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Conirato Abierto para la prestacion del “Servicio Médico integral de Hemodidlisis Subrogada”
(Fariida 38), que celebran por una parte, el INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SQCIAL,
que en lo sucesivo se denominara “EL. INSTITUTO”, represeniado en este acto por el €.
MARIO PACHECO ORTEGA, en su caracter de Apoderado Legal, v por la otra parte, la
aempresa denominada QCCINEFGROUP, S.C., a quien en lo sucesivo se le denominara “EL
PROVEEDOR?, represeniada por la C. KARLA MARILU TORRES CASTILLO, en su caracier
i Representante Legal, v a quienes en forma conjunta se les denominara “LAS PARTES”, al
irnor de las Declaraciones y Clausulas siguientes:

DECLARACIONES
“HE INSTITUTO” declara, a través de su Apoderado Legal que:

k.- BEs un Organismo Descentralizado de la Administracién Piblica Federal con personealidad
juridica y patrimonio propios, que tiene a su cargo la organizacion y administracion del Sequro
Sacial, como un servicio plblico de caracter nacional, en términos de los articulos 4° y 5° rle la
[y del Seguro Social,

i sté facultado para contratar los servicios necesarios, en términos de la legislacion vigonie,

para la consecucion de los fines para los que fue creado, de conformidad con el articulo 741,
fraceion IV de la Ley del Seguro Social.

i.5.- £l C. Mario Pacheco Ortega, en su caracter de Titular de la Coordinacion Técnica de
Hienes y Servicios, cuenta con las facultades suficientes para suseribir el presente instrumenio
juridico en su calidad de Apoderado Legal, de conformidad con lo establecido en los articulos
260 A de la Ley de Seguro Social y 66 ultimo parrafo del Reglamento Interior del instiiuto
axicano del Seguro Social, y acredita su personalidad madiante el testimonic de la Escritura
friblica nimero 126,525 de fecha 15 de noviembre de 2019, otorgada ante la fe del Licenciado
t:duardo Garcia Villegas, Titular de ta Notaria Piblica Nimero 15 de la Ciudad de México, &
nosorita en el Registro PUblico de Organismos Descentralizados bajo el folio nidmero 87-7-
22112019-115904, de fecha 22 de noviembre de 2019, y manifiesta bajo protesta de decir
wwrdad que las faculiades que le fueron conferidas no le han sido revocadas, modificadas, ni
rogiringidas en forma alguna en cumplimiento a los articulos 24 y 25 de la Ley I'ederal de las
iiidades Paraestatalss.

L4~ Se integran en el Anexo 3 (tres) del presente contrato, los servidores publicos de la
iiolegacion o UMAE que corresponda, mismos que serdn responsables de dar seguimiento y
verificar @ cumplimienio de fos derechos y obligaciones establecidos en el mismo, de
ronformidad con su ambito de competencia, en términos del articulo 84, penditimo parraio dei
whgiamenio Je ia 1.y Je Adquisiciones, Amendamientos y Servicios del Sector Publico.

L.5.~ Para el cumplimiento de sus funciones y la realizacién deysus agtividades se requiere de la
biestacion del “Servicio Médico Integral de Hemodialisis Subrogadd” (Partida 38), solicitado por
ia Coordinacion de Planeacién de Infraestructura Médica. (
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I.&.- Para cubrir las erogaciones que se deriven del presente contrato, cuanta con los recursos
disponibles suficientes, no comprometidos, en la cuenta nimero 42061604 de conformidad cor
el Certificado de Disponibilidad Presupuestal Previo con numero de folio 0000177123-2020,
emitido por la Titular de la Division de Andlisis y Evaluacion del Gasto de fecha 24 de
saptiembre de 2019, mismo que se agrega como Anexo 1 (uno) al presente contraio.

I.7.- Con fecha 03 de enero de 2020, la Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios, a través da
la Division de Servicios Integrales, nofifico a “EL PROVEEDOR” [a adjudicacion del
procedimiento de Licitacion Publica Electronica Internacional bajo la Cobertura de Tratados da
Libre Comercio ndmero LA-050GYR988-E5-2018, con fundamento en lo dispuesto en los
articulos 134 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 26 fraccién 1, 26 Bis
fraccion I, 26 TER y 28 fraccion I de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios dol
Sector Publico, los relativos de su Reglamento y demas disposiciones aplicables en la materia,
como se detalla en el Anexo 2 (dos), del presente instrumento juridico.

L&.. De conformidad con lo previsto en el articulo 81, fraccion IV del Reglamenio de la Lay i
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en caso de discrepancia enira i
cantenido en la convocatoria y el presente instrumento juridico, prevalecera lo establecido i In
coinvocatoria y la junta de aclaraciones.

LO.- Sefiala como su domicilio para todos los efectos de este acto juridico, el ubicado an Caliex
Liurango namero 291, Colonia Roma Norte, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, Codigo Posizl
06700, en la Ciudad de México.

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

I.4.- Es una sociedad civil constituida de conformidad con las leyes de los Estados Unidus
Mexicanos, segin consta en la Escritura Piblica nimero 28,316 de fecha 05 de diciembre de
20°12, pasada ante la fe del Licenciado Rubén Arambula Curiel, Titular de la Notaria Publica
niimero 121 de Guadalajara, e inscrita en la Direccion del Registro Publico de la Propiedad y i
Gomercio de la misma Entidad en el folio electrénico namero 276461.

h.2.- La C. Karla Marilu Torres Castillo, acredita su personalidad en términos de la Escrituia
Miblica nomero 18,142 de fecha 20 de abril de 2016, pasada ante la fe del Licenciado el
Enrigue Zuloaga, Titular de la Notaria Publica nimero 08 de Guadalajara, e inscrita en ki
Direccion del Registro Publico de la Propiedad y de Comercio de la misma Eniidad en &l foliu
slectrénico nimero 276461, y manifiesta bajo protesta de decir verdad que las faculiades que
fueron conferidas no le han sido revocadas, modificadas ni restringidas en forma alguna.

3.~ Su objeto social conforme a sus Estatutos consiste, enire otros en la prestacion y
contratacion por cuenta propia o ajena de servicios profesionales de Terapias dialiticas o
pacienies con padecimientos renales y otras enfermedades, incluyendo terapias con equipo
movil, la comercializacion de productos de especialidad renal y suplementos alimanticios,
consulta, la instalacién de catéteres y la valoracién de los pacientes renaleg.
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it.A.~ Guenia con los registros siguientes:
~  Registro Federal de Contribuyentes nimero: 0CC130110JR9.
« Registro Patronal ante “EL iNSTITUTO” y EL INFONAVIT namero: [ NN

Cuenta con el documento vigente expedido por el Servicio de Administracion Tribuiaria
{$3AT), de opinidn de cumplimiento de obligaciones fiscales en sentido positivo, de conformidad
oo el articulo 32 D del Cadigo Fiscal de la Federacion, asi como a lo dispuesto por las Reglas
2.1.31 y 2.1.29 de la Resoluciéon Miscelanea Fiscal para 2020, publicada el 28 de diciembre de
2019 en el Diario Oficial de la Federacién, de los cuales presenta copia a “EL INSTITUTO"
.o efectos de la suscripeidn del presente contrato.

M. Sus trabajadores se encuentran inscritos en el régimen obligatorio del Seguro Social, y al
~ostienie en el pago de las cuotas obrero patronales a que haya lugar, conforme a lo dispucsio
n la Ley del Seguro Social, cuyas constancias correspondientes debidamente emitidas por “FiL.
INETITUTE™ exthibe para efectos de la suscripcion del presente instrumento juridico.

