrar un contrato de cesién de derechos de cobro, mismo que
debera notificarlo por escrito al IMSS con un minimo de cinco dias naturales anteriores a la fecha de
pago programada, el Administrador del Contrato o en su caso el titular del Area Requirente debera
entregar los documentos sustantivos de dicha cesion el area responsable de autorizar dicha cesion.

El Proveedor podrd optar por cobrar a través de factoraje financiero conforme al Programa de
Cadenas Productivas de Nacional Financiera, S.N.C. Institucién de Banca de Desarrollo con el IMSS,

) Establecer los mecanismos de comprobacién, supervisién y verificacién de los bienes
adquiridos, asi como del cumplimiento de las requisiciones de cada entregable.

La entrega de los Bienes se realizard bajo el esquema de DDP "Entregada Derechos Pagados”.

El proveedor deberd entregar, instalar, poner en operacion los bienes suministrados y capacitar al
personal usuario en las Unidades Médicas indicadas en el Anexo No. 3.4 "CGuia de Distribucién vy
Administrador de Contrato”, para lo cual el proveedor deberd notificar via Correo Electrénico al
director de la Unidad Médica y/o el Administrador del Contrato o quién éste designe, la fecha en la
que se va a realizar la entrega, puesta en operacién y capacitacion de los bienes.

El proveedor debera cubrir todos los gastos para mantener asegurados los bienes y absorber todos
los riesgos, hasta la recepcion de estos a entera satisfaccion del Instituto.

Durante la Recepcion de los bienes en las Unidades Médicas indicadas en el Anexo No. 3.4 "Guia de
Distribucién y Administrador de Contrato”, se procedera a la verificacion de los siguientes aspectos,

de conformidad con el contrato de referencia:

1. Larecepcion de los bienes estara sujeta a la entrega de la decumentacion completa descrita
en el contrato correspondiente (segun corresponda):

e Anexo 4.2 A. Constancia de condiciones de empaqgque y embalaje de los embarques del
equipo, accesorios y consumibles.

e Anexo 4.2 B. “Constancia de Apertura del embarqgue y verificacién de(los) bien{es)”

e Anexo 4.2 C. Constancia de puesta en operacién del(los) bien(es).

e Anexo 4.2 D. Constancia de capacitaciéon del(los) bien(es).

» Original del pedido o contrato, incluyendo la totalidad de sus anexos. _
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e Listado en el que se detallan las caracteristicas del empaque, dimensiones, peso y
contenido.

e Original de la Carta de Garantia de los bienes y sus accesorios, y su 6ptimo
funcionamiento en formato libre, en papel membretado de la empresa respectiva,
firmada por el representante legal del proveedor, en la que se indique clara y
expresamente el plazo de garantia de los bienes ofertados y su 6ptimo funcionamiento,
asi como, que la garantia responde a una cobertura amplia contra vicios ocultos,
defectos de fabricaciéon o cualguier falla que presenten, los bienes y sus accesorios por
el periodo establecido.

« Original de escrito en formato libre, en papel membretado, firmada por el representante
legal del proveedor, en la que se indiquen los centros de servicio, la descripcion de la
capacidad de servicio local y regional, nimero de los técnicos y nivel de resolucion
(capacidad), su base de localizacién, el tiempo aproximado de respuesta para
reparaciones de emergencia (dentro y fuera de horario regular), indicando el numero
telefénico y correo electrénico oficial de la empresa para la comunicacion de solicitud
de reparacion.

e Original del Programa Calendarizado o el Calendario de Mantenimientos Preventivos,
en el que se incluya la descripcidn de las acciones a efectuar, debiendo incluir la relacion
de las piezas y/o partes a verificar y/o reemplazar, de acuerdo con lo establecido en el
manual de servicio del fabricante de los bienes que le sean adjudicados.

e Para el caso de equipo médico de importacién, copia simple cotejada del Pedimento
de importacion.

e Original y copia de constancia de la capacitacién otorgada al personal, conforme a lo
| indicado en el Anexo No. 3.3 "Requisitos para Equipo Médico" y el apartado “En su caso,
= si se requiere capacitacion, solicitar programa para la misma” del inciso j) “Garantias de
anticipos, cumplimiento, defectos o vicios ocultos de bienes, calidad de servicios y de
operacion y funcionamiento, gue en su caso apliquen, las cuales deben indicar, segun
sea el caso.

2. La verificacion total del embargue:

e« Que las condiciones fisicas corrésponden a la lista de empaque.

e Que los sellos de origen se encuentran [ntegros y nNo se encuentran empagues rotos,
mojades o dafos por mal manejo.

[' ¢ Que no presenta dafnos a simple vista.
e Lacantidad de pallets o tarimas y/o cajas y/o bultos.
s No exista diferencia en peso, dimensiones y material de empaque.
¢ Que las condiciones fisicas correspondan a la documentacion presentada.
J s Que los empaques no se encuentren mojado(s) y/o roto(s).
e Presenta buenas condiciones de manejo, verticalidad, fragilidad y humedad.
e Laactividad se realiza de acuerdo a lo determinado por el fabricante.
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Anexo 42 A. “Constancia de Condiciones de empaque y embalaje del embarque”
debidamente Illenada donde se describan las condiciones en las que se recibid el bien

empaguetado y/o embalado.

3. La apertura del embargue, verificacién y puesta en operacion del(os) bien(es):

Existe la debida correspondencia y congruencia entre lo adquiride y lo entregado en
cuanto la cantidad, marca(s) y modelo(s).

¢ La actividad se realiza de acuerdo con lo determinado por el fabricante.

Lz instalacién se realiza, de asf corresponder, conforme lo especificado en la guia
mecanica, que contiene los requerimientos eléctricos, mecanicos, hidraulicos,
sanitarios, espacios fisicos y en su caso, instalaciones especiales indicadas, asi como de
acuerdo con las condiciones del contrato, contemplando todas las acciones requeridas.
Los representantes asignados por el Instituto, de forma conjunta con el representante
facultado del Proveedor, verifican todas y cada una de las caracteristicas y
especificaciones contenidas en el contrato, asi como las descritas en la Descripcion
amplia y detallada de los bienes ofertados (Anexo No. 4.1), incluyendo en su caso
software, accesorios, hardware, etcétera, y demas apartados del referido instrumento
legal, contra las que cuentan fisicamente los bienes entregados.

Se procedera a la verificacién del correcto funcionamiento y operacién del bien
instalado.

En el caso de bienes que para su operacion requieran de software, se comprobara que
se encuentre configurado en idioma espafiol, asi como las etiquetas y dispositivos
-periféricos que se requieran para su ejecucion.

Anexo 4.2 B. "Constancia de Apertura del embarque y verificacion de(los) bien{es)”
debidamente llenada donde se describa el proceso de apertura del embargque y
verificacion de los entre el Proveedor adjudicado y los servidores publicos responsables

por parte del Instituto.

4. Puesta en operacién de los bienes:

Se procedera a la verificacion del correcto funcicnamiento y operacion del bien

instalado.

En el caso de bienes que para su operacion reguieran de software, se comprobara que

se encuentre configurade en idioma espanol, asi como las etiquetas y dispositivos

periféricos que se requieran para su ejecucion.

e Anexo 4.2 C."Constancia de puesta en operacion del(los) bien(es)” debidamente llenado
donde se describa el proceso de puesta en operacion del(los) bien(es) a entera
satisfaccion del Instituto. " :

5. Capacitaciéon sobre de los bienes:

S ;\\\\ \ﬂ:’“‘f?i Vs ﬁmﬁvr, ‘;\\ ““if‘*‘
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e Severificara el cumplimiento del programa de capacitacion conforme a lo solicitado en
los presentes Términos y Condiciones, que haya contermplado todas las funciones y
caracteristicas del bien adquirido, cambio y reemplazo de consumibles, asi como
mantenimientos periédicos por parte del usuaric para el buen manejo vy
aprovechamiento del bien, a entera satisfaccion del Instituto.

o Anexo 4.2 D."Constancia de capacitacién del(los) bien(es)" debidamente llenado donde
se describa el proceso que se llevd a cabo para capacitar al personal Institucional en el
correcto uso y funcionamiento del(los) bien(es) instalado a entera satisfaccion del
Instituto.

6. Elpersonal de la unidad médica de que se trate, designado por el responsable administrativo
de la misma Unidad Médica y/o Administrador de Contrato quién este designe, recibira la
informacion de operacidn y servicio de los bienes recibidos, asi como licenciamientos de
software, aplicativos de configuracién y claves de acceso del equipo para uso irrestricto del
Instituto, debiendo cerresponder por lo menos a o gue a continuacion se describe:

e Un juego de manuales de operacion del equipo principal y de sus equipos accesorios
para cada Area usuaria de la unidad, preferentemente impresa y en idioma espafnol.

e Un juegc de manuales de operacién del equipo principal y de sus equipos accesorios,
preferentemente en formato digital y en idioma espafiol, para el Area de conservacicn
de la unidad.

e Un juego de manuales de servicio completo del equipo principal y de sus equipos
accesorios, preferentemente en formato digital y en idioma espafiol, para el Area de
conservaciéon de la unidad.

e Un juego de manuales de operacion del equipo principal y de sus equipos accesorios,
preferentemente en formato digital v en idioma espafol, para el Area de Ingenieria
Biornédica del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada o Unidad Médica
de Alta Especialidad.

¢ Un juego de manuales de servicio completo del equipe principal y de sus equipos
accesorios, preferenternente en formato digital y en idioma espafiol, para el Area de
Ingenieria Biomeédica del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada o
Unidad Médica de Alta Especialidad.

¢« Uno juego de software, aplicativos de configuracion y claves de accese del equipo
principal y de sus equipos accesorios para el Area de conservacion de la unidad, en
idioma espanol (de los equipos gue asi lo requieran).

¢ Un juego de software, aplicativos de configuracién y claves de acceso del equipo
principal y de sus equipos accesorios para el Area de Ingenieria Biomédica de la unidad,
Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada o Unidad Médica de Alta
Especialidad, en idioma espafol (de los equipos que asi lo requieran).

Para todos los bienes a entregar, éstos deberdn ser entregados con la Informacion minima
obligatoria de tipo sanitario para los dispositivos médicos, sujeta al cumplimiento de la NOM -137-
SSA1-2008, Etigquetado de Dispositivos Médicos.
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El importe de los costos por el envio, maniobra de carga y descarga en las Unidades Médicas de
destino final de los bienes, y puesta en operacidn y capacitacién, correran a cuenta del Proveedor
por lo que formarén parte del valor de las proposiciones econémicas a presentar. El personal del
Instituto intervendrd Unicamente en la identificacidén y guia del espacio en el gue los equipcs

deberan ubicarse.

Los Proveedores deberan hacer entrega de las licencias liberadas del software, aplicativos de
configuracién y claves de acceso del equipo para uso irrestricto del Instituto, de los equipos que asi

lo requieran, sin costo adicional para el Instituto.

En caso de detectarse algun incumplimiento o circunstancia que impida la recepcién a entera
satisfaccion del Instituto, imputable al Proveedor, de acuerdo con lo establecido en el contrato que
ampara la adquisicion del bien, deberda procederse al levantamiento del Anexo No. 4.7 "Acta
Administrativa Circunstanciada de Rechazo de Bienes de Inversién”, misma que deberd remitirse un
original al Administrador del Contrate para los trémites a que haya lugar para las acciones legales

conducentes.

Se precisa que una vez gue los bienes se hayan recibido, se hayan puesto en operacion y se haya
capacitado el personal usuario de los mismos, el (la) Director(a) de la Unidad Médica de recepcién de
los bienes, y/o los servidores publicos que éstos designen, y/o el Administrador del Contrato, acorde
a sus necesidades, seran los autorizados para elaborar el Anexo 4.2 “Acta Administrativa
Circunstanciada de Entrega, Recepcidn, Puesta en Operacion y Capacitacion de Bienes de Inversion”
o bien, Anexo 4.7 "Acta Administrativa Circunstanciada de Rechazo de Bienes de Inversion”, segun
corresponda. El personal de la Unidad Médica de destino final de los bienes, que corresponda, debera
enviar el o las Actas antes mencionadas, asi como los correspondientes Anexos, a la Division de
Equipamiento Médico, con direccién Durango No. 221 piso 9, Colonia Roma, Alcaldia Cuauhtémoc,
C.P. 06700, Ciudad de México, dirigido al Titular de la misma, Ing. Gerardo Abacu Martinez Fabian y
copia al correo electrénico del Dr. Maximiliano Garcia de la Pefia (maximiliano.garcia@imss.gob.mx)
Jefe de Area de Seguimientoy la Lic. Norma Catalina Judrez Gonzalez (norma.juareza@imss.gob.mx)

Supervisora de Proyectos del Area de Seguimiento.

o Tagliabue Rodriguez Ing. Gerardo Abaci Martinez Fabian
Titular de la Division
de Equipamiento Médico
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Delegacional [COVID-19
Boulevard Padre Joige Vertiz Campere No 1949, Colonia San Miguel de Ménica Leticia Coardinadora de JCAMA CLINICA HOSPITALARIA DE MULTIPLES
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15 IMorslos o arramre e e PrntnaveeaiEctadintis biorskin R 1y bogan gabng 20638 | 21243 | 513164 34260001 [POSICIONES PARA MECICINA INTERNA PARA| 30
laencion a ia saiud covip-s
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ANEXO No. 4.1
Descripcion amplia y detallada de los bienes ofertados
N r ™
(CLAVE SAE FECHA IMP: LICITANTE: MARCA: (5
CLAVE PREI: HORA IMP: LICITACION: (2) MODELO: [3
PARTIDA: 3) CATALOGO: (7]
NOMBRE GENERICO CANTIDAD: (4) FABRICANTE':B) - {219 |
ESPECIFICACIONES Y REQUISITOS DESCRIPCION TECNICA DEL LICITANTE
F =
(10)
\_ o A

)
NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE -
AUTORIZADO POR EL LICITANTE @\
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ANEXO No. 4.1
Descripcién amplia y detaliada de los bienes ofertades
(INSTRUCTIVO DE LLENADO)

A) Columna (izquierda), recuadro superior e inferior, contenido publicado en la Convocatoria.
B) Columna (derecha), recuadro superior e inferior a llenar por el licitante.

Concepto Registrar
1.-Licitante Razén Sccial del licitante.
2.- Licitacion Numero de procedimiento.
. Numero de la partida establecido en la convocatoria que corresponda con
.- Partida .
claves y nombre del equipo.
4.- Cantidad NUmero de bienes.
5.- Marcals) La(s) marca(s) del(los) equipo(s}.
6.- Modelo(s) El{Los) modelo(s) del{los) equipol(s)

El{Los} catdlogo(s) en donde se hace referencia a cada uno de los puntos que
7-Catalbgats) corresponden al bien propuesto.

8.- Fabricante (s) El(Los) fabricantes(s) del equipo{s) que corresponden al bien propuesto.

9- Hoja (s} El nimero de hoja que corresponde y el total de las mismas.

El licitante deberd describir con precisién las especificaciones y requisitos
técnicos que conciernan a los rubros: Descripcidn, Accesorios, Consumibles,
Instalacién y Matenimiento propios de su oferta, puntualizando las
caracteristicas propias de su articulo en la columna "B, sobre todo cuando la
descripcion del articulo establece alguna opcién, conceptos de mayor ©
menor o ubicacién dentre de un rango.

El licitante preferentemente utilizara la secuencia numeérica propuesta por el
Instituto para la referenclia con que se identifique dentro de los anexos
técnicos, folletos, catélogos, fotografias, instructivos y/o manuales del
fabricante del bien propuesto, especificando el numero(s} de la(s) pagina(s) y
el documento en donde se encuentra identificada su oferta, para cads uno de
los numerales y subnumerales.

Los titulos: Descripcién, Accesorios, Consumibles, Instalacién, Matenimiento u
Operacién (segin sea el caso), contenidos en las Especificaciones de la
Cédula, no necesitan referenciarse.

10.- Descripcién técnica del
licitante.

11.- Nombre y firma del
representante autorizado por el
licitante,
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Hoja_de ____

NOTA: La presente Constancia, se integrard ai ACTA ADMINISTRATIVA CIRCUNSTANCIADA DE ENTREGA,
RECEPCION, PUESTA EN OPERACION Y CAPACITACION DE BIENES DE INVERSION que se formalizars al
momento de la entrega-recepcién del bien(es) a entera satisfaccién del Instituto.

siendo las _______ horas del dia: del mes: del
ano, en la Unidad Médica en presencia de los servidores puabiicos dei

instituto  Mexicano  del Seguro  Social y el(los) representante(s) de Ia empresa
se levanta la presente CONSTANCIA a fin de VALIDAR la RECEPCION Y

CONDICIONES DE EMPAQUE Y EMBALAJE DEL EMBARQUE DEL(LOS) BIEN(ES) con las especificaciones que
se detallan a continuacién:

En la Ciudad de

(NOTA IMPORTANTE: En caso de detectarse algun incumplimiento o circunstancia que impida la recepcién a
entera satisfaccidn del instituto, de acuerdo con |o establecido en el contrato que ampara la adquisicion del
bien, debera procederse al levantamiento del Acta Circunstanciada de Rechazo de los bienes).

L Descripcién general del{los) bien(es) recibidos:

oo de {: Talcfone de
CRfEIEss i)

Pracess J= Contratc
QdQuIsIcIon: fRumera

Nimano Clave ;
£tk Canlidad i ubizacion finaldel
FRE]

HNonilire tiarca tAadeo :
=TT J
Equipa

Equipos Accesorios®

(ala) dc‘,—_
Cantidad 1 vfimai
uipa

tadaio
| | I

(*) Son todos los equipos que acompanian al equipo principal para su funcionamiento Ejemplo: Un tomdgraf
se acompana de una estacion de trabajo, inyector de medio de contraste, impresora de placas, etc, siehdo

estos uitimos equipos accesorios.

tNombre Marca

I Se procedié a la verificacién de los siguientes aspectos, de conformidad con el contrato
referencia:

IV ),
Pégi%éﬂ.de &'\

Anexo 4.2 A “Condiciones de empaque y embalaje del érn barque”




GOBIERNO DE

MEXICO

Condicion

1.- ; Las condiciones flsicas
corresponden a la lista de
empaque?

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Coordinacién de Planeaclén de infraestnuctura Médica
Divisi

Unidad de Atencidn Médica -

idn de Equipamiento Médico

Ghsevaciones

2.- ;Los sellos de origen se
encuentran integros y no se
encuentran empacdques rotos,
mojados o dafios por mal manegjo?

3.- ¢ Presenta danos a simple vista?

4.- Cantidad de pallets o tarimas y/o
cajas y/o bultos

S.- i Existe diferencla en peso,
dimensiones y material de
empaque?

6.- ¢Las condiciones fisicas
corresponden a la documentacion
presentada?

7.- ({Los empagques se encuentran
mojadois) y/o roto(s)?

8.- ;Presenta buenas condiciones de
manejo, verticalidad, fragilidad y
humedad?

9.- i La actividad se realiza de
acuerdo con o determinado por el
fabricante?

L. Se levanta la presente CONSTANCIA y se hacen constar las condiciones de empaque y embaiaje
del embarque del (los) bien(es) descritol(s) al inicio, quedando en poder del Instituto.

¢

4%
b

o
i

A
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- MEXICO

Hoja __de ___

Ne habiendo otro asunto que hacer constar, se cierra la presente a las horas del dia de su inicio,
firmando la presente al calce y al margen en original, por triplicado, los que intervinieron en el presente evento
y que se encuentran debidamente facultados para contraer las obligaciones que de éste se deriven, quedando
un original en poder del Responsable del drea usuaria del{os) bien(es) de la Unidad de Destino Final del bien
para el expediente respectivo, un tante original al proveedor y el Gltimo juego original deberd ser remitido a la
brevedad al Administrador del Contrato para su conocimiente e integracion al ACTA ADMINISTRATIVA
CIRCUNSTANCIADA DE ENTREGA, RECEPCION, INSTALACION, PUESTA EN OPERACION Y CAPACITACION DE
BIENES DE INVERSION que se formalizard al momento de la entrega del bienles) a entera satisfaccién del
Instituto (en caso de que éste Ultimo no se encuentre presente en este acto),

FIRMANTES

(Se deberd indicar la Unidad Médica de destino final de los bienes)

Director o Administrador o Responsable

Administrador del Contrato
(En caso de estar presente en este acto, en caso

contrario omitir)

Administrativo del Control de Bienes de Ia Unidad
de Destino Final del{os) bien(es)

(Antefirma) (Firma, matricula y cargo) {Antefirma)

Responsable del érea de Conservacién de la Responsable de Ingenierfa Biomédica
Unidad de Destino Final del{os) bien{es) (En caso {En caso de estar presente en este acto, en caso
de estar presente en este acto, en caso contrario contrario omitir)

omitir)

(Firma, matricula y cargo)

{Firma, matricula y cargo) [Antefirma) (Firma, matricula y cargao) (Antefirma)
Representante(s) Legal del Proveedor asignado y
facultado para la entrega del(os) bien(es)

(Firma, matricula y cargo) [ (Antefirma)

; S = SET LM b gR i 5 i X : <
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NOTAS IMPORTANTES:

7. LA TOTALIDAD DE LAS HOJAS QUE CONFORMEN LA PRESENTE ACTA, DEBERAN CONTENER LA ANTEFIRMA DE

LOS SERVIDORES QUE SUSCRIBEN AL FINAL DE ESTA.
2. EMN EL CASO DE QUE SE PRESENTE CAMBIO DE PERSONAL, EL RESPONSABLE DE FORMALIZAR EL ACTA SERA
EL SERVIDOR PUBLICO QUE LLEGUE A OCUPAR EL “CARGO INDICADO".
3. EL PRESENTE FORMATO CONTIEME LO MINIMO INDISPENSABLE Y TIENE UNICAMENTE CARACTER
ORIENTATIVO MAS NO LIMITATIVO, PARA LAS AREAS RESPONSABLES DE SU ELABORACION.

¥
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Unidad de Atencién Médica ,

GOBIERNO DE | [z}
= @ Coordinacion de Planescidh de Infreestructura Médics

- MEXICO U S

Anexo No. 42
Acta Administrativa Circunstanciada de Entrega, Recepcion, Puesta en Operacién y Capacitacién de
Bienes de Inversién
Hoja__de ___
En la Ciudad de siendo las .. horas del dia _________del mes:

- icf8] ARG en la Unidad Médica en presencia de los
servidores publicos del Instituto Mexicano del Segure Sccial y el{los) representante(s) de la empresa
se levanta la presente acta a fin de hacer constar la ENTREGA-
RECEPCION, INSTALACION, PUESTA EN OPERACION Y CAPACITACION DEL{LOS) BIEN(ES) a entera
satisfaccion del Instituto de acuerdo a las especificaciones generales que se detallan a continuacion:

(NOTA IMPORTANTE: En caso de detectarse algun incumplimiento o circunstancia que impida la recepcién a
entera satisfaccion del instituto, de acuerdo a lo establecido en el contrato que ampara la adquisicién del bien,

debera procederse al levantamiento del Acta Circunstanciada de Rechazo de los bienes).

l Descripcién general del(los) bien{es) recibidos:

Cornes
Dfhilcc ds
253,

Proceso de
adquisicion NUmero:

Rrriers Ay )
o J 1 fimal el

tviadeln =
effe] v :
qQuipo

NuUmero scliz Cantictad

Nembre tAarca Kodezto

(*) Son todos los equipos que acomparian al equipo principal para su funcionamiento Ejemplo: Un
tomografo se acomparia de una estacién de trabajo, inyector de medio de contraste, impresoro de placas,

etc, siendo estos ultimos equipos accesorios.