11.7.- Cuenta con el documento correspondiente vigente, expedido por “EL. INSTITUTO” sobiw
« cumplimiento de sus obligaciones fiscales en materia de seguridad social, conforme al
Acuerdo ACDO.SA1.HCT.101214/281.P.DIR dictado por el H. Consgjc Técnico de “EL
INGTITUTO” en la sesion ordinaria celebrada el 10 de diciembre de 2014, publicado en el
iiario Oficial de la Federacion el 27 de febrero de 2015 y su modificacién publicada en el

rnizmo de fecha 3 de abril de 2015, del cual presenta copia a “EL INSTITUTO” para efectos de
l; suscripcidn del presente contrato.

i‘n 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,
tnviera a favor de “EL INSTITUTQ”.

il.iie Cuenta con el documento correspondiente vigente, expedido por e! INFONAVIT en los
rarminos 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 situacion fiscal en materia de aportaciones patronales y entero de descuentos,
sublicado en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de junio de 2017, del cual presenta copia
s INSTITHTO” para efectos de la suscripcion del presente contrato.

01.9.- Manifiesta bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en los supuestos de los articulos
16 v 60 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Fublico.

establecido en el articulo 15 de la Ley de Adquussciones Arre'idamientos ¥ Sennc.os del S
Yahlico.

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

li.41.- Relne las condiciones de organizacién, experiencia, personal capacitado y demas
focursos téchicos, humanos y econdmicos necesarios, asi como con la capacidad legal
suficiente para cumplir con las obligaciones que contrae en el presente contrato.

.12 Para efectos legales y de notificacién relacionados con el presente contrato, seiiala comc
domicilio para oir y recibir toda clase de nofificaciones y documentos, el ubicado en Calie Lopez

Mateos nimero 64, Colonia San Francisco, Codigo Postal 45300, Tala, Jalisco, teléfono: O
(384) 738-1617, correo electrénico:*

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

CLAUSULAS

PEAIMERA.~ OBJETO DEL CONTRATO.- “EL PROVEEDOR” se obliga a prestar el "Serviciu
Médico integral de Hemodidlisis Subrogada® (Partida 38), cuyas caracieristicas, cantidades,
alcances y especificaciones se describen en los Anexos 1 (uno) v 2 (dos) del presenic
instrumento juridico, asi como a las condiciones de la convocatoria, junta de aclaraciones y ais
de Fallo del procedimiento del cual deriva el presente contrato, disponibles para su consulta en
el Portal de Compras Gubernamentales CompraNet.

SEGUNDA.- IMPORTE DEL CONTRATO.- El importe del presente conirato es por la caniidad
minima de $5,084,640.00 (CINCO MILLONES OCHENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS
GCUARENTA PESOS 00/100 M.N.), mas el Impuesto al Valor Agregado (I.LV.A.), vy por la
caniidad méxima de $12,709,840.00 (DOCE MILLONES SETECIENTOS NUEWYLE MIL
GCHOCIENTOS CUARENTA PESOS 00/100 WM.N.), mas el Impuesto al Valor Agregado

(LV.A.), de conformidad con los precios unitarios que se indican en el Anexo 2 (dos) del
presente contrato.

Lo anterior, de conformidad con lo siguiente:

. . ) Mrecio Unitario
. . Cantidad total Cantidad ioial
Part -
ida Delegacion minima MAXIMa con Descuenio
(M.N.)
as Jalisco 5,778 14,443 $850.00

‘fﬂ.,AS PARTES” convienen que el presente contrato se celebra bajo 1a\modalidad de precics
fijos, de acuerdo con los precios unitarios pactados, por lo que el mokio de los mismos Ao <
carnbiara durante la vigencia del presente instrumento juridico.
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TERCERA- FORMA Y CONDICIONES DE PAGO.- Se efectuara el pago a “biL
PROVEEDOR”, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 51 de Ia Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Pliblico y 93 de su Reglamento, asi como por s

~niablecido en los Términos y Condiciones que se agregan at presente contrato en el Anexo 1
immiee).

‘L PROVEEDOR” debera presentar a la fecha del corte de los servicios, la representacion
presa del Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI) y el Reporte de sesiones
ciectivamente otorgadas, en el periodo obtenido del Sistema de “EL INSTITUTOQ”, en caso de
gue “EL PROVEEDOR” no cuente con sistema de informacion y mensajeria HL7 certificadn y
I+ informacion se envie en archivo de texto, adicionalmente entregara copias de la solicitud de
subrogacion de servicios (4-30-2/03) y documentos(s) que incluya la fecha, nombre y firma do
recopcion de los servicios por e derechohabiente y/o acompafianie, documentos fue
oniregaran para su autorizacion al Administrador del contrato, intemamente serdn validados por
parie del Jefe del Servicio, el Subdirector Administrative y el Director Médico de la Unidad, =
mas tardar 5 (cinco) dias habiles pesteriores a la fecha indicada, la presentacién impresa del
11 debera referir a las sesiones otorgadas que se encuentran sefialadas en sl reporte.

Ll pago se realizard en pesos mexicanos, en los plazos normados por la Direccién de Finanzas
an el “Procedimiento para la recepcién, glosa y aprobacién de documentos presentados para
iramiie de pago y la constitucién, modificacion, cancelacion, operacién y controt de fondos fijos”,
4 ios 20 (veinte) dias naturales posteriores a aquel en que “EL. PROVEEDOR?” presente en las
Areas de Tramite de Erogaciones de las Delegaciones y UMAES en donde se haya prestado el
servicio, la representacion impresa del CFDI y la documentacién comprobatoria que acredite la
siiirega de los servicios prestados, asi como del Reporie de sesiones otorgadas en el periodo,
ambos documentos deberan estar previamente autorizados por el administrador del contrato, en
sano de que “El. PROVEEDOR” no cuente con sistema de informacion y mensajeria HL7
caifificado y la informacion se envie en archivo de texto, adicionalmente entregara copias de la
soliciiud de subrogacion (4-30-2/03) y documento que incluya la fecha, nombre y firma de
racepcion de los servicios por el derechohabiente yfo acompafante, en las Areas de Tramiie de
rogaciones de las Delegaciones y UMAES en donde se haya prestado el servicio, de lunes a

viernes en un horario de 9:00 a 14:00 horas, previa validacion y autorizacién que para tal efe:cio
renlice el administrador del contrato.

t-n naso de aplicar, de igual manera “EL PROVEEDOR” debera entregar nota de crédiio a

favor de “EL INSTITUTO" por el importe de Ia aplicacién de la pena convencional por atrasa o
deficiencia del servicio.

“EI. PROVEEDOR” debera expedir sus CFDI, en el esquema de facturacién electronica, con
las especificaciones normadas por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT) a nombre d
instituto Mexicano del Seguro Social, con Registro Federal de Confribuyentes IMS421231 145,
<lomicilio en Avenida Paseo de la Reforma nimero 476, Coldpia duarez, Codigo Postal 06600,
Damarcacion Territorial Cuauhtémoc, en la Ciudad de México. (
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wi| PROVEEDOR?, para cada uno de los pagos que efectivamente reciba, de acuerdo corn
cuia clausula, deberd de expedir a nombre de “EL INSTITUTO?, al “CFDI con complemenio
para la recepcion de pagos’, también denominado “recibo electronico de pago”’, el cual
alaborara dentro de los plazos establecidos por las disposiciones fiscales vigentes y lo cargars
i el portal de seivicios a proveedores de la pagina de “EL INSTITUT¢)”.

Para la validacién de dichos comprobantes “EL PROVEEDOR” debera cargar en iniemet, a
iravés del portal de servicios a proveedores de la pagina de “El. INSTITUTO” el archivo o
jormato XML, la validez de los mismos sera determinada durante la carga y unicamente lou
comprobantes vélidos seran procedentes para pago.

Fl pago se realizara mediante transferencia electronica de fondos, a través del esquorii
clectronico interbancario que “EL INSTITUTO” tiene en operacion; para tal efecto, Bl
PROVEEDOR?” proporcionara con oportunidad su ndmero de cuenta, CLABE, banco y sucurs:al,
@ menos que “EL. PROVEEDOR?” acredite en forma fehaciente la imposibilidad para elio.

FI pago se depositara en la fecha programada, a través del esquema interbancario si la cucnia
hancaria de “El. PROVEEDOR” esta contratada con BANORTE, BBVA BANCOMER, HHEBC,
SCOTIABANK INVERLAT o a través del esquema interbancario via SPE! (Sisterma de Pagus
Elecirénicos interbancarios), si la cuenta pertenece a un banco distinio a los anies
mcncionados.