Se procedié a la verificacion de ios siguientes aspectos, de conformidad con el contrato
referencia. Asimismo, como parte integrante de la presente Acta se revisaron vy cotejaro

siguientes constancias, mismas que se adjuntan:

T 2 . ! s PR oree- s, Bl S
. S EE, 0 o s Bl

Anexo 4.2 Acta Administrativa Circunstanciada de Entregs Recepcidn % aginaldet




GOB}ERNO DE l . DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

_ Unidad de Atencién Médica ..
‘ M :! Y H' 4 O Coordinacidn de Plansacion de infraestructura Médica
i Nl i IM.. Dhvisién de Equipamiento Médico

Anexo No. 4.2
Acta Administrativa Circunstanciada de Entrega, Recepcién, Puesta en Operacién y Capacitacién de
Bienes de Inversién

Hoja __de _

Constancias onexas:

Constancia = e Dlicsivaciones

1- Anexo 4.2 A. “Condiciones de
empague y embalaje del
embarque"”

2.- Anexo 4.2 B. "Apertura del
embarque y verificacion de(los)
bien(es)"

3.- Anexo 4.2 C."Puesta en
operacion de(los) bien{es)”

4.- Anexo 42 D. "Capacitacién
dellos) bien{es)”

1. Acto seguido, el personal de la unidad médica de que se trate,indicado por el Administrador del
Contrato, recibe la informacién de operacién y servicio de los bienes recibidos, asi como
licenciamlentos de software, aplicativos de configuracién y claves de acceso del equipo para uso
irrestricto del Instituto, debiendo corresponder a lo que a continuacién se describe:

. . - s - »

Jipadeinfammasion Cantdad Idioma Formato Dhseivaciones

1.- Manuales de operacién del
equipo principal y de sus
equipos accesorios para cada
Area usuaria de la unidad.

2.- Manuales de operacidn
del equipo principal y de sus
equipos accesorios para el
Area de conservacion de la
unidad.

3- Manuales de servicio
completo del equipc
principal y de sus equipos
accesorios para el Area de
conservacion de la unidad. N

. R £
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Anexo No. £.2
Acta Administrativa Circunstanciada de Entrega, Recepcién, Puesta en Operacién y Capacitacién de
Bienes de Inversién

#op@m ___ de

Obsefvationes

Idicmia Faormato

Canfudag

Tipode infotmation

“ - Manuales de operacion
del equipo principal y de sus
equipos para el Area de
Ingenieria Biomédica del
OOAD o UMAE.

5.- Manuales de servicio
completo del equipo
principal y de sus equipos
accesorios para el Area de
Ingenieria Biomédica dcl
O0OAD o UMAE.

6.- Juego de software,
aplicativos de configuracién
y claves de acceso del equipo
principal y de sus equipos
accesorios para el Area de
conservacion de la unidad.

7.- Juego de software,
aplicativos de configuracién A RNy yon o |
y claves de acceso del equipo | | TS U™\ dalsd
principal y de sus equipos ] ] " | S s D |
| accesorios para el Area de i o - '

| Ingenieria Biomédica de Ia N0

i unidad, OCAD o UMAE.

V. Se procede a la recepcion de la Documentacién entregada al Administrador del Contrato por
parte dei proveedor:

e Original del pedido o contrato, incluyendo la totalidad de sus anexos.

e Dos tantos originales y tres copias de la remisién de Pedido.

e Listado en el que se detallan las caracterfsticas del empaque, dimensiones, peso y
contenido.

e Original de la Carta de Garantia de los bienes y sus accesorios, y su optimo
funcionamiento en formato libre, en papel membretado de Ia empresa respecti
firmada por el representante legal del proveedor, en la que se indique clara vy ‘
expresamente el plazo de garantia de los bienes ofertados Yy su oéptime

Ty

ooy e, e

. S 3 “ 3 = 3 . >
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MEXICO N e o Wi

Unidad de Atencién Médica ;

Anexo No. 4.2
Acta Administrativa Circunstanciada de Entrega, Recepcion, Puesta en Operacion y Capacitacién de
Bienes de inversién

Hoja ___de___

funcionamiento, asi como, que la garantia responde a una cobertura amplia contra
vicios ocultos, defectos de fabricacién o cualquier falla que presenten, los bienes y sus
accesorios por el periodo establecido.

¢ Original de escrito en formato libre, en papel membretado, firmada por el
representante legal del proveedor, en la que se indiquen los centros de servicio, la
descripcién de la capacidad de servicio local y regional, nimero de los técnices y nive!
de resolucién (capacidad), su base de localizacidn, el tiempo aproximado de respuesta
para reparaciones de emergencia (dentro y fuera de horario regular), indicando el
numero telefénico y correo electrénico oficial de la empresa para la comunicacién de
solicitud de reparacion.

e Original del Programa Calendarizado o el Calendario de Mantenimientos Preventivos,
en el que se incluya la descripcién de las acciones a efectuar, debiendo incluir la
relacién de las piezas yfo partes a verificar y/o reemplazar, de acuerdo con lo
establecido en el manual de servicio del fabricante de los bienes que le sean
adjudicados.

¢ Para el caso de equipo médico de importacioén, copia simple cotejada del Pedimento
de importacion.

+ Original y copia de constancia de la capacitacién otorgada al personal, conforme a lo
indicado en el Anexo No.3.3 “Requisitos para Equipo Médico" y el apartado “En su caso,
si se requiere capacitacion, solicitar programa para la misma” del inciso j) “Garantias de
anticipos, cumplimiento, defectos o vicios ocultos de bienes, calidad de servicios y de
operacion y funcionamiento, que en su caso apliquen, las cuales deben indicar, segdn
sea el caso”.

MOTA: en caso de no aplicar alguno de estos procesos porgue No se encuentran contemplados en el contrato
respectivo, o el bien recibido no requiere alguna capacitacion al personal, especificarlo claramente en este
apartado:

Observaciones:

V. Se levanta la presente CONSTANCIA y se hacen constar la Capacitacion concerniente a elf{los)
bien{es) descrito(s} al inicio.
No habiendo otro asunto que hacer constar, se cierra la presente a las horas del dia de su inicio,

firmando la presente al calce y al margen en original, por triplicado, los que intervinieron en el presente evento
y que se encuentran debidamente facultados para contraer las obligaciones que de éste se deriven, quedando
un original en poder del Responsable del area usuaria del(os) bien(es) de la Unidad de Destino Final de los
/—ﬁienes para el expediente respectivo, un tanto original al proveedor y el Ultimo juego original se procede a

(/
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Anexo No. 4.2

Acta Administrativa Circunstancieda de Entrega, Recepcién, Puesta en Operacidon y Capacitacién de
Bienes de Inversién

Hoja__de ___

enviar al Administrador del Contrato para su conocimiento e integracidn al ACTA ADMINISTRATIVA
CIRCUNSTANCIADA DE ENTREGA, RECEPCION, INSTALACION, PUESTA EN OPERACION Y CAPACITACION DE
BIENES DE INVERSION que se formalizaréd al momento de la entrega del bien(es} a entera satisfaccién del

Instituto (en caso de que éste Ultimo no se encuentre presente en el acto).

FIRMANTES

Unidad

Medica

{Se debers indicar Ja Unidad Médica de destino final de los bienes)

Administrador del Contrato
(En caso de estar presente en este acto, en caso

contrario, omitir)

Director o Administrador o Responsable
Administrativo del Control de Bienes de la Unidad

de Destino Final del{os) bien(es)

{Firma y matricula) (Antefirma)

(Firma y matricula) (Antefirma)

Responsable del drea usuaria del{os) bien(es)

Responsable del drea de Conservacion de la
Unidad de Destino Final del{os) bien(es) (En caso
de estar presente en este acto, en caso contrario
omitir)

{Firma y matricula) {Antefirma)

(Firma y matricula) (Antefirma)

Responsable de Ingenieria Biomédica
(En caso de estar presente en este acto, en caso
contrario omitir)

Representante(s) Legal del Proveedor asignado y
facultado para la entrega del{os) bien(es)

(Firma y matricula) {Antefirma)

(Firma y matricula) (Antefi

i
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Anexo No. 4.2
Acta Administrativa Circunstanciada de Entrega, Recepcion, Puesta en Operacién y Capacitacién de
Bienes de Inversién

Hoja__de

NOTAS IMPORTANTES:

1. LA TOTALIDAD DE LAS HOJAS QUE CONFORMEN LA PRESENTE ACTA, DEBERAN CONTENER LA ANTEFIRMA
DE LOS SERVIDORES QUE SUSCRIBEN AL FINAL DE ESTA.

2. EN EL CASO DE QUE SE PRESENTE CAMBIO DE PERSONAL, EL RESPONSABLE DE FORMALIZAR EL ACTA SERA
£L SERVIDOR PUBLICO QUE LLEGUE A OCUPAR EL “CARGO INDICADO".

3. EL PRESENTE FORMATO CONTIENE LO MINIMO INDISPENSABLE Y TIENE UMICAMENTE CARACTER
ORIENTATIVO MAS NO LIMITATIVO, PARA LAS AREAS RESPONSABLES DE SU ELABORACION,

W
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PUESTA EN OPERACION Y

Hoja__de __

NOTA: La presente Constancia, se integrard al ACTA ADMINISTRATIVA CIRCUNSTANCIADA DE ENTRECA,
RECEPCION, PUESTA EN OPERACION Y CAPACITACION DE BIENES DE INVERSION que se formalizara al
momento de la entrega-recepcién del bien(es) a entera satisfaccién del Instituto.

En la Ciudad de siendo las ______ horas del dfa: del mes: del
afio en la Unidad Médica en presencia de los servidores pliblicos del

Instituto  Mexicano del Seguro Social y  el{los) representante(s} de la empresa
se levanta la presente CONSTANCIA a fin de VALIDAR la APERTURA DEL

EMBARQUE Y VERIFICACION DEL{LOS) BIEN(ES) con las especificaciones que se detallan a continuacién:

(NOTA IMPORTANTE: En caso de detectarse algin incumplimiento o circunstancia que impida la recepcién a
entera satisfaccién del instituto, de acuerdo con lo establecido en el contrato que ampara la adquisicién del
bien, deberd procederse al levantamiento del Acta Circunstanciada de Rechazo de los bienes).

l. Descripcién general del(los) bien(es) recibidos:

Teléfano.dela Corren

Cantrate 3G LIE ¢ i } = glaianc & g o
f e ClECLiOnICE
hNumers 3 ; bf it SInLresd! = %
10 CImIEES,

Equipo |
avicio de

Blonmiere o ; e - ]
I i g S : ; k finial del

eruisiode
on final
=l equipe

Nembre Marcs

{7} Son todos ias equipos que acompafian al equipe principal para su funcionamiento Ejernplo: Un tomégrofo
acomparia de una estacién de trabajo, inyector de medio de contraste, impresora de placas, etc, siendo estos ditimos

equipOos OCCesorios.

1. Se procedié a la verificacién de los siguientes aspectos, de conformldad con eI contrato
referencia: R E
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MEXICO | 4
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Divisién de Equipamiento Médici

Congician 5 Observaciunes

1- ¢Existe ta debida
correspondenclia y concordancia
entre lo adquirido y lo entregado en
cuanto la cantidad, marca(s) y
modelo(s) de acuerdo conh la
propuesta técnica del proveedor?

2.- ¢lLa actividad se realiza de
acuerdo con lo determinado por el
febricante?

Los servidores publicos C yC de forma conjunta con el
representante facultado del Proveedeor, verifican todas y cada una de las caracteristicas y especificaciones
contenidas en el contrato, asi como las descritas en la “Descripcién amplia y detallada de los bienes
ofertados” (Anexo ), considerando las modificaciones que deriven de la(s) Junta(s) de Aclaraciones
y demés apartados del referido instrumento legal, contra las que cuentan fisicamente los bienes entregados

il Se levanta la presente CONSTANCIA y se hacen constar la apertura del embarque y verificacion
del (los) bien{es) descrito{s) al inicio, entregados por parte del Proveedor al personal del Instituto
en fecha

No habiendo otro asunto que hacer constar, se cierra la presente a las _______ horas del dia de su inicio,
firmando la presente al calce y al margen en original, por triplicado, los que intervinieron en el presente evento
y que se encuentran debidamente facultados para contraer las obligaciones que de éste se deriven, quedando
un original en poder del Responsable del drea usuaria del{os) bien(es) de la Unidad de Destino Final de los
bienes para el expediente respectivo, un tanto original al proveedor y el Ulimo juego original se procede a
enviar al Administrador del Contrato para su conocimiento e integracidon al ACTA ADMINISTRATIVA
CIRCUNSTANCIADA DE ENTREGA, RECEPCION, INSTALACION, PUESTA EN OPERACION Y CAPACITACION DE
BIENES DE INVERSION que se formalizaréd al momento de la entrega del bien{es) a entera satisfaccién del
Instituto (en caso de gue éste Ultimo no se encuentre presente en el acto).

5
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Coordinacién de Planeacin de infraestructura Miédica ;| "
Divisién de Equipsmiento Médico

REGA. RECEPCION, PUESTA EN OPERA Y CAPACITAC IENES DE

INVERSION

FIDMANTES

Unidad
Médica

(Se deberé indicar la Unidad Médica de destino final de los bienes)

Administradr del Contrato
(En caso de estar presente en este acto, en caso

contrario, omitir)

Director o Administrador o Responsable
Administrative del Control de Bienes de Ia Unidad

de Destino Final del{os) bien(es)

(Firma y matricula) {Antefirma)

(Firma y matricula) (Antefirma)

Responsable del érea usuaria del(os) bien{es)

Responsable del drea de Conservacién de la
Unidad de Destino Final del(os) bien{es) (En caso
de estar presente en este acto, en caso contrario

omitir)

Firma y matricula) {Antefirma)

{Firma y matricula) (Antefirma)

Responsable de Ingenieria Biomédica
(En caso de estar presente en este acto, en caso
contrario omitir)

Representante(s) Legal del Proveedor asignado y
facultado para la entrega del(os) bien{es)

{Antefirma)

(Firma y matricula)

{Firma y matricula) {Antefirma)

NOTAS IMPORTANTES:

1. LATOTALIDAD DE LAS HOJAS QUE CONFORMEN LA PRESENTE ACTA, DEBERAN CONTENER LA ANTEFIRMA D

LOS SERVIDORES QUE SUSCRIBEN AL FINAL DE ESTA.
2. ENEL CASO DE QUE SE PRESENTE CAMBIO DE PERSONAL, EL RESPONSABLE DE FORMALIZAR EL ACTA SERA

EL SERVIDOR PUBLICO QUE LLEGUE A OCUPAR EL “CARGO INDICADO".

EL PRESENTE FORMATO CONTIENE LO MINIMO INDISPENSABLE Y TIENE UNICAMENTE CARACTER

ORIENTATIVO MAS NO LIMITATIVO, PARA LAS AREAS RESPONSABLES DE SU ELABORACION.

B

o
g
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GOBIERNO DE |

. MEXICO !

NOTA: La presente Constancia, se integrard al ACTA ADMINISTRATIVA CIRCUNSTANCIADA DE ENTREGA,
RECEPCION, PUESTA EN OPERACION Y CAPACITACION DE BIENES DE INVERSION que se formalizaréd al
momento de la entrega-recepcién del bien(es) a entera satisfaccién del Instituto.

En la Ciudad de siendolas _____ horas del dia: del mes: del
afio en la Unidad Médica en presencia de los servidores publicos del
Institutc Mexicano  del Seguro Social y  el(los! representante(s)] de |Ia empresa
se levanta la presente CONSTANCIA a fin de VALIDAR la PUESTA EN

OPERACION DEL(LOS) BIEN(ES) con las especificaciones que se detallan a continuacién:

NOTA IMPORTANTE: En caso de detectarse algin incumplimiento o circunstancia que impida la recepcion a
entera satisfaccién del instituto, de acuerdo con lo establecido en el contrato que ampara la adquisicidn del
bien, debers procederse al levantamiento del Acta Circunstanciada de Rechazo de los bienes).

I Descripcidn general del(los) bien(es) recibidos:

i ] : Carlren
Contratn Adjudic | Domictliodz i ~arndhle
' clecinanico do

NUrmens EMiprecs rmpresa;
b : s laempress:

Nombra Nodels

Senvicio de
Nombre VT tMaedealn NUmErs scrie Cantidad ubizacion final

- - delequipe
s r | t

(") Son todos los equipos que acompafian al equipo principal para su funcionamiento Ejemplo: Un
tomdgrafo se acompania de una estacién de trabgjo, inyector de medio de contraste, impresora de placas,
etc, siendo estos Ultimos equipos accesorios.

il Se procedié a la verificacién de los siguientes aspectos, de conformidad con el contrato’d
referencia:

Anexo 4.2 C. “Puesta en operacion de(los) blen(es)” 7 Péginalde3




DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atencién Médica <
Coordinacién de Planeacién de Infraestructura Méddica

MEXICO |

Puesto en

Condision Cbspvaciones

1.- {La actuvidad se realiza de
acuerdo con lo determinado por el
fabricante?

2.- ;Se procedié a la verificacion del
correcto funcionamiento y
operacién del bien instalado?

3.- En el caso de bienes que para su
operacién requieren de software, ;se
comprobd que se encuentre
configurado en idioma espaficl, asf
como las etiguetas y dispositives
periféricos que se requieren para su
ejecucién?

Hl. Se levanta la presente CONSTANCIA y se hacen constar la Puesta en operacién de(los) bien(es)
descrito(s) al inicio, entregados por parte del Proveedor al personal del Instituto en fecha

No habiendo otre asunto que hacer constar, se cierra ia presente a las horas del dia de su inicio,
firmando la presente al calce y al margen en original, por triplicado, los que interviniercn en el presente evento
y gue se encuentran debidamente facultados para contraer las obligaciones que de éste se deriven, quedando
un original en poder del Responsable del &rea usuaria del{os) bien(es) de la Unidad de Destinc Final de los
bienes para el expediente respectivo, un tanto original al proveedor y el Gitimo juego original se procede a
enviar al Administrador del Contrato para su conocimiento e integracidn al ACTA ADMINISTRATIVA
CIRCUNSTANCIADA DE ENTREGA, RECEPCION, INSTALACION, PUESTA EN OPERACION Y CAPACITACION DE
BIENES DE INVERSION que se formalizard al momento de la entrega del bien{es) a entera satisfaccién del
Instituto {en casc de gue éste Ultimo no se encuentre presente en el acto).

Anexo 4.2 C. "Puesta en opefacién-de{los) bien(esi" . o Pééina 2de3



GOB} ERNO DE Unidad de Atencién Médica
Coordinacién de Planeacién de Infraestructura Médica
visién de ipamiento Médico |

MEXICO ' i ST

g@ DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

FIRMANTES
(Se debers indicar la Unidad Médica de destino final de los bienes)
Administrador del Contrato Director o Administrador o Responsable
(En caso de estar presente en este acto, en caso Administrativo del Control de Bienes de la Unidad
contrario, omitir) de Destino Final del{os) bien(es)
(Firma y matricula) {Antefirma) (Firma y matricula) _(Antefirma)
Responsable del area de Conservacién de la
5 Unidad de Destino Final del({os) bien{es) (En caso
Responsable del drea usuaria del(os) bien(es) de estar presente en este acto, en caso contrario
omitir)
(Firma y matricula) {Antefirma) [Firma y matricula) (Antefirma)
Responsable de ingenierfa Biomédica "
(En caso de estar presente en este acto, en caso ?:p mntan:ﬂ:):netgral :e:l' Plr:;m:; ‘: siignadoy
contrario omitir) e sghidel(os) (es)
(Firma y matricula) (Antefirma) (Firma y matricula) (Antefirma)

NOTAS IMPORTANTES:

LA TOTALIDAD DE LAS HOJAS QUE CONFORMEN LA PRESENTE ACTA, DEBERAN CONTENER LA ANTEFIRMA

1.
DE LOS SERVIDORES QUE SUSCRIBEN AL FINAL DE ESTA.
2. EN EL CASO DE QUE SE PRESENTE CAMBIO DE PERSONAL, EL RESPONSABLE DE FORMALIZAR EL ACTA SE

EL SERVIDOR PUBLICO QUE LLEGUE A OCUPAR EL “CARGO INDICADOD",

EL PRESENTE FORMATO CONTIENE LO MINIMO INDISPENSABLE Y TIENE UNICAMENTE CA R
ORIENTATIVO MAS NO LUMITATIVO, PARA LAS AREAS RESPONSABLES DE SU ELABORACION, (

P

Anexo 4.2 C. “Puesta en operacién de(ios) bienfes)” o _Phgina3de3
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Coordinacién de Planescioén de infraestiuctura Médica

' MEXICO ‘ IMSS Divisién de Equipsmiento Médico ; M

NOTA: La presente Constancia, se integrarad al ACTA ADMINISTRATIVA CIRCUNSTANCIADA DE ENT REGA,
RECEPCION, PUESTA EN OPERACION Y CAPACITACION DE BIENES DE INVERSION que se formalizars al
momento de la entrega-recepcién del bien(es) a entera satisfaccién del Instituto.

siendo las ________ horas del dfa: . del mes; del
ano_______, en la Unidad Médica en presencia de los servidores plblicos del

Institute  Mexicano  del Seguro  Social y  el(los) representante(s) de la empresa
se levanta la presente CONSTANCIA a fin de VERIFICAR el otorgamiento

de ia CAPACITACION DEL(LOS) BIEN(ES) con las especificaciones que se detallan a continuacién:

En la Ciudad de

NOTA IMPORTANTE: En caso de detectarse algin incumplimiento o circunstancia que impida la recepcién a
entera satisfaccion del instituto, de acuerdo con lo establecido en el contrato que ampara la adquisicién del

bien, debera procederse al levantamiento del Acta Circunstanciada de Rechazo de los bienes).

l. Descripcién general del{los) bien(es) recibidos:

i = =
e y = - Selidsle
Contrata Agiudicada sda  Bomicliodezla ielefonc deila o
g : i clectromea de
L Ay o (RIS | efnprecs o
la empreca,

adquis| NUmero: G Eiesa

INomie - ; ST final del
x it i o equipo

dallatlaia s

Nambre blUreroserie Canfidad
celequips

{*) Son todos los equipos que acomporian al equipo principal para su funcionomiento Ejemplo: Un
m

tomografo se acompaiia de una estacién de trabajo, inyector de medio de contraste, impresora de pla

r
etc, siende estos Ultimos equipos accesorios,
/

1. Se procedié a la verificacién de los siguientes aspectos, de conformidad con el contrato de
referencia:

I "

al\Vila
\[\/

S A
R RS R Rat §
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GOBIERNC DE

MEXICO

“Capocitacién d ig b RCUNSTA D
D 2 B Ep f BPA : [ NES DE INV

- ON

Copacitacidn delflos) bien(es):
La capacitacién se lleva a cabo conforme a un plan previamente establecido a satisfaccion del instituto.

El resumen de los resultados del programa se presenta en el siguiente cuadro:

Fecha

Personal operativo No decapacitadas Noide constanca D 3
inicio K=iagilaie)

Medico

Enfermeria

Técnico

Servicios basicos

Especializado en mantenimiento

Otro

NOTA: en caso de no aplicar alguno de estos procesos porque ho se encuentran contemplados en el contrato
respectivo, o el bien recibido no requiere alguna capacitacién al personal, especificarlo claramente en este
apartado:

Observaciones:

ii. Se levanta la presente CONSTANCIA y se hacen constar la Capacitacion concerniente a el{los)
bien(es) descrito(s) al inicio.