El administrador del contrato sera quien dara la autorizacion para que la Direccion de Finarzas
proceda a su pago de acuerdo con lo normado en el anexo “Cuentas Contables’ dal
“wrocedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de documenios preseniados para tramiie
de pago v la constitucién, modificacién, cancelacion, operacion y control de fondos fijos”.

t11 ningin caso se debera autorizar el pago del servicio, si no se ha determinado, calculado vy
notificado a “EL PROVEEDOR?” las penas convencionales o deducciones pactadas en el
presente contrato, asi como su registro y validacion en el Sistema PREI Millenium.

“21. 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 jusiificacion v
cormunicacion por parte del mismo al administrador del contrato para su autorizacion express,
debiendo éste informar a las areas de trdmite de erogaciones de dicha justificacion y reposicion
del CFDI en su caso.

gzl PROVEEDOR” deberd entregar el CFDI a favor de “EL INSTITUTO™ por al importe de L
aplicacion de la pena convencional por atraso.

Las Unidades Responsables del Gasto (URG) deberan regisirar el conirato y su dictamen
presupuestal en el Sistema PREI Millenium para el tramite de pago corrgspondiente.
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“i-l. PROVEEDOR”, durante la vigencia del presente confrato, se obliga a presentar a “kl.
INSTITUTO”, junto con el CFDI respectivo la constancia positiva y vigente emitida por «l
INFONAVIT y la "Opinién de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad social”,
vigente y positiva, la cual puede ser consultada a fravés de la pagina electronica

hitp.//Aww.imss.gob.mx/tramites/cumplimiento-obligaciones, en los términos requeridos por “i=1.
BITITUTO”,

% servicios cuya recepcidn no genere alta a fravés del SAI ni realice a) PREI Millenium de
manera electronica, deberan contener fa firma de recepcién y de autorizacion para el tramite de
reaggo de acuerda a lo establecido en el “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de
rincumentos presentados para tramite de pago y la constitucion, modificacion, cancelacion,
CROFACIoN Y control de fondos fijos” vigente.

tara que “Fl. PROVEEDOR” pueda celebrar un contrato de cesidn de derechos de cobro,
rdiebera notificario por escrito a “EL INSTITUTO” con un minimo de 5 dias naturales anteriores
ia fecha de pago programada; el administrador del contrate o, en su caso, el Titular del Area
oyuirente, deberd eniregar los documentos sustantivos de dicha cesion al drea responsabie
rle realizar el proceso, conforme al “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion e

dncumentos presentados para trdmite de pago y la constitucién, madificacion, cancelarion,
aperacion y contirol de fondos fijos”.

iia igual forma procederd en caso de que celebre contrato de cesion de derechos de cobro a

iravas de factoraje financiero conforme al Programa de Cadenas Productivas de Nacional
[inanciera, S.N.C., Institucion de Banca de Desarrollo.

'n caso de que “El. PROVEEDOR” reciba pagos en exceso debera reintegrar las cantidades
reagadas en exceso mas los intereses cofrespondientes, conforme a la tasa que establezca la
Loy de Ingresos de la Federacion, en los casos de promoga para el pago de créditos fiscales.
F e Intereses se calcularan sobre las cantidades en exceso y se computaran por dias naturales

dande la fecha de su entrega hasta la fecha en que se pongan efectivamente las cantidades a
disposicion de “EL INGTITUTO™.

i caso de que “EL PROVEEDOR” presente su CFDI con errores o deficiencias, conforme a o
nravisto en los arifculos 89 y 90 del Reglamento de la Ley de Adquisicioneas, Arrendamientos y
-seirvicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO” dentro de los 3 (tres) dias hébiles siguientos a la
racepeidn de la misima, indicara por escrito a “EL PROVEEDOR? ias deficiencias o errores gue
debera corregir. Il periodo que transcurra a partir de Ia entrega del cifado escrito y hasta rjue
“I=1. PROVEEDOR” presente las correcciones no se computara dentro del plazo estipulado
para el pago.

izl administrador del contrato ilevard a cabo la valoracién de la procedencia del pago por
concepto de gasios no recuperables conforme a lo previsto en los articulos 101 y 102 del
Heglamento de la l.ey de Adquisiciones, Arrendamientos yyServigios del Sector Publico, @
relacion con los articulos 38, 46, 54 Bis y 55 Bis, segundo pé de la Ley de Adquisiciongs,

d(w

‘Este Instrumento Juridico fue elaborado de conformidad “eon Tos doécumentos
conespondientes al procedimiento de coniratackm que se sefigta”.
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Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, previa solicitud por escrito a “EL.
PROMEEDOR?, acormpafiada de los documentos siguientes:

- Copia de la identificacién oficial vigente con fotografia y firma de la persona que haya
rualizado los iramites relacionados con el procedimiento de contratacion.

« El GFDI que redna los requisitos de los articulos 29 y 29-A del CFF, 37 al 40 del RCFIF v, et
su caso, la Resolucien de la Misceldnea Fiscal del Ejercicio que corresponda.

- la solicitud ia realizara al administrador del contraio para la determinacion de la procedencia
del pago y, en su caso, elaborar el finiquito y remitirlo para el pago respectivo a la Coordinaciorn
de Contabilidad y Tramite de Erogaciones, dependiente de la Direccidon de linanzas, o anie I
Jefaiura de Servicios de Finanzas o de la UMAE correspondiente.

Il pago del servicio quedara condicionado proporcionalmente al pago que “EL PROVEEDOLR”
deba efectuar por concepto de penas convencionales por atraso yfo por concepio de
deducciones. En ambos casos, “EL INSTITUTO” realizara las retenciones correspondieniss
subre el CFDI que se presente para pago. En el entendido de que en el supuesto de que soa
rescindido el contrato, no procedera el cobre de dichas penalizaciones, i la contabilizacion e

las mismas para hacer efectiva la garantia de cumplimiento, de conformidad con lo establecidc \)
por el articulo 95 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico.

CUARTA- PLAZO, LUGAR Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL. SERVICIO.. “EL.
PROVEEDOR” se obliga a prestar a “EL INSTITUTO” el servicio que se menciona en 1a
Clausula Primera del presente instrumento juridico, conforme a lo establecido en el Anexc
Téenico, los Términos y Condiciones y Anexos de Hemodidlisis Subrogada iniegrados en ol
Ansxo 1 (uno) de este instrumento juridico, apegandose a las condiciones, alcances y
caracteristicas detalladas en la convocatoria, juntas de aclaraciones y acta de Fallo del
procadimiento del cual deriva el presente contrato, disponibles para su consulia en el Porial de
Compras Gubernamentales CompraNet, y de acuerdc con lo siguiente:

BLAZO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.- El servicio deberd iniciar a mas tardar el dia 19
de enero y concluira el 31 de diciembre de 2020.

Asimismo. “EL PROVEEDOR” se obliga a cumplir con lo establecido en el inciso b) de los
[érminos y Condiciones, integrados como Anexo 1 (uno) al presente conirato.

Lo anterior de conformidad con los articulos 46 de la Ley de Adquisicionas, Arrendamienios v
Servicios del Sector Piblico y 84 de su Reglamento.

LUGAR DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.- “EL PROVEEDOR” ge obliga a presiar &l
servicio nicamente en sus instalaciones.
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Pof pingun motivo podrd “EL PROVEEDOR™ otorgar éste a través de terceros o en

incialaciones distintas a las propuestas y estipuladas en los Téminos y Condiciones y Anuxo
oenico, integrados como Anexo 1 (une) al presente contrato.

CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.- “EL PROVEEDOR?” se obliga con “El.
iHSTTYUTO™ a cumplir con las condiciones del servicio adquiridas, de acuerdo a lo establecido
en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones y Anexos de Hemadidlisis Subrogada que se
iniegran en el presente contrato como Anexo 1 (uno), asi como a lo ofrecido en sus propuestas
ifcnica y econdmica que se agregan en el Anexo 2 (dos) del presente instrumento juridico.

“abe resaltar que mieniras no se cumpla con las condiciones de la prestacion del servicio
coinblecidas, “EL INSTITUTO” no dara por aceptado el servicio objeto de este contrato.

CILIINT A MIGENCIA.- “LAS PARTES” convienen que ia vigencia del presente contrato serda a
narir de la emision del fallo y hasta el 31 de diciembre de 2020.

SEXTA- TRANSFERENCIA DE DERECHOS DE COBRO.- “EL. PROVEEDOR?” se obliga o no
ransferr o ceder por ningun titulo, en forma total o parcial, a favor de cualquier ofra 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 “I:L.
IMSTITUT” a través del administrador del presente contrato para tal efecto.

2. PROVEEDOR” debera presentar la solicitud correspondiente deniro de los 5 (cinco) dias
naturales anieriores a la fecha de pago programada, a Ia que debera adjuntar una copia de los
curira-recibos cuyo importe fransfiere, y demas documentos sustantivos de dicha transferencia,
i cual sera necesario para efectuar el pago correspondiente.

-+t con motivo de la iransferencia de los derechos de cobro solicitada por “EL PROVEEDOR” se
ariging un retraso en el pago, no procedera el pago de los gastos financieros a que hace

raforencia el articulo 59 de la Ley de Adquisiciones, Amendamientos y Servicios del Secior
ablico.

SEPTIMA. RESPONSABILIDAD.- Conforme a lo previsto en el articulo 53 de la Loy do
Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publice, “EL PROVEEDOR?” se obliga a
responder por su cuenia y riesgo de los dafos y/o perjuicios que por inobservancia o
negligencia de su parte, llegue a causar a “EL INSTITUTO” v/o a terceros. Asimismo, se obliga
A cumplir cabalmente el objeto del presente contrate v a entera satisfaccion de “El.
INGTITUTO”; por lo que respondera de ios defectos y vicios oculios que afecten la calidad de
lus servicios entregados, tanto durante el tiempo de vigencia de este contrato como duranie la
vida Ofil del bien, asi como a responder de cualquier ofra responsabilidad en que hubiere
incurtido en los términos sefialades en el Cédige Civil Federat.

del
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“). INSTITUTO” solo cubrira el Impuesto al Valor Agregado (L.V.A.), de acuerdo con o
establecido en las disposiciones fiscales vigentes en la materia.

wi PROVEEDOR”, en su caso, cumplira con la inscripcion de sus frabajadores en el régirmes
obligatorio del Seguro Social, asi como con el pago de las cuotas obrero-patronales a que hay:
lugar, conforme a lo dispuesto en ta Ley del Seguro Social. “EL. INSTITUTO”, a través del Araa
fisualizadora competente, podra verificar en cualquier momento el cumplimienio de dicha
obligacion.

“131, PROVEEDOR” que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por concepto de cuoias
obrero patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 B de la Ley del Seguro Social, acopis
gue “EL INSTITUTO” las compense con el o los pagos que tenga que hacerle por concepto de
coniraprestacion por la contratacion del servicio.

ROVENA.- PROPIEDAD INTELECTUAL, PATENTES Y/O MARCAS.- “EL PROVEEDOR” s¢
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 prestacion del servicio 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, nu
encontrarse en ninguno de los supuesios de infraccion a la Ley Federal del Derecho de Auiur,
ni a la Ley de la Propiedad Industrial.

I-n saso de que sobreviniera alguna reclamacion en contra de “EL INSTITUTO” por cualguis:
de las causas antes mencionadas, la tnica obligacion de ésie sera la de dar aviso en @l
domicilio previsto en este instrumento juridico a “EL PROVEEDOR?”, para que ésie lleve a cabo
las acciones necesarias que garanticen la liberacidon de “EL INSTITUTO” de cualguier
cuntroversia o responsabilidad de caracter civil, mercantil, penal o adminisirativa que, en su
CA50, S 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.- GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL COMTRATO.- “EL PROVEEDOR” se obliga
a enfregar a mas tardar dentro de lfos 10 (diez) dias naturales posieriores a la firma de este
insirumento juridico, en términos de ta fraccion 1l del articulo 48 de la Ley de Adquisicionas,
Arrendarnientos y Servicios del Sector Plblico, una garantia de cumplimienio de todas y cada
una de las obligaciones a su cargo derivadas del presente contrato, mediante fianza expedida
por compania autorizada en los términos de la Ley de Instituciones de Seqguros y de fHanzos o
favor del “Instituto Mexicano del Seguro Social” por un monto equivalente al 10% (diez poy
cienio) sobre el importe maximo que se indica en la Clausula Segunda del presenie coniraio,
sin considerar el Impuesto al Valor Agregado (1.V.A.), en Moneda Nacional
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“HL PROVEEDOR” queda obligado a entregar a “EL INSTITUTO” a pdliza de fianza antes
sofinlada, en la Division de Contratos, ubicada en Calle Durango nimero 291, 10° piso, Colonia
foma Norte, Nemarcacion Territorial Cuauhtémoc, Codige Postal 06700, en ia Ciudad de
Hicrdco, apegandose al formato que para tal efecte se entregara en !a referida Division.

tlicha poliza de garantia de cumplimiento del contrato se liberara de forma inmediata a “EL
FROYEEDOR” una vez que “EL INSTITUTO” le otorgue autorizacién por escrito, para que ésie
pueda solicitar a la afianzadora correspondiente la cancelacion de Ia fianza, autorizacion que se
eniregara a “El. PROVEEDOR” siempre que demuestre haber cumglido con la totalidad de las
hligaciones adquiridas por virtud del presente contrato; para lo anterior, debera presentar
radiante escrito la solicitud de liberacion de la fianza en la Divisién de Contratos, misma que
Hevara a cabo el procedimiento para su liberacion y entrega.

CMDGSO DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.~ En ei supuestio de que “EL. INSTITUTO” y
nor asi convenir a sus inlereses, decidiera modificar en cualquiera de sus partes el presente
conirato, “EL PROVEEDOR” se oblign a otorgar el endoso de la péliza de garantia
origiinalmentie entragada, en el que conste las modificaciones o cambios en la respectiva fianza,
siservandose los mismos términos y condiciones sefialados en la presente clausula para Ia
ehiroga de la garantia de cumplimiento, debiéndola entregar “EL PROVEEDOR” a mas fardar
ficitiro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del convenio respectivo.

DFECIMA PRIMERA. EJECUCION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE ESTE
LAINTRATO.- “EL INSTITUTO?” llevara a cabo la ejecucién de la garantia de cumplimiento de
conirato en los casos siguientes:

2 Se rescinda administrativamente el presente conirato.

w)  Durante su vigencia se detecten deficiencias, fallas o calidad inferior del servicio presiado,
en comparacion con lo ofertado.

¢) Cuando en el supuesto de que se realicen modificaciones al contrato, “EL PROVEEDGR”
no entregue en el plazo pactado el endosc o la nueva garantia, que ampare el porcentajo

establecido para garantizar el cumplimiento del presente instrumento, de conformidad con
la Clausula Décima.

d)  Por cualquier ofro incumplimiento de las obligacicnes contraidas en este contrato.

tde conformidad con el articulo 81, fraccion Il del Reglamentc de la Ley de Adquisiciones,

Arrendamientos y Servicios del Sector Phblico, ia aplicacién de la garantia de cumplimienio se
hara efectiva de manera proporcional al monto de las obligaciones incurnplidas.

MECIMA SEGUNDA.- PENAS CONVENCIONALES.- Do conformidad cor lo establecido en fos
ariiculos 45, fraccion XIX, 53 de ia Ley de Adauisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector\
i 'blico, 95 y 96 de su Reglamento, ia pena convencional apiicable a “EL. PROVEEDOR”, por

rada dia natural de atraso en el cumplimiento de las fechas pactadas, de acuerdo con
porcentaje de penalizacion establecido, aplicado al valor de esion programada con at
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ylo por las sesiones no transmitidas serd conforme a los conceptos y porcentajes sefalados cii
ol inciso H) de los Términos y Condiciones incluidos en el Anexo 1 (une) del presenta coniraiv.