No habiendo otro asunto que hacer constar, se cierra la presente a las _______ horas del dia de su inicio,
firmando la presente al calce y al margen en original, por triplicado, los que intervinieron en el presente evento
y que se encuentran debidamente facultados para contraer las obligaciones que de éste se deriven, quedando
un original en poder del Responsable del area usuaria del{os) bien(es) de la Unidad de Destino Final de los
bienes para el expediente respectivo, un tanto original al proveedor y el dltimo juego original se procede a
enviar al Administrador del Contrato para su conocimiento e integracién al ACTA ADMINISTRATIVA
CIRCUNSTANCIADA DE ENTREGA, RECEPCION, INSTALACION, PUESTA EN OPERACION Y CAPACITACION DE
BIENES DE INVERSION que se formalizara al momento de la entrega del bien(es) a entera satisfaccion del
instituto {en caso de que éste Gltimo no se encuentre presente en el acto).
& [N

{ \
\ J
VG P EUS e
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS .
Unidad de Atencién Médica - ¢
Coordinacion de Plansacién de Infraestructura Médica
Divisisn de Equipamiente Médico

GOBIERNC DE

MEXICO

FIRMANTES

{Se deberé indicar la Unidad Médica de destino final de los bienes)

Director o Administrador o Responsable
Administrativo del Control de Bienes de la Unidad

de Destino Final del{os) blen{es)

Adrninistrador del Contrato
{En caso de estar presente en este acto, en caso

contrario, omitir)

(Firma y matricula) (Antefirma) (Firmna y matricula) (Antefirma)
Responsable del érea de Conservacién de la
Unidad de Destino Final del{os) bien(es) (En caso

Responsable del érea usuaria del{os) bien(es) de estar p ntie eh 8t iicto, 9 caso contratio
omitir)

(Firma y matricula) (Antefirma) | (Firmay matricula) {Antefirma)

Responsable de Ingenieria Biomédica "
Representante(s) Legal del Proveedor asignado y

[Encasocie aStAr presents eiveste acto, ah-caso facultado para la entrega del{os) bien(es)

contrario omitir)

(Firma y matricula) (Antefirma) {Firma y matricula) (Antefirma)

NOTAS IMPORTANTES:

1. LA TOTALIDAD DE LAS HOJAS QUE CONFORMEN LA PRESENTE ACTA, DEBERAN CONTENER LA ANTEFIRMA

DE LOS SERVIDORES QUE SUSCRIBEN AL FINAL DE ESTA.
2. EN EL CASO DE QUE SE PRESENTE CAMBIO DE PERSONAL, EL RESPONSABLE DE FORMALIZAR EL ACTA SER

EL SERVIDOR PUBLICO QUE LLEGUE A OCUPAR EL “CARGO INDICADO".
3. EL PRESENTE FORMATO CONTIENE LO MINIMO INDISPENSABLE Y TIENE UNICAMENTE CARA
ORIENTATIVO MAS NO LIMITATIVO, PARA LAS AREAS RESPONSABLES DE SU ELABORACION.

R

| 3! I {
ok ey S e e e 8T Y OV
ey ; CRET SR B : -4 A o T N 'l}—.‘ o b
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Unidad de Atencién Médica 2

GOBIERNO DE | %} DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
MEXICGC | s e it e Equiporonsa Wédicn,
ANEXO No. £.3

Carta relativa a consumibles y accesorios

Ciudad de ,a_de_________ de202%.

ing. Gerardo Abacu Martinez Fabidn
Titular de la Divisién de
Equipamiento Médico

Instituto Mexicano del Seguro Social
Presente.

representante legal de la empresa

(. NOMBRE ) en mi caracter de
(________ NOMBRE O RAZON SOCIAL DE LA EMPRESA ), manifiesto que:

Respecto de la adjudicacién de la partida ____, del procedimiento de contratacion
encuentran a disposicién del Instituto lo relativo a los consumibles y/o accesorios para el
funcionamiento de los bienes que se enlistan a continuacién, mismas gue se encuentran incluidas

en el Catdlogo Operativo de Accesorios y Consumibles del IMSS.

. 5€

tNumerode Catalego

BPresentacion :
: dcl Provezaor

ClavelsSs  Reccripoion dal Articulo

Asirmismo, para aquellos que no se encuentran incluidas en el mencionado, se le solicita la inclusién
de los mismos, para lo cual se adjuntan de manera impresa los formatos oficiales debidamente

requisitados.

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
LEGAL DE LA EMPRESA

GAMF
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GOBIERNO DE | O D B de msenlon i

Coordinacién de Pieneacion de infraestructura Médica

MEXICO : ] Divisidn de Equipamients Médico, v

ANEXO No. 4.6
Instructivo de llenado para la inclusién de consumibles y accesorios

1. Realizar la solicitud en los formatos oficiales, estos también pueden descargarse de la
pagina http; (A jonales- c ros-basicos/i f

2. Esun formato por equipo médico.

3. No debe solicitar accesorios y consumibles en un mismo formato, existe el formato de
accesorios (GRUPO 52,6 Accesorios para equipo médico e instrumental quirdrgico) y el
formato de consumibles (GRUPO 37.9 Consumibles para equipo médico).

4, Llenar cada uno de los requisitos sefialados en las columnas.

5. Equipo al cual se asocia el accesorio o consumible

¢ Clave del Cuadro Bdsico Institucional, tal como aparece en el Cuadro Basico

Institucional, son diez digitos, separados por un punto {grupo, genérico y especifico),

no guiones y no omitirlos.

Nombre genérico tal como aparece el nombre en el Cuadro Bésico Institucional, en

algunos casos de equipos médicos el orden seméntico pareciera estar alterado, este

se debe respetar (Ej. Mastografia unidad radiclégica para), si lo redactan de otra

manera esto no es procedente.

e Marca del equipo médico que se tiene en su Unidad Médica, recordar que hay
accesorios y/o consumibles rmuy especificos para marca y modelo.

* Modelo estd registrado en su equipo médico el usuario lo podré identificar, de no ser
asf se puede consultar en sus manuales y/o factura del equipo.

6. Insumo (Accesorios o Consumibles), Descripcién y Clasificacién

» Descripcién: realizar de forma detallada, que no quede lugar a duda del consumible
0 accesorio gue se solicita incluir. Intente usar la descripcién y nombres otorgados por
el fabricante en el manual de usuario, servicio o en un catélogo de ventas. De ser
posible, sefiale el tamario, tipo (infantil, pediatrico, adulto, etc..), material. Si es
reutilizable o desechable. Si esta estéril o técnica de esterilizacién que requiere. Evitar
descripciones en inglés. Las abreviaturas que utilice deberdn ser las
internacionalmente aprobadas, evite epdnimos o nombres cologuiales.

» Presentacién: especificar si el articulo se vende en pieza, paquete, caja, etc.
e Genérico: sefalar si el insumo es compatible con otras marcas. Se sefiala con “X" en la ﬂ
columna.

e Marcas compatibles: anotar las marcas que sean compatibles con el insumo, favor de |
anotar mas de 3 marcas.

¢

Paginalde 2




i DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
GOBIERNC DE i ‘\ Unidad de Atencién Médica

MEXICO I IMSS RIS Dlvkiénd;alggulpnni;-:mi; M

¢ Especifico: sefalar cuando el articulo es especifico del equipo médico que se dara de
alta. Se sefala con “X" en la columna correspondiente.

s NuUmero de Catélogo: corresponde al nimero otorgado por el fabricante, para
identificar al accesorio o consumible.

s Las columnas de genérico y marcas compatibies, son excluyentes de las columnas de
especifico y numerc de catélogo y viceversa.

Ejemplo:
] INSTITUTC MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE PRESTACIOMES MEDICAS
DItISIIN INSTITUCIONAL BE CUADROS BASICOS DE BeSUMOS PARS L4 SALUD
SOLICITANTE: UMAE. Hospite! de Especialidades No. 71, Tomedn
TELEFONO (S): Tel
ety inss victor.valencia@imss.gob.mx FECHA: | 15/09/2017

EGUIFG O INS TRUMENTAL 1 THEUHO [ACCESORIOS). DESCHIPCION ¥ CLASIIGACION 2

GRUPO 52.6 ACCESORIOS PARA EQUIPO MEDICO E INSTRUMENTAL QUIRURGICO

CLAVE NOMERE GENERICO | MARCA| MODELD | DssoRRcion | presentacion | P | uarcas coupar | BSTEC! ';"::"
1.4

11 . 2 13 14 21 2.2 23 24 48 P

531.761.0031 | ULTRASONOGRAFO | GE

TRANSDUCTOR
CONVEXO
"MICRO 4D" EN
TIEMPO REAL,
ANCHO DE
BANDA: 2050
VOLUSON | MHz. CAMPO RAB2-5L.
730 DE VISION: 80°, Ll A H48621X
VOLUMEN:
B57XBO0%.
APLICACION:
ABDOMEN,

Pdgina2de2



DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atencién Médica .

Coordinacién de Planescién de Infrasstructura Médica
Divisién de Equipamiento Médico

GOBJERNO DE

- MEXICO |

Anexo No. 4.7
Acta Administrativa Circunstanciada de Rechazo de Bienes de Inversién

Hoja_de __

En la Ciudad de siendo las ____ horas del dia: del mes: ____ del
ano. en el domicilio de se levanta la presente Acta para hacer constar la RECEPCION

DEL{LOS) BIEN(ES) con las siguientes especificaciones:

| e ui _ |
Madela Numete sene Cantidad tavels Glave PREI

Membre hiarca

OOAD LMAT:

A ol

Conteala [No

Ei motivo del rechazo obedece a las siguientes razones que a continuacién se exponen:

Se levanta la presente acta y se hace constar que el(los) bien(s) descrito(s) fue(ron) regresado(s) integramente
al proveedor.

Se establece el compromiso por parte del proveedor para la nueva fecha de entrega del{os) bien(es) el dia [_
delmesde______ delafio , siempre y cuando la nueva fecha se encuentre dentro del plazo establecido

en la cldusula correspondiente para la entrega recepcién del bien.

v i P&y R

- C—

N

Anexo 4.7 Acta Adminisirativa Circﬁnﬁa nciadé dé Rechazo de E}




GOBIERND DE ! DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
A 1 Unidad de Atencién Médica

g ( ‘ Coordinacion de Planeacicn de Infr Médica ;¢
iy MEXICO IMSS Division de Equipamiento Médico

Anexo No. 4.7
Acta Administrativa Circunstanciada de Rechazo de Bienes de Inversién
Hoja___de
No habiendo otro asunto que hacer constar, se levanta la presente a las  __ horas del dia de su inicio,

firmando la presente al calce y al margen en original, los que intervinieron en el presente evento y que se
encuentran debidamente facultados para contraer las obligaciones que de éste se deriven, quedando el
original en poder del Administrador de la Unidad de Destino Final del(os) bienles) para el expediente
respectivo y hace entrega de una cobia al proveedor, y se procede a enviar otra copia al Administrador del
Contrato, al Area Adquirente para su conocimiento y para los efectos legales y administrativos
correspondientes, asi como a la Coordinacion Normativa de nivel central que en su caso, haya participado
como area técnica de acuerdo al contrato de que se trate para su conocimiento.

FIRMANTES

Unidad

Madica {Se debers indicar la Unidad Médica de destino final de los bienes)

Administrador del Contrato Director o Administrador o Responsable

(En case de estar presente en este acto, en caso Administrativo del Control de Bienes de la Unidad
contrario, omitir) de Destino Final del(os) bien{es)
{Firma y matricula) (antefirma) (Firma y matricula) (Antefirma)

Responsable del drea de Conservacién de la
Unidad de Destine Final del{os)} bien(es) (En caso
de estar presente en este acto, en caso contrario
omitir)

Responsable del érea usuaria del{os) bien(es)

{Firma y matricula) (Antefirma} {Firma y matricula) {Antefirma)
Responsable de ingenieria Biomédica

(En caso de estar presente en este acto, en caso
contrario omitir)

Representante(s) Legal del Proveeder asignhade v
facultado para la entrega del{os) bien{es)

(Firma y matricula) ) (Antefirma) | (Firmay matricula) (Antefirma)

‘ : St ‘ ;-L b :': ;i ~ o AV 2 ‘. .. 1;3‘\‘
Anexo 4.7 Acta Administrativa Circunstanciada de Rechazo de Bienes de Inversion Pagina2de3 . b 5.




DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Atencién Médica

Coordinacién de Planeacion de infraestructura Médica
Division de Equipamiento Médico .