Il administrador del presente contrato sera el responsable de determinar, calcular y aplicer
penas convencionales, vigilando los correspondientes registro o capiura y validacion e ol
sisterna PREl Millenium, asi como de notificarlas a “EL PROVEEDOR” personalmenie,
mediante oficio o por medios de comunicacion electrénica.

w1 INSTITUTO” descontara las cantidades que resulten de aplicar la pena convenciornal,
sobre los pagos que deba cubrir a “EL PROVEEDOR”. Por lo tanto, “EL PROVEEDOIR”
autoriza a descontar las cantidades que resulten de aplicar las sanciones sefialadas en pArraios
anteriores, sobre los pagos que éste deba cubrirle a “EL INSTITUTO” durante el periodo en
gue incurra y/o se mantenga en atraso con motive de la prestacion del servicio.

Fura autorizar el pago del servicio, previamente “EL PROVEEDOR” tiene que haber cubierio
las penas convencionales aplicadas conforme a lo dispuesto en el presente contrato. £l
administrador del presente contrato sera el responsable de verificar que se cumpla esia
obligacion, dentro de los 5 (cinco) dias hébiles siguientes a la conclusion del atraso.

DECIWA TERCERA.- DEDUCCIONES.- Con fundamento en lo dispuesto en los articulos 53 385
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Secior iMblico y 97 de su
Reglamento, “EL. PROVEEDOR”, por la entrega parcial o deficiente del servicio, se haid
acreedor a una sancién conforme los conceptos y porcentajes sefialados en el inciso H) de lus
Témninos y Condiciones que se integran en el Anexo 1 (uno} del presente conirato.

12t administrador del presente contrato sera responsable del calculo, aplicacion y seguimienio (e
las deducciones. | monto méximo de aplicacion de las deducciones no podran ser mayor @i
gue resulie de aplicar el porcentaje de la garantia de cumplimiento del presente contrato.

En caso de-que se exceda se podra proceder a la rescision del contrato.

DECIMA CUARTA.- TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.- De conformidad con lo
asiablecido en el articulo 54 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios dal
Secior 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 resolucion judicial alguna, cuando concurran razones de interés general o bien cuando
por causas justificadas se extinga la necesidad de requerir el servicio, objeto del presecii
contrato, y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones pactadas se
ocasionaria algin dafio o perjuicio a “EL INSTITUTO” o se determine la nulidad de los acio
que dieron origen al presente instrumento juridico, con motivo de la resolucion de uria
inconformidad o intervencién de oficio emitida por la Secretaria de la Fungion Pablica.

La terminacion aniicipada del presente contrato se sustentara mediante djctamen que precise
las razones o las causas justificadas que den origen a la misma. Los gas no recuperablat
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For ln terminacion anticipada seran pagados siempre que éstos sean razonabies, orién
comprobados y se relacionen directamente con el presente instrumento juridico.

DECIMA QUINTA.- SUSPENSION DEL SERVICIO.- Fn caso fortuito o fuerza mayor, bajo su
rosponsabilidad, “EL INSTITUTO” podra suspender la prestacion del servicio en términos del
ariiculo 55 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en
a0 caso Unicamente se pagaran aquéllos que hubiesen sido efectivamente prestados.

‘.uando la suspension obedezca a causas imputables a “EL INSTITUTO”, se pagaran previa
soliciiud de “EL. PROVEEDOR?” los gastos no recuperables de confermidad con el articulo 102,
iraccion |, del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Armrendamientos y Servicios del Sector
Hiblico, para lo cual deberd presentar su solicitud a “EL INSTITUTO” para su revision y
validacion, una relacion pormenorizada de los gastos, los cuales deberan estar debidamente
jusiiicados, sean razonables, se relacionen directamente con el objeto def servicio coniraiacio y
1 eniera satisfaccion del administrador del presente contrato.

PECIMA SEXTA. CAUSALES DE RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- “Ll.
HSTIUTO” podra rescindir administrativamente este contrato sin mas responsabilidad para of
inismo y sin nacesidad de resolucion judicial, cuando “EL PROVEEDOR?” incurra en cualguiors
41 lzs causales que se sefialan a continuacion:

(uzndo no enfregue la garantia de cumplimiento del presente confrato, a mas tardar
deniro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del mismo.

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

4. Cuando incumpla, total o parciaimente, con cualesquiera de las obligaciones establecidas
en el presente conirato y sus anexos.

. Cuando se compruebe que el servicio ha sido prestado con alcances y caracteristicas
distintas a las pactadas.

i, Cuando se transmitan total o parcialmente, bajo cualquier titulo y a favor de otra persiona

fisica 0 moral, los derechos y obligaciones a que se refiere el presente documenio, con
excepcion de los derechos de cobro, previa autorizacion de “EL INSTITUTO”.

@. Sila autoridad competente declara el concurso mercantil o cualquier situacion analoga o
equivalenie que afecte el patrimonio de “EL. PROVEEDCOR”.

. Cuando de manera reiterativa y constante, “EL. PROVEEDOR” sea sancionado por parie
de “Ei, INSTITUTO” con penalizaciones y/o deducciones sobre el mismo concepto de fos
Servicios que proporciona, o por ubicarse en los limites de incumplimientos previstos ari la
cldusula de penas convencionales y/o deducciones del presente instrumenio.

=

ey
S
a

Cuando se sitle en alguno de los supuestos previstos el articulo 50 de la ley dé
Adguisiciones Arrendamientos y Servicios del Sector Publi
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9. En e! supuesto de que la Comision Federal de Competencia Econémica, de acusrdo cori
sus facultades, notifique a “EL INSTITUTO” la sancion impuesta a “EL PROVEEDO”
con motivo de la colusion de precios en que hubiese incurrido duranie el procedimiento o
contratacién, en contravencion a lo dispuesto en los articulos 9 de la Ley Federal de
CCompetencia F:condmica y 34 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios !
Sector Pablico.

10. Si *EL PROVEEDOR?” no permite a “EL INSTITUTO” la administracion y verificacion =
gue se refiere la cldusula correspondiente del presente contraio.

UECIMA SEPTIMA.- RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTG”, en
téiminos de lo dispuesto en el articulo 54 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamienios v
servicios del Sector Pablico, podra rescindir administrativamente el presente coniraio e
cualquier momento, cuando “EL PROVEEDOR?” incurra en incumplimiento de cualquiera de lag
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 anteceds, lo hara saber a “Ll.
PROVEEDOR?” de forma indubitable por escrito, a efecto de que éste exponga lo que a i
derecho convenga y aporte, en su caso, las pruebas que estime periinentes, en it
término de 5 (cinco) dias habiles, a partir de la nofificacion de la comunicacion e
referencia.

b) Transcurrido el término a que se refiere el inciso anterior, se resolvera considerando o5
argumentos y pruebas que hubiere hecho valer.

¢} La determinacion de dar o no por rescindido administrativamenie el presente coniraio,
deberd ser debidamente fundada, motivada y comunicada por escrito a “El.
PROVEEDOR?” dentro de los 15 (quince) dias habiles siguientes, al vencimiento del piazo
sefialado en el inciso a), de esta Clausula.

En el supuesto de que se rescinda este contrato, “EL INSTITUTO” no aplicaran las penas
convaencionales, ni su contabilizacién para hacer efectiva la garaniia de cumplimiento de esic
insirumento juridico.

En caso de que “EL INSTITUTO” determine dar por rescindido el presente contrato, se deberd
formular y notificar un finiquito dentro de los 20 (veinte) dias naturales siguientas a la fecha en
que se notifique la rescisiéon, 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
paygos que, en su caso, deba efectuar “EL INSTITUTO” por concepto de la presiacién del

servicio por “EL PROVEEDOR” hasta el momenio en que se determine la rescision
administrativa.

Iniciado un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO”, bajo su Yesponsabilidad, podri
suspender el tramite del procedimiento de rescision.

Pagina 14 dg
DIVISION DE CONTRATOS o

NIVEL CENTRAL

“Este Mstrumento Juridico fue elaborado de conformidad con los dd
correspondientes al procedimiento de conlratacion que se sefiala™.




P INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
e DIRECCION DE ADMINISTRACION
Lo UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA Contrato NGmero
‘ COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y DC20S058
GONTRATACION DE SERVICIOS

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

i previamenie a la determinacion de dar por rescindide este contrato, “EL. PROVEEDOR”
preta el servicio, el procedimiento iniciado quedara sin efectos, previa aceptacion y verificacion
de “EL INSTITUTO™ por escrito, de que contintia vigente la necesidad de contar con &l servicin
v aplicando, en su caso, las penas convencionales correspondientes.

"I INSTITUTO” podra determinar no dar por rescindido este contrato, cuando durante &l
procedimiento advierta que dicha rescision pudiera ocasionar algiin dafio o afectacion a las
funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, “EL INSTITUTO” elaborara un dictamen

2n el cual justifique que los impactos econdmicos o de operacion que se ocasionarian con la
regeision del contrato resultarian mas inconvenientes.

fir po darse por rescindido este confrato, “EL INSTITUTO” establecera, con “il.
PROVEEEDOR”, un nuevo plazo para el cumplimiento de aquellas obligaciones que se hubiesen
émjado de cumplin, a efecto de que “EL. PROVEEDOR” subsane el incumplimiento que hubiere
waiivado el inicio del procedimiento de rescision. Lo anterior se llevara a cabo a través do un
convenio modificatorio en ¢l que se atenderd a las condiciones previstas en los dos Gltimas

parraios del artlculo 52 de la Ley de Adquisiciones, Amrendamientos y Servicios del Sector
tblico.

UECIMA OCTAVA.- RFELACION LABORAL.- “LAS PARTES” convienen en que "L
BIATITUTO” 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 presenfe

mistrumento  juridico, toda vez que dicho personal depende exclusivamente de “EL.
[FROMEEDOR",

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

“I-L. 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 competenies.

PRGIMA NOVENA.- CONFIDENCIALIDAD.- “EL PROVEEDOR” se compromete con “kl.
IMSTITUTO™ a firmar un acuerdo de confidencialidad, en el cual se establece que en ningin
momento y bajo ninguna circunstancia podra hacer uso de la informacion puesta a si
izposicion o generada durante y posterior a la vigencia de! presente contrato para un fin
~istinto al establecico en su objefo, sujetdndose a las responsabilidades econdémicos, penales y

‘e cualquier ofra indole a instancia de “EL. INSTITUTO” que deriven del incumplimienio del
acuerdo.

L

VIGIESIMA.- MODIFIGACIONES.- De conformidad con lo establecido en el articule 52 de la L.
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO” po
«clabrar por escrito Convenio Modificatorio, al presente cokitrato dentro de la vigencia /del
rmismo. Para tal efecto, “EL PROVEEDOR? ss obliga a entregay, ep su caso, la modificacioide
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la garantia, en términos del articulo 103, fraccién Il del Reglamento de la Ley de Adguisiciones,
Arrendamientos y Servicios det Sector Publico.

BRORROGAS.- Asimismo, se podran acordar prorrogas al plazo originalmente pactado por
uaso forivito, fuerza mayor 0 por causas atribuibles a “EL INSTITUTG”, fo cual debera esiu
debidamente acreditado en el expediente de contratacidn respectivo. diEl. PROVEEDOR”
puede solicitar la modificacion del plazo originalmente pactado cuando se actualicen y s
acradiien los supuestos de caso fortuito o de fuerza mayor.

Cualquier modificacién a los derechos y obligaciones estipuladas por “LAS PARTES” en «l
piasenie contrato, debera formalizarse mediante convenio y por escito, mismo que ser
susurito por los servidores publicos que lo hayan hecho en el contrato, guienas los sustituyan o
asién faculiados para ello.

VIGESIMA PRIMERA.- ADMINISTRACION Y VERIFICACION.- Los servidures piblicos de la
Delegacion o UMAE que corresponda y que se integran en el Anexo 3 (tres) del preseni:
contrato, seran los responsables de dar seguimiento y verificar el cumplimiento de los derechios
y ubligaciones establecidos en el mismo, de conformidad con su ambiio de competencia, eri
iérminos del articulo 84, peniltimo parrafo del Reglamento de la Ley de Adguisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico {

n el caso de que se lleve a cabo un relevo institucional temporal o permanente con diciic
servidor publico de “EL INSTITUTO” tendra caracter de ADMINISTRADOR DEL CONTRATO I
persona que susfituya al servidor publico en el cargo, conforme a la designacia
corrgspondiente.

VIGESIMA SEGUNDA.- PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION.- En cualquier rmomeri
duranie la vigencia del presente Contrato, “EL PROVEEDOR” o “EL INSTITUTY” podran
presentar ante el Organoc Interno de Control en sEL INSTITUTO” soliciiud de conciliacion por
desavenencias, derivadas del presente instrumento juridico, conforme a lo dispuesio por s
articulos 77 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Secior Publico y 1206 do
su Feglamento.

Vi SIMA TERCERA. RELACION DE ANEXOS.- Los ancxos gue se felacivnan u
continuacién forman parte integrante del presente contrato.

Anexo 1 (uno)  “Certificado de Disponibilidad Presupuestal Previo, Anexo Taenicn,
Términos y Condiciones y Anexos Hemodidlisis Subrogada”

Anexo 2 (dos)  “Propuesta Técnica, Propuesta Economica, Acia de Junita de
Aclaraciones y Acta De Fallo”

Anexo 3 (tres)  “Documento de designacion de Administrador del Conirato”
VIGESIMA CUARTA.- LEGISLACION APLICABLE.- “LAS PARTESY sgObligan a sujotui::

cstriciamente para el cumplimiento de!l presente contrato, a todas y cdida una de las clausuias
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dol mismo, asi como a lo establecido en la Ley de Adgquisiciones Arrendamientos y Servicios
ael Sector Publico, su Reglamento y supletoriamente al Codigo Civil Federal, a Ia Ley Federal

' Procedimiento Administrativo, al Cédigo Federal de Procedimientos Civiles y demas
ordenamientos aplicables en Ia materia.

VIGESIMA QUINTA,.- JURISDICCION.- Para Ia interpretacion 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 jurisdiccién de fos Tribunales Federales competentes

de la Ciudad de México, renunciando a cualquier otro fuero presente o futuro que por razén de
a4 domicilio les pudiera corresponder.

Pravia lectura y debidamente enteradas “LLAS PARTES” del contenido, alcance y fuerza legal
del presente contrato, en virtud de que se ajusta a la expresién de su libre voluntad v que @
consentimiente no se encuentra afectado por doio, error, mala fe, ni ofros vicios de la voluniad,
ko firman y ratifican en todas sus partes, por quintuplicado, en la Ciudad de México, el 17 «n

snere de 2020, guedando un ejemplar en poder de “EL PROVEEDOR” y los restantes on
noder de “EL INSTITUTO”.

“EL INSTITUTO” “EL PROVEEDOR”
WETITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL OCCINEFGROUR, 5.2,

@&M»mg—-

“C. KARLA MARILU TORRES CASTILLG
Representante Legal

Encargada- efatura de Servicios de
Prestaciones Médicas de ia Delegacién Jalisco
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Contrato Niimero
DC208056

ANEXO 1 (UNO)

“CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO, ANEXO
TECNICO, TERMINOS Y CONDICIONES Y ANEXOS HEMODIALISIS

SUBROGADA”

ANEX0S

DIVISION DE CONTRATOS

> EL RRESENTE.ANEXO CONSTADE 64, HOJAS INCLUYENDO ESTA GARATULA -






o —— s

SOLICITU: 0000Yz7123.. 20

Dependencia Solcltante:

Servigia:.

Fécna impretion: ammprs

1)

.5} Coimprometido @en P@m) -

""""’"““‘“E"“"’“m : -

Fmamierd'PﬂEl-M'lian&m' Por I Gue' el monfo sefia 30 Se encisy Gomprometid pers.dr §
servitios previc cumplimiento del Tharco Amatvo, vigente, eleda esponsablitad del
lo anterier con fundamento.en 105 articuitis: 35 6l oy Federaldembmpmy :

Adquisiciones, Arendaimientes y-Servicioe dal Sector Publice, 4 48 fragoloh it da
Migmas. 8°, 144 y 148, d8l Reglaments Tteior el IMSS ¥ o fitimeral.7.2.40 de 12N
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CONTRATO PRE{" __
CONTRATO IMSS .~

IMPORTE : 444130000000
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i curplimiento 310 dispuesto el meral 4243 de s el
o siciones, Arrendamientos y: Servicios &
establece el presf"?nfﬁ An.ézio' 'Té-(f[-?ifi_d.‘f,_;pgt_ﬁr'_a_

- Closario deTérmings = 0
AAMI: Assc:‘ociétio‘ri__ for the AqY;qué'méh;\ d]‘::l_\{l_qs‘_c:l_i_“cal_‘ l_r'\f_s_t_;r_u me_rzmtajgit?ﬁ_ﬁ@,' 2
Acuerdo de Nivel de Servicio: Estandares cuan

Aarea solicitante.

Administrador del Contrato: En Delégacidries s‘e,ré_‘_-éi. Jefe de Servicios Ad_m'inist_rétivd_s_y eni-_'__L_J:n_i_d_édfMéQiga_
de Alta Especialidad ser el'Director_Admini_strativo. ST e ST 2

Area Contratante; EI 4rea que fungiré con tal:caracter, qﬂje'-para.ei'ciasg que _n_os“'écupg'fé's”la ZD_i\'/i‘sLiQ-nj:-,c::je
>erviclos Integrales, aclscrita a a:Coor,dina_cibn”Téc

: cnica de Bienes y Servicios ‘de |a Coerdinacion ‘de-.
Adquisicion de Bienesy Contratacion de Servicios: ' e T T

Area Requirente: Delegaciones Wo UMAE; misry

. Jue i _ ‘im'réntos,.'ppr-"co_n.ii:l_qc’gqfdé-- la.
Coordinacién de Dlanéatién_de-Inﬁraestrucluraf_Médic'a- al drea contratante, SRR

Area Técnica: Pars 1a evaiuacion écnico médica serd, la- Coordinacion de Planeacion de tnfraestriuctura
Medica (CPIM), a través de- la. Coordinacion Técnica. de Servicios, inditectos con ef apeyn de. personal
operativo designada por las -Del_égar_:iones_ygUMﬁE{ Para la -‘e\gal_t'.qacié.n'-_‘-déi";IGS"'Jaspectcis_- téchico
informaticos, ser4. la. Coordinacién de Servicips Digitales y'de'lnfo'r'r_naciéh'- para la Salud y Administrativas
(CSDISA); la evaluacion. de fos aspectos de Proteccion Civil se realizard por el Jefe dé!:D@fpértémer‘atofq’e )
Conservacion y Servicios Gernerales Delegacionai o de' UMAE.'En- st ¢aso; Ta CPIfM concentrars, para su -
&nvio.a la CTBS, las evaluaciones elaboracias por cada unadelas dreas téch'ic_as'ahte.riormér'it;é enunciadas,
las cuales emitiran y suseribiran cada evaluacién respecto a‘los aspectos de su’-t’:ompéteﬁt:ia;*-ér_i--'té‘rhiinos' ﬁ
del Reglamento Interior det Instituto Mexicano del Seguroe'Social; S . A

AST: Aspartato aminotransferasa. Y Ny
. - g O _
CBI: Cuadro Basico Institucionat. . o

'n""FF el o o T =y 2 oha o } :
CDIk Coordinador Delegacienal-de informética;A e
COCT: Coordinacion de Contro| Técnico. de _Inéuri_'\os. Area del Instituto responsabie de verificar'la calidad
e los productos de acuerdo a Ig Normatividad establecids. . ‘
COFEPRIS. Comisidn Federsa! Para la Prevencion de Riesgos Sanitarios,
CompraNet Ei Sisterma Electrénico. de informacion piblica gubernamental so
arrendamientos, servicios, con direccién electrénica en Intefnet: http//compra et.fun

desarrollado por la SFP gue permité a log ‘proveedores
informacion por medips

procedimiento un mecanis

; ‘ 1eCtronica, asi como  generar para cada
Mo de seguridad que garantice la confidenciatidad de las propuestas kg

.. Paginalde2y X




GOBIERWODE -

qdﬁnni&ﬁéu#égmc.ﬁ DE sEﬁﬁﬂcibs_lquecTos :

reciban por esa via; y que constituye & Unico instrumentg con. el 't:uél'k_ppdr'éhfrafb'rirsge los sobres gue
contengan las proposiciongs en la fecha y héra establecidas.en el presente docurnento para el.iniclo de los
-actos te presentacion y apertura. rooo T iE e

*Consurniblé: Los materiales desechables necesarios para que el insumo realice sus funciones conforme a
U intencion de uso que pierden sus propiedades o caracteristicas de origen despues de usarsey que son
de.corisumo fepetitive - o T Love S .
Cuadro BéSiCQ ycatalogo de Insumos del Sector Saliid: Docurfientd normiativo gue regula los insumos que
Se utilizan en las instituciones def Sisterna Nacional de Salud. T -

‘Canitrol de calidad: Son fas actividades en Ia étapa preanalitica, ana‘-liti'éa_ y postanalitica ytécnicas

operativas desarroliadas para cumplir con los requisitos de calidad gstablecidos por la normatividad.

Convocatoria: El docurnento guie contiene los requisitos de carécter legal, técnicoy econGmico con
respecto dé log getvicios objeto de ta contratacion y'las personas interesadas en proveerlos o prestarlos, asi
coma los términos a que se sujetara ef procedimiento de contratacion respectivo y los derechos y
obligaciones de las partes, de conformidad al MAAGMAASSP.

CuCop: Ci‘ésiﬁ’éédor O_nic_o- de .Contfataic'iones Pubticas

DlDT:;D-iFeccic')n de Inn_oyacién y Desarrollo Techolé‘gico;
DOF: Diario Oficial de'la Federacion. ~

EMA.- Entidad Mexicana de Acreditacion AC.

Equipo de Cémputo; Equipe requerido para la correcta operacion del sistema de informacién en cuanto a
entradas, procesamientos y salidas de informacién, tanto electrénica corno manual

Equipo Médice: Son los aparatos con los que se realizardn los procedimientos hemodialiticos a los
pacientes que -presentan insuficiencia renal aguda o crénica U Otfos padecimientos que requieran
detoxificacion sanguinea, cornsisten en las maguinas de hemodialisis, planta de fratamiento de agua, sillon
clinico. -~ . ...

Hemodidlisis: Procedimiento. terapéutico especializado empleado en el tratamiento de la insuficiencia
renal, aplicando técnicas y procedimientos especificos a través de equipos; soluciones, medicamentos e
instrurnentos adecuados, que Utiliza coma principio fisice-guimico la 'difusion pasiva del agua y solutos de
la sangre a través de una membrana semipermeable extracorporea .

Insuficiencia Renal Crénica o IRC: Pérdida de la funcion renal genéralm'ente lenta y progresiva, irreversible.
de origen multifactorial. '

Instituto o IMSS:; Instituto Mexicano del Segure Social.
'LVA: Impuesto al Valor Agregado.