COBIERNO DE

MEXICO

Anexo No. 4.7
Acta Administrativa Circunstanciada de Rechazo de Bienes de Inversion

Hoja__de

NOTAS IMPORTANTES:
LA TOTALIDAD DE LAS HOJAS QUE CONFORMEN LA PRESENTE ACTA, DEBERAN CONTENER LA ANTEFIRMA DE LOS

SERVIDORES QUE SUSCRIBEN AL FINAL DE ESTA.
EN EL CASO DE QUE SE PRESENTE CAMBIO DE PERSONAL, EL RESPONSABLE DE FORMALIZAR EL ACTA SERA EL

2
SERVIDOR PUBLICO QUE LLEGUE A OCUPAR EL “CARGO INDICADO"”
INDISPENSABLE QUE DEBE CONTENER EL ACTA

3. EL PRESENTE FORMATO CONTIENE LO MINIMO
CIRCUNSTANCIADA, EL CUAL UNICAMENTE TIENE CARACTER ORIENTATIVO MAS NO LIMITATIVO, PARA LAS AREAS

RESPONSABLES DE 5U ELABORACION.
SE DEBERA DAR AVISO AL ADMINISTRADOR DE CONTRATO, ANEXANDO UNA COPIA SIMPLE DEL ACTA.

Pagina3de3
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

Contrato Nimero
21BI0004 -

ANEXO 2 (DOS)

“DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DE LOS BIENES
OFERTADOS, PROPUESTA ECONOMICA, CARTA GARANTIA Y

DOCUMENTO DE ADJUDICACION?”

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL







Tecnologia en scluciones médicas de vanguariia.

DIACNOSTIK |

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
UNIDAD DE ATENCION MEDICA

COORDINACION DE PLANEACION DE INFRAESTRUCTURA MEDICA

DIVISION DE EQUIPAMIENTO MEDICO

Descripcién amplia y detallada de los bienes ofertados

’f

FECHA IMP: 04/04/2001
HORA IMP: 20:19:44

CLAVE SAI:513.164.3426.00.01
CLAVE PREI: 20638

NOMBRE GENERICO
CAMA CLINICA HOSPITALARIA DE MULTIPLES POSICIONES
PARA MEDICINA INTERNA

By

—

LICITANTE: ABSTEN DIAGNOSTIK  MARCA: PARDO
LICITACION: MODELO: NEWCARE
PARTIDA: CATALOGO: Ficha
Manual, colchdn, funda
FABRICANTE:
INDUSTRIAS

12

CANTIDAD: 129

HIDRAULICAS PARDO SL

ESPECIFICACIONES Y REQUISITOS

DESCRIPCION TECNICA DEL LICITANTE

~

1.- Descripcion:

1.1 Cama hospitalaria electrica de multiples posiciones.

1.2 Que soporte un peso de 200 kg como minimo o mayor.
1.3 Controles eléctricos interconstruidos o integrados en
barandales, con seguro de bloqueo para paciente

14 Que permita dar las siguientes posiciones en forma
electrica:

1.4.1 Trendelenburg de 12° minimo.

1.4.2 Trendelenburg inverso de 12° minimo.

1.4.3 Seccién de espalda o fowler o con autocontorno, que
cubra el rango de 0 2 60° como minimo.

1.4.4 Seccion de rodilla que cubra el rango de 0 a 20° como
minimo.

1.4.5 Altura y descenso ajustable que cubra el rango 47 cm a
74 cm (medido de la plataforma de la cama al piso, sin
colchaon), como minimo.

1.4.6 Posicion de reanimacion cardio pulmonar (RCP)

1.4.7 Posicion vascular o elevacion de pies.

1.5 Sistema de blogueo de los movimientos electricos.

1.6 Indicador del angulo de la cabeza

1.7 Superficie de la cama rigida,

1.8 Dimensiones minimas de la superficie del paciente: 200 ¢cm
de largo x 88 cm de anchc, como minimo,

1.9 Dimensiones maximas de la cama (+/- 5%).: longitud total
218 cm, ancho total 103 cm.

1.10 Cabecera y piecera desmontables, de material de alta
resistencia a golpes y solventes,

111 Barandales laterales abatibles que permitan la
transferencia sequra de paciente, dos barandales en seccion
de cabeza y dos en seccion de pies.

1.12 Con protectores o parachoques de poliuretano maciza en
las cuatro esquinas.

1 Caracterfsticas.- Ficha técnica pagina 1

1.1 Cama de hospital articulada completamente eléctrica; facil
y sencilla de manejar, ayuda en el bienestar y en la
confortabilidad del paciente. Ficha T4cnica p. 1

1.2Carga maxima de seguridad (SWL) 250 kg. Ficha Técnica p.
2

1.3 Dependiendo de las opciones la cama dispone de un
mando de control por cable para el paciente y otro con
funciones de blogueo y funciones pre-programadas para el
personal de enfermeria, asf de come de unas membranas en
las barandilles de la cama. Ficha técrica pagina 1 Mando de
membranas. Led indicador de blogueo de movimientos. O
Botén ON / OFF Manual p. 29

1.4 Cama de hospital articulada completamente eléctrica; facil
y sencilla de manejar, ayuda en el bienestar y en la
confortabifidad del paciente. Ficha Téenica p. 1 Informacién
técnica. Ficha Técnica p. 2

1.4.1 Angulos posiciones Trend 13° + 2°, Ficha Técnica p.2
1.4.2 Angulos posiciones Antitrend 15 < 2°. Ficha Técnica p.
2

143 Angulo inclinzcion respaldo (J) 73° + 5° Ficha Técnica p.
2

144 Angulo inclinacion extremidadss (K) 45° # 2°. Ficha
Técnica p. 2

14.5 Altura minima/méxima del leche (sin colchdn) 400 / 800
mm. + 10 mm. Ficha Técnica p. 2

1.4.6 Posicién de emergencia pre-programada CPR. Manual P,
30 Sistema de accionamiento bilateral CPR Manual P. 21
1.4.7 Bisagra elevacion tramo pies (rastomat) Manual P, 17
1.5 El blogueo de funciones individuales en el mando de
enfermeria afecta a todos los elementos de control. Manual
P.28

Suc. Cludad de México
Alvaro Obregén 270, int. 150,
Del, Cuauhtémoc, C.P 06100,

Ciudad

+52 (55) 5207 7447

Matriz Guadalaiara
Justicia 3080, int, 3,
Cal. Residencial Juan Manuel,
C.P 44680, Guadalajara, Jalisco,
+52 (33) 3630 5772

de México.

Suc. Villahermosa
Sanchez Maoallanes 1109,
Cel. Cantro, C.R 85000,
Villahermosa, Tabasco.
+52 (893) 315 12457315 1533
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1.13 Colchdn de poliuretano de 15 cm (+ / - 5%) de espesor,
de alta densidad, con disefio para reduccion de presion,
antiestatico, recubrimiento de material lavable, repelente a
liquidos, retardante al fuego y con funda removible para
lavado

1.14 Capacidad de colocar el poste para soluciones en las 4
esquinas.

1.15 Ganchos para bolsas de soluciones en ambos lados de la
cama.

1.16 Con ruedas antiastaticas o conductivas de 12.5 cm como
minimao.

1.17 Que cuente con bateria de sequridad en caso de falla
electrica para todos los movimientos.

2 Accesorios

2.1 No requiere

3 Consumibles

3.1 No requiere

4.- Instalacién

4.1 Corriente eléctrica 110V +-10% 60 Hz

5 Mantenimiento

5.1 Mantenimiento preventivo y correctivo, acorde a los
requisitos establecidos en la convocatoria

1.6 Cada barandilla dispone de una palanca para su
abatimineto y de un indicador de grados que en el caso de las
barandillas de las piernas indicara los grados de la posicion
trendelenburg y antitrendelenburg y en el caso de las
barandillas de! respaldo indicard la inclinacion de éste
respecto al suelo. Manual P. 20 \

1.7 Lechas de HPL desmontables sin herramientas y divididos
en 4 secciones, faciles de limpiar con gran proteccién, aligual
que la cama, frente a la formacion y propagacion de bactenas
Ficha tecnica P. 1

1.8 Anchos disponibles 90 ¢m. Largos dispombles 200 cm.
Colchén p. 1

1.9 Longitud total con cabecero y piecero 2200 mm. £ 10 mm.
Anchura total 970 mm. + 10 mm. Ficha técnica P. 2

1.10 Cabecero y piecero extraibles con sistema de blogueo.
Manual p 20

1.11 Barandillas integrales. Instaladas en los Iaterales de la
cama, el objetivo de las barandillas es recordar al paciente los
limites de la cama pero en modo alguno constituyen por si
mismas ungdispositivo de contencién Se componen de dos
barandiilas en la parte del respaldo abatibles y articulables con
el respaldo (con opcién de mando paciente en el interior y/o
exterior de la barandilla) y dos barandillas abatibles fijas al
chasis de la cama en la parte de |as piernas iManual p 20
1.12 Discos protectores. Situados en las cuatro esquimas de la
cama, los discos protectores, protegen la cama frente a golpes.
Manual p 22

1.13 Caracteristicas del colchdn. Colchén especialmente
disefiado para su uso en ambientes hospitalario y centros
sanitarios, para pacientes con riesgo bajo de ulceracién y para
palias las ulceras por presién hasta grado I. El nicleo de
espuma de poliuretanc flexible de alta resilencia (30 kg/m3)
cuya estrictura de células abiertas, sistema AIRFLOW, y las
perforaciones ene | colchén aportan una alta | ligereza.
Poliuretano HR, Densidad HR, Libre de latex, ' material
ergondmico. Material conformado, material transpirable.
Material ignifugo, material antialérgico Altura del nucleo 15
cm Colchén p. 1. Lavable a méquina con un encogimiento del
2% en urdimbre y de 1°5% en trama. Tejido im permeéble. Esta
funda cumple las normas de no inflamabilidad. Cugar p. 1
1.14 Dispone de cuatro soportes para el alojamiento de
portasueros. Manual p. 15 ]

1.15 Arquillos portadrenajes bajo el lecho. Manual p. 22

1.16 Dispone de cuatro ruedas de 150 mm. Antiestdtica
Manual P. 15

1.17 La cama dispone una bateria que funciona en caso de que
la cama se desenchufe de la corriente eléctrica pudiendo
realizar mas de 300 movimientos completos. Ficha técnica p.
1

2 Accesorios |

2.1 No requiere |

Suc Ciudad de México
Alvaro Obregdn 270, int, 150, y
Del. Cuauhtémoc, C.P. 06100,
judad da México.
(55) 5207 7447

Matriz Guadalajara
Justicia 3080, int. 3,
Col. Residencis! Juan Manuel,
C.P. 44680, Guadalajara, lalisco.
+52 (33) 53630 5772

Suc. Villahermosa Absten Diagnostik, 5. A. de C. V.
Sanchez Magallanes 1109, atencionclientes@abstendiagnostik.com.mx
Col, Centra, C.R 86000, www.abstendiagnostik.com.mi
Villahermosa, Tabasco.
+52 (993) 315 12457315 1583
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2 Consumibles
3.1 No requiere
4 Instalacién

Se oferta cama con capacidad a 110 v

5 Mantenimiento

5.1 Mantenimiento preventivo y correctivo acorde a los
requisitos establecidos en la convocatoria. Se incluye en

propuests

4.1 Tensién y frecuencia 230 V / 50 - 60 Hz. Ficha técnica p. 2
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Suc. Ciudad de México

Alvaro Obregén 270, int. 150,
Del, Cuauhtémoc, C.p 06100,

Ciudad de Méxica.
+52 (55) 5207 7447

Matriz Guadalajara
Justicia 3080, int. 3,
Col. Residencial Juan Manuel,

C.P. 44680, Guadalajara, Jalisco.

+52(33) 3630 5772

Suc. Villahermoza
Sanchez Magallanes 1102,
Col. Centro, CP 86000,
Villahermosa, Tabasco,
+52{923) 315 1245/315 1533
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

UNIDAD DE ATENCION MEDICA

COORDINACtﬁN DE PLANEACIﬂN DE IMFRAESTRUCTURA MEDICA
DIVISION DE EQUIPAMIENTO MEDICO

CARTA DE GARANTIA

Ciudad de México, a 18 d= enero de 2021.

Instituto Mexicano del Sequro Social

Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez

Coordinador de Planeacién de Infraestructura Médica
Presente,

€l que aqui suscribe Abel Ramirez Camache en mi caracter de Representante Legal de la ampresa Absten
Diagnostik, S.A. de C.V., garantizo los bienes gue oferto y su dptimo funcionamiento por un periodo de 36
meses (obligatorio), la cual corresponde a una cobertura amplia contra vicios ocultos, defectos de fabricacién o
cualquier falla que presenten, los bienes y sus accesorios, que sera exigible por el Instituto a partir de la entrega
de los bienes a entera satisfaccidn del Instituto y hasta el cumplimients del periodo correspondiente.

Durante la vigencia de |a garantia de los bienes y su éptimo funcionamiento, se garantiza la existencia de
refacciones, accesorios y consumibles, segtin sea el caso, para los bienes entregados y a mantener existencias de
estas refacciones durante el periodo antes sefialado.

Posterior al vencimiento de la garantia, se procurard durante un periodo minimo de 7 (siete) afios la existencia
e  derefacciones al Instituto, de los bienes motivo del procedimiento y a mantener existencias de estas refacciones
- durante el periodo antes sefialado.

Atentamente

émacho / )

24
resentante legal C/" /
jagnostik, S.A.de[/.\i./

\UO

A ATA S
\TRATOS
_/‘

Suc. Cludad de México Matriz Guadalajata Suc Millzhermosa
Alvaro Obregén 270, int. 150, Justicia 3080, 1nt. 3, Sanchoz Magallanas 1103, atencs
Del. Cuauhtémac, C.P. 06100, Col. Residencial Juan Manuel, Col. Centro, C.F. 86001,
Ciudad de México. C.P. 44880, Guadalajara, Jalisco. Villahermosa, Tabasca,

+52 (55) 5207 7447 +52 (33) 3630 5772 +52(993) 315 1245/315 1582
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE PRESTACIONES WIEDICAS

UNIDAD DE £TENCION MEDICA

COORDINACION DE PLANEACION DE INFRAESTRUCTURA MEDICA
DIVISION DE EQUIPAMIENTO WIEDICO

PROGRAMA CALENDARIZADC DE MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS

Ciudad de México, a 18 de enero de 2021.

Instituto Mexicano del Seguro Social

Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez

Coordinador de Planeacién de Infraestructura Médica
Presente.

El que aqui suscribe Abel Ramirez Camacho en mi caracter de Representante Legal de la empresa Absten
Diagnostil, 5.A. de C.V., notifico que durante la vigencia de la garnatia de los bienes (36 meses), se otorgaran
los servicios de mantenimeinte preventivos y correctivos sin costo adicional para el Instituto.

A efecto de lo anterior, se envia el Calendario de Mantenieriento Preventivo, en el que se indican las acciones a
efectuar, incluyendo la relacién de las piezas y/o partes a verificar y/o reemplazar, de acuerdo con lo establecido
en el manual de servicio del fabricante de los bienes, asi como la actualizacién de software a su Gltima versién
en los equipos que aplique.

CALENDARIO DE SERVICIOS PREVENTIVOS Y CORRECTIVOS DURANTE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA

MANTENIMIENTO 1ER ANO 200. ANO 3ER ANO
1ER SERVICIC Junio 2021 Junio 2022 Junio 2023
2D0 SERVICIO Diclembre 2021 Diciembre 2022 Diciembre 2023
CORRECTIVO3 Todo el afo, previo | Todo el afio, previo | Todo el afio, previo
reporte reporte reporte
i -

Frecuencia de los servicios preventives: 2 veces por afio, con espacio de 6 meses entre cada uno de ellos.
Actividades a realizar en el servicio preventive:

Relacién de piezas y/o partes a verificar y/o reemplazar de acuerdo al manual del fabricante.
- Limpieza general.

Lubricacién de partes moviles.

Revisién de los sisternas mecanicos.

Revisidn de los sistemas hidraulicos.

Prueba de funcionamiento con bateria.

Prueba de funcidn de bascula (en case de aplicar).

Revision de los sistemas eléctricos.

Comprobacion de funcionamiento de control de mano {en caso de aplicar).

Suc. Ciudad de México Matriz Guz Jalsjara Suc. Villahermosa Absten Diagnostik, 5. A, de C. V.
Alvaro Obregén 270, int. 150, Justicia 30£0, int. 3, Sanchez Magailanes 1109, atencionclientes@abstendiagnostik.com.mx
Del. Cuauhtémuoe, C.R 06100, Col. Residencizl Juan Manuel, Col. Centro, C.P. 85000, www.abstendiagnostik.com.mx

Ciudad de México. C.P 84680, Guadilajars, Jalisco. Villahenmosa, Tabasco.

) 5207 7447 +52 (33) 3630 5772 +52 (993) 315 1245/315 1583
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Comprobacion de funcionamienta de control barandales {en caso de aplicar).
Revisién de mecanismo barandal.

Comprobacion de movimiento de respaldo.

Comprobacién de movimiento de pies.

Comprobacién de ajuste de altura.

Revisidn de llantas.

Revisian y ajuste de frenos.

Medicion de nivel de aceite (en caso de aplicar).

Revision de accesorios {porta sueros, colchén).

Revision del estado general de pintura,

ACTUALIZACION DE SOFTWARE
No aplica.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A REALIZAR PARA MANTEMIMIENTO CORRECTIVO.
- Diagnéstico de la falla.

Reemplazo de refacciones,

Calibraciones, cuando asi se requiera.

No se omite sefialar que en todos los casos, aquellas partes v/o refacciones que sean requeridas durante los
manteniemientos, serdn nuevas y originales, sin costo adicional para el Instituto, conforme al listado de
refacciones indicadas en el manual de servicio del fabricante, de manera tal que permitan su uso permanente y
continuo y a entera satisfaccién del Instituto.

Atentamente

Ramirez Camacho
presentante legal
Diagnostik, 5.A. de

ANEXOS

DIVISION DE CONTRAT

P.I Y

ATOS

Sug, Ciudad de México

Alvara Obregén 270, int, 150,
Del. Cuauhtémec, C.P 06100,

Ciudad da Méxica,
+52 (55) 5207 7447

Matriz Guadalajara Suc. Villahermosa Absten Dlagnogtik, 5. A de C V.

Justicra 3080, int. 3, Sancher Mhgaleres 22 atencigh cliertes@abstendiagnestik.com.mx
Cal. Residencial Juan Manuel, for Ve, SR AR, 1 w.abst’gnosﬁk.com.mx
C P. 448680, Guadalajara, Jalisco, tatann s, Tl e

452 (23) 3630 5772
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SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICA(S)
IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRE, TELEFONO,PUESTO, CORREO
ELCTRONICO, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION
PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE CONFORMIDAD
CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCION I Y 118 DE LA
LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION
PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE PRESTACIONES WMIEDICAS

UNIDAD DE ATENCION MEDCICA

COORDINAC:ON DE PLANEACION DE INFRAESTRUCTURA MEDICA
DIVISION DE EQUIPAMIENTO MEDICO

CARTA RELATIVA A LOS CENTROS DE SERVICIO

Ciudad de México, a 18 de enero de 2021.

Instituto Mexicano del Seguro Social

Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez

Coordinador ae Planeacion de Infraestructura Médica
Presente.

El que aqul suscribe Abel Rainirez Camacho en mi caracter de Representante Legal de la empresa Absten
Diagnostik, S.A. de C.V., notifico que mi representada cuenta con los siguientes centros de servicio:

Corren
electronico oficial

de Nivel de
resollicion

Numero
“las'tecnicos

Justicia No. 3080
o Resli‘:izjéigr J[;Jan
Guadalajara, Jalisco.
(33) 36305772
Alvaro Obregon Ne.
CDX 270, Int. 150,
(Centro de Delegacion ) -
‘ -
servicio) | Cuauhtémoc, C.P. e Al
06100, COMX.
(55) 52077447
Sanchez Magallanes
Villahermos No. 1108, Col.
a {Cen.tr‘o de CenFro, C.P 86000, Alta - Alta
servicio) Villahermosa,
Tabasco.
(99) 315 1245

En{a que se cuenta con los técnices:

Capacidad
Nombre Puesto Courreo Electrénico Base de Teléfono
resolucién
Oficina
Guadalajara
Suc. Ciudad de México Matriz Guadalajaia Suc. Villahermosa Absten Diagnostik, 5, A, de C. V.

atencioniclientes@abstendiagnostik.com.mx
www.abstendiagnostik com,mx

Sanchez Magallanes 1109,
Col. Centro, C.P 86000,
Villahermosa, Tabasco.

+52 (593) 315 1245/315 1583

Justicia 308C, int. 3,
Cal. Residandial Juan Manuel,
C.R 44680, Guadalajera, Jalisco.
+52 (33) 3630 5772

Alvaro Obregon 270, inL 150,
Del. Cuauhtémac, C.R 06100,
Ciudad de México.

/'5?655,1 5207 7447

SF
F
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Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FÍSICA(S) IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRE,TELEFONO,PUESTO, CORREO ELCTRONICO, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCION I  Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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Oficina
Villahermosa

I O [
Guadalajara SR

Alta

Oficina CDMX Alta

Tiempos Méaximos de Reparacién o Atencién de Eallas

Me comprometo a otorgar soporte y asistencia técnica al Instituto, cuando éste asf lo requiera durante la vigencia
de ! garantia de los equipos que nec sean adjudicados, para lo cual se otorgard todas las facilidades que
permitan la comunicacién entre usuarios y personal técnico del proveedor v del fabricante,

Nos obligamos a reparar los bienes, cuando asf proceda, en un plazo maximo de méximo de 3 (tres) dias hébiles,
y @ el reemplazo de refacciones necesarias en un méximo de 30 {treinta) dias habiles, en aquellos casos que no
se encuentren en México dichas refacciones, a entera satisfaccion del Instituto, el plazo contard a partir de la
fecha de notificacién por parte del Instituto, siempre que se encuentre vigente la garantia con |z que se adquirié
el bien.

Para el caso de mantenimiento correctivo éste se deberd atender en un plaza no mayar a 48 horas posteriores a
la recepcién del reporte de falla por parte del Instituto.

ANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICA(S)
f[EECNTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRE, TELEFONO,PUESTO, CORREO
ELECTRONICO, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION
PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE CONFORMIDAD
CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCIONI Y 118 DE LA
LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION

PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

Atentamente

!

b.resentante legal /
n{Diagnostik, S.A. de €./
) £

Suc. Ciudad de México
Alvaro Obregén 270, int. 150,
Del. Cuauhtémoc, C.B 06100,

Ciudad de México,
+52 (55) 5207 7447

Matriz Guadalajara Sue Villahermosa

Justicia 3080, int. 3, Sanchez Magallanes 11093,
Cal. Residencial Juan Manuel, Col. Centro, C.P, 86000,
C.P. 44680, Guadalajara, Jalisco, Villahermosa, Tabasco,

+52 (33) 3630 5772 +52(993; 315 1745/315 158



patricia.delabra
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FÍSICA(S) IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRE,TELEFONO,PUESTO, CORREO ELECTRONICO, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCION I  Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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DIRECCIOM DE ADMIMISTRACION
Unidad de Adquisiclones e Infraestructura
Coordinaclén de Adquisicion de Bienes

GOBIERNO DE

MEYTICO Contratacién de Servici
E¥R }m ’/:):( "L EC: \'}’ CoordinaclﬁhyTé?::IZ danlznglsi:;:g:
Bienas de Inversion y Activos
Division de Equipo y Mobillarlo Médlco
T N"09 53 84 61 1CFH/ 1850 Ciudad de México, 1 02 de marzo de 2021

Akel Ramirez Camacho

ReprEsentanite Leaa) SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICA(S)

Albsten Diagnostik, S.A.de C.V. IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRE,FIRMA, POR CONSIDERARSE

Justicia No. 3080, int. 3 INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA
B . i DE LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS

Col. Residencial Juan Manuel ARTICULOS 113 FRACCION I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE

C.P. 44580, Guadalajara, Jalisco. TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-

Tel. 33 3630 5772, 55 5207 7447 mevo-2016

Bresente

En referencia a la solicitud de contratacion de ia Coordinacion ae Atencién integral en el Segundo Nivel, a
través del procedimiento de Adjudicacién Directa, con fundamente en los articulos 134 de la Constitucién
Politica de fos Estados Unidos Mexicanos; 26, fraccidn I} 40; 41, fracciones !l v V de |a Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos, y Servicios del Sector Publico; y, 71; 72, fraccidn V de su Regiamento, sirva la presente para
netificarle la adjudicacién del contrato relativo a la partida 12 para la adquisicisn de “Cama clinica
hospitalaria de multiples posiciones para medicina interna, para COVID-19" a Absten Diagnostik, 5.A. de
C.V, con vigencia a partir del dia natural siguiente a la presente notificacién de adjudicacion y hasta el 31 de
diciembre de 2021, por un monto de $9,675,000.00 (Nueve millones seiscientos setenta y cinco mil pesos
00A00 M.N.) mas el Impuesto al Valor Agregado, de conformidad con su cotizacién 160121-PA-3966- A,

A fin de estar en posibilidad de elaborar el instrumento contractual respectivo, es necesario que acuda a la
ivision de Contratos, sita: Durango NUmero 291, piso 10, Colonia Roma Norte, Cédigo Postal 06700, Ciudad de
México, en un horarlo comprendido de 09:30 a 16:00 horas, a mds tardar dentro de los 2 (dos) dias habiles
posteriores a la presente notificacion, con la documentacidn que se detalla en el Anexo Unico de la presente.

Asirmismo, le comento que con la presente notificacién todas las obligaciones serén exigibles, sin perjuicio de
la nbligacién de firmar el instrumento contractual correspondiente, dentro de los 15 dias posteriores.

Sin mas por el momento, reciba un saludo cordial.
}
g
- L
Lic. José de Jesus Durénév Bernal
Titular

flcntamente, !

Con copia;
Miro. Borsalino Gonzilez Andrade. - Titular de la Coordinacién, (]
Mtro. Aunard Agustin de [a Rocha Waite. - Titular de la Coordinacién de Adquisiciones de Bienes y Contratacidn de Servicios. *)
Dr. Radl Pefa Viveros, - Titular de |a Coordinacién de Atencién Integral en Segundo Nivel. (*)

Lic. Luis Fernando Tagllabue Rodriguez. - Titular de 1a Coordinacisn de Planeacion de infraestructura Médicz. (*)
Dr. Alberto Flavio Balderas Hernandez. - Titular de la Coordinacién Téenica de Adquisicién de Bienes de Inversién y Activos. *

Se envia copia a través del Sistema de Control de Gestidn e Correspondencia (SICGC).
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Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FÍSICA(S) IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRE,FIRMA, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCION I  Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016






DIRECCIGM DE ADMIMISTRACION
Unidad de Adguisiciones e Infraestructura
Coordinacion de Adquisicién de Blenas

y Contratacidn ¢/ Serviclos

Coordinacion Técnica de Adguisicidn de
Biones de Inversién y Actives

Divisidn de Equipa y Mobilis rlo Médico

Of N" 09 53 84 61 ICFH/ 1850 Ciudad de México, a 02 de marzo de 2021

Anexo Unico

Persona maral;
a) Acta constitutiva y, en su caso, sus respectivas modificaciones,
b) Poder notarial del representante legal que firmaré el contrato.

Persona flsica:
a) Acta de nacimiento o carta de naturalizacién.

Para ambos;

) Identificacidén oficial vigente y con totogratia del representante legal.
k) Registro patronal.

<) Cédula de Registro Federal de Contribuyentes.

d) Comprobante de domicilio con vigencia no mayor a 3 meses.
©) En su caso, escrito de estratificacion de empresa en términos del Articulo 3 de la Ley para el Desarrollo de la

Competitividad de la Micro, Peguefia y Mediana Empresa.
1] Escrito en términos del Articulo 50 y 60 de la LAASSP.
g) Opinian positiva de cumplimiento de obligaciones fiscales emitida por el SAT vigente a la firma del contrato,

en términos del Articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la Federacion.

1. En el caso de que el particular manifieste que presta sus servicios a traves de trabajacores subcontratados
con un tercero, deberd presentar junte con la documentacién citada en los dos incisos anteriores, la Opinién
de cumplimiento de obligaciones en materia tributaria, del subcontratante, vigente vy positiva (lo anterior en
térrinos del Articulo 32-D del Cédige Fiscai de la Federacion y Regla 2.1.39 de |a Resolucién Misceldnea Fiscal).

) Opinién positiva de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social vigente a la firma del
contrato emitida por el IMSS, en términos del Articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la Federacidn y de los
Acuerdos ACDO.SALHCTI01214/281.P.DIR y ACDO.SALHCT.250315/62.P.01, ACDO.SALHCT.260220/64.P.DIR
publicados en el Diario Oficial de la Federacién el 27 de febrero, 3 de abril de 2015 y 30 de marzo de 2020,

respectivamente,
1. En el caso de que algun particular:

a) No se encuentre registrado ante este Instituto o;
b) Cuente con Registro Patronal pero no se encuentre dado de baja o;
<) No tenga personal que sea sujeto de aseguramiento obligatorio, de conformidad con lo dispuesto por el

Articulo 12 de la Ley del Seguro social.

No podra obtener la citada Opinién, por lo cual, dicho particular podra dar cumplimiento a tal requerimiento
presentando lo siguiente:

2} Documento emitido por este Instituto {resultado de la consulta en el sistema para obtener la Opinién), en el
que se haga constar que no se puede emitir la Opinién de cumplimiento, de conformidad con la Regla Quinta
del Anexo Unico del ACDO.SALHCT101214/281P.DIR;
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b} Escrito libre, bajo protesta de decir verdad, que no le es posible obtener la multicitada opinicn, justiticando
el motivo y anexando el documento en el gue conste que no se puede emitir la misma y;

GOBIERIIC DE |

o MEXICO

c) En el caso de que el particular manifieste que presta sus servicios a través de trabajadores subcontratados
con un tercero, debera presentar en tal caso, junto con la documentacién citada en los dos incisos anteriores.
la Opinion de cumplimiento de obligaciones del subcontratante, vigente y positiva {lo anterior en términos de!

Articulo 15-A de la Ley del Segura Social).

2. Para los casos de contratos que se formalicen con persenas fisicas que presten sus servicios por si mismos y
por lo tanto no cuentan con un Registro Patronal ni tengan trabajadores registrados ante el Instituto, el
particular deberd manifestar mediante escrito libre, bajo protesta de decir verdad, que no le es posible
obtener la multicitada opinién, justificando el motivo y anexando el documento (resuitado de la solicitud de
Opinidn que le da el Sistema Institucional) @n el que conste gue no se puede emitir la misma.

3. En el caso de aquellos patrones (Proveedores o contratistas y sus subcontratados) gue tengan maés de un
Registro Patronal ante el Instituto y alguno © mas de uno de éstos Registros no se encuentra al corriente en ci
cumplimiento de las multicitadas obligaciones, no se podrad considerar que se encuentra al corriente en el
cumplimiento de dichas obligaciones, aun cuando el registro patronal que haya utilizado para el contrato de
gue se trate si se encuentra al corriente en sus pagos, por lo que deberd regularizar todos sus registros a
efecto de poder obtener la opinion positiva.

i} Opinidn en el que conste que se encuentra al corriente de cumplimiente de obligaciones en materia de
aportaciones patronales y entero de descuentos del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los
Trabajadores a la firma del contrato emitida por el INFONAVIT, en términos del Articulo 32-D del Cédigo Fiscal
de la Federaciéon y ACUERDO del H. Consejo de Administracién del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda
para los Trabajadores por el que se emiten las Reglas para la obtencién de la constancia de situacion fiscal en
materia de aportaciones patronales y entero de descuentos, publicado en ef DOF el 28 de junio de 2017.

1. En caso de que el licitante no cuente con trabajadores debido a que celebrd contrato de prestacion do
servicios con otra empresa que es la que tiene contratados a los trabajadores (outsourcing), debera presentar
dicho contrato, asi coma escrite libre en el que manifieste que no se encuentra obligado debido a tal situacion
y opinién en el que conste que se encuentra al corriente de cumplimiento de obligaciones en materia de
aportaciones patronales y entero de descuentos del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para ios
Trabajadores a la firma del contrato emitida por el INFONAVIT.

j) En su caso, convenio de participacién conjunta.

En el supuesto de gue se adjudique el contrato a los licitantes que presentaron una proposicion conjunta, &l
convenio de participacidn vy las facultades del apoderado legal de la agrupaciéon gue formalizara el contraio
respectivo, deberdn coristar en escritura pudblica, salvo que el contrato sea firmado por todas las personas que
integran la agrupacion que formula la proposicién conjunta o por sus representantes legales, quienes en lo
individual, deberan acreditar su respectiva personalidad, o por el apoderado legal de la nueva sociedad que se
constituya por las perscnas que integran la agrupacion que formulé la propoesicidn conjunta, antes de |a fecha
filada para fa firma del contrato, lo cual deberad comunicarse mediante escrito a la convocante por dichas

. personas o por su apoderado legal, al momento de darse a conocer la adjudicacidn o a mas tardar en las

veinticuatro horas siguientes.

En el caso de proveedores extranjeros la informacion requerida para acreditar su existencia legal vy facultades
de su representante, deberan contar con la legalizacidSn o apostiliade correspondiente de la autoridad
competente en el pais de que se trate, misma que tendrd que presentarse redactada en espanol, o
acgmpaﬁada de la traduccion correspondiente.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

Contrato Nimero
21B10004

ANEXO 3 (TRES)

o

“DOCUMENTO(S) DE DESIGNACION DE ADMINISTRADOR DEL

CONTRATO”

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL







GOBf ERNO DE Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas
& i i DELEGACION ESTATAL EN JALISCO
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M E X f C 0 E j &;:« B LEONA VICARIO

Guadalajara Jalisco, 29 de diciembre de 2020
Oficio Niimero /14*660612500/ 2496 /2020

Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez
Coordinador de Planeacion de
Infraestructura Médica

En atencion a su oficio circular No. 09 53 84 61 2930/2337 de fecha 28 de diciembre de 2020, se le informa que para los
procesos de adquisicion de Equipo Médico 2021, se designa como administrador del contrato al Ing. Christopher Guillermo
Oliva Niehus Ingeniero Biomédico, el cual firma de aceptacién del cargo al final del presente donde aparece su nombre,
quien tendra, de manera enunciativa mas no limitativa, entre sus funciones las siguientes:

e Responsabilidad de dar seguimiento y verificar el cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos cn los

contratos.

Verificar la entrega-recepcién de los bienes en el plazo, lugar y conforme a las condiciones previamente establecidas

en ¢l instrumento legal correspondiente.

Verificar la instalacién, puesta en operacion, capacitacion, asistencia técnica, otorgamiento de los mantenimientos

preventivos y correctivos necesarios.

e  Calculo y aplicacion de las penas convencionales.

® Tramitacion ante la Coordinacion de Adquisiciones de Bienes y Contratacién de Servicios (area contratante en el
nivel central), la rescision de contratos.

¢ Registro y Alta de los bienes recibidos en el Sistema PREI Milenium.

Atender los requerimientos de informacién gue en su caso formulen las instancias Normativas correspondientes,

Y las demas sefialadas en las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y

Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, la Ley de Adgquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector

Publico, su Reglamento y demas normatividad aplicable en la materia.

L
Aunado a lo anterior, se designa a los servidores publicos Ing. Nelida Liliana Garcia Lopez Titular de la Coordinacian
Auxiliar Operativa Administrativa, como auxiliares del administrador del contrato para el debido cumplimiento de sus
obligaciones, quienes serdn corresponsables de las actividades sefialadas en parrafos precedentes y de mantener informado
al administrador del contrato con la periodicidad y forma que se les indique, en términos del numeral 5.3.15, primer y
ultimos parrafos de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adgquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social vige ublicadas el 14 de diciembre de 2017

Sin otro particular, reciban un cordial saludo.

Atentamente,

;%?

iliang Garcia Lopez
Operativa Administrativa

; i  Mi Reveles
A Gollems C‘AS""‘" Miala “ &
Ing:Christopher Guillermo Oliva Niehus. _ Ing. Nelida
Ingeniero Biomédico. Tit. de la Coordinacion Auxi