KTNV. Indice matematico gque empiea a la urea como marcador para determinar la dosis de diglisis, tanto
en hérnodialisis corno en dialisis peritoneal. Rango de referenciade 12 - 14. -

LAASSP: Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

Localidad: Circunscripciones territoriales sefialadas per este Instituto en el Anexo Tl de! presente
documento. ‘

Mantenimiento Correctivo: Es el servicio que debe realizar -el p_restadof del servicio a las maquinas de

H_e-m‘qd_iéliSis,’ Planta de Tratamiento de Agua y de computo que presente fallas a fin de garantizar los
niveles de servicios requeridos por el Instituto. 3}
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NOM-003-5543-2010: Norrmia Oficial Mexicana pars
OIC: Organo Intermoide Co'r-ji__;i'é,j'ls_.ft'-_:dn él'._lr'z_s_tji__t-_luﬁj Méxi&a’ngj.dél" s_e';_équsggiap_.'__ o
Only Exportation: Equipos-que son fapric

. n: Equ on fabricados en un pais y gide no se usan en €ltmismo. por noeybrir can-
las-dispc‘:siciones ofic_ialle_sde.qa‘i-l:dad_-.-'-"‘__.' BRI St LT
Only Investigation: Equipes 'qL"‘Je:,s'QnA- y_tf_lizané-en_‘_él.._pa':,g'g._--;:c:iijnde--spn.'-.i_‘-ab_ricﬁdéﬁ_ coMmo. protatipos para
investigacién'y désarrollo de. los: mismos;, que no acreditan énf'bbef_a'_rcién_;'ﬁérm_a-l_‘ftincibne:m"".él..ieg% ot ;
r.ela'cidnaequiposde.fabricacién nermal.. o e e TR

efueron dados de baja del prdgramé,a.h‘;feﬁiormentéM-que-_feqluli_e‘iéh“‘
eranfa de marera definitiva,: P R T T T

Planta de Tratamiento.de Agus: Sisternia- cefi ‘de- tratamient fe.agua par ¢ s inversa para.
produccion de agua de‘gaiic__:lad para empleo en h‘emo;iiéli_s_f; -de ac 8 loestablecido e ' of Ape’;i'-‘]dirce '
Normativo “A" de la NOF!MA__;)ﬁcie;_j,fM_e};iga_na-i}s_]QM-%OQS;ﬁSA:’;.:Zgl Para.la pra | cliglisis, - -
Partida: La division o-desgio'sg'dé Ios bité_ﬁéé"ds_ervié'fos; CQHtéh_idos:é.'nr'cjh p[océd_i-rhféhro.aé"édnt,ratahidnfﬁ"
€n un contrato.o pedido, para diferenciarlos unos d T

® atros, clasificarios.o agruparios .. _
POBALINES: Politicas, Bases y Linearnientos er: materia de Adqﬁisié:jones'}Af_rétjd'émiéh‘fés‘y;fSéWjCi‘ds,ciél
Instituto Mexicano del SefguroSQc_:iai;': ‘ S e o v R 7
Precio Méximo de Referencia: Es ef precic a partir del cual, sin excepcion, los  proveedores ofezcan
porcentajes de descuento como parte de su Proposicion; misrnos gueserén:objeto de evalyacion. "

modidlisis Jimi apeutico especializado que tiliza comé-prineipio fisico-
quiimico lz difusion de aguay solutos pasiva a través de una ‘memibrana artificial semipermeable, Yy que se

plicando IS aparatos e instrumentos adecuados. .

Reglamento: Reglamento de ia. Ley-de Adquisiciones, Arre ndamie n’tbéjy. Serviclos del Sector Pﬂbﬂc_é; o /

SAT: el Servicio de Adrninistracidn Tributaria, -

SSA: Secretaria de Salud, '

SFP" Secretaria de la Funcion PUblica.

e e e e e e
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' COORDINACION TECNICA D SERVICIOS INDIRECTOS

Unidad -Médica: Unidades de Medicina Familiar, Hospitales Generales de Zona, Hospitales Regionales,
Hospitales Generales de Subzona, Hospitales Generales de Zona con medicina Familiar, Unidades Medicas

de Alta Especialidad.
URR: Coclente de reduccién de Urea..

Verificacién o Inspeccion: la cornprobacion acu
o exarnén de docummientos gue se realizan par

unmomento.determinado.

a) Descripeion del Servicio de Hemodialisis Subrogada a Contratar

lar o rnediante muestreo, redicién, pruebas de. laboratorio,
5 evaluar la conformidad contra requisitos establecidos en

Clave del Catéilogo CPIM del Servicio de hemedialisis Subrogada: 30.02.001 Hemodidlisis Sesiones Externas

Clave CL}‘Cop: El Servicio de Hemodiafisis Subregada, no cuenta con .elavé-CUCop ‘

Los elementos del Servicio de Hemodialisis que tienen clave CUCop son los siguientes:

Clave:

25400163  Partida 25401 Descripcion: Dializador para hemadiélisis (desechable)

53100357 Partida 53101 " Descripcién: Equipo para hernodilisis

El Instituto a fin de atender las necesidades de sus derechohabientes con i
requiere de la prestacion del servicio de hemo
requerimientos de las unidades médicas, de
debera dar el debido cumplimiento a todos y cada uno de los requisit

dialisis subrogada, mismo gue se sefia
las presentes bases; por lo que el licitante participante

nsuficiencia renal cronica,
la en el Anexo T de

_ os-que a continuacion se describen
en los términos y condiciones establecidos en el presente documento.

El Instituto contratars el Setvicio Médico de Hemodialisls Subrogada a un solo licitante por partida

{Unidad Médi'c;a).

El licitante debers indicar la distancia entre cada unidad médica subrogada y la unidad del IMSS, de

acuerdo al Anexo. T O (T-cero) Oferta Técnica

Para el caso que el licitante presente oferta para
maquinas de hemodialisis destinadas de forma exc

cero) Oferta Técnica

Seran un total de 122 partidas como se describe a continuacion

Parida | Delegacion/UMAE | Tipa Namero Localidad
1 | Aguascalientes HEZ 2 Aguascalientes
2 | Baja Califomia | HGZ 130 Mexicali
3 | Baja Califomia_ HGZMFE 8 Ensenada
4 | Baja-California HGR 20 Tijuana.
5| Baja Califomia HGR 1 Tijuana
.6 | Coahuila HGZMF 2 Saltillo
7 | Coahuila 'HGZMF 16 Torredn
8 | Colima HGZ 1 Colima
9 | Colima HGZ 10 Manzanillo

Pagina 4 de 22
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3 M’F’XI 0
hiaea 1] Lnelegaqi'an:u‘MAE- ~ Tipo .| Namero | - Localidad
_ 50]|Edo. de Méx. Ote. - |HGZ 197 _| Texcoco
_51|Ede.deMéx, Ote, |HGR 1200 . |Tecamac.
52|Edo.deMéx. Pte. _|HGR _ -'l220 - |TolucadeLerdo
-53:.'5..99; 'de_"l'\ﬂ'ék. Pte. ‘HGZ 58 . :-Tlalneiséntla
54 | Edo. de Méx. Pte, Hez . 194 El Molinito
55 [Edo, de Méx. Pte. - |UMAA - 1231 =~ |Metepec -
56|Edo. deMéx: Ple. -~ [HGR ~ [251°- - |Mslepec
57 | Mighoacan HGR - |1 Charo_
58 |Michoacén HBZ 8 |Urapan
_ 59| Michoacan - HGZ 4 .| Zamora
60 | Michoacan |HezMF {12 | Lezaro Cardenas
81 | Morelos : HGRMF 1 : Cuernavaca
62 | Morelos _ |HezMF 7 Cuautla-
63 | Morelos HGZMF____|5 Zacatepec
64 Nayarit HGZ 1 Tepic
65 | Nuevo Leon HBZ 17 Monterrey
66 | Nuevo Leon __lnez 67  Apodaca
67 [ Nuevo Ledn HGZ 14 Guadalupe
' : San Nicolas de los
68 |- Nueve Lebn { HGZMF 6 - Garza
- 69 ] Nuevo Léén HEZMF 2 . Monterrey
70 | Nuevo Leon -  HGZ - 133 Montemey
71| Oaxaca 1 HGZ i_. | ©Caxacade Judrez
72 | Oaxaca 'HGZMF 2 Salina Cruz
- San Juan Bautista
73 | Oaxaca HHGZ 3 Tuxtepec
74 { Pugbla HGR -~ 138 | Puebla
75 | Pusbla HEZ -~ 120 Puebla 4k
76 | Puebla | HGZ - 23 Teziutlan
77 | Puebla HGZ 186 Tehuacén /
78 | Querdtaro HGR 11 - Queretaro
79 | Querétaro, HGZ 3 | San Juan de! Rio
80 | Quintana Roo HESMF 2 | Gozumel /
81 j Quintana Roo HGZ 18 Playa del Carmen
82| Quintana Roo |HGR - 17 - Canciin_
83 | San Luis Potosi HGZMF 1 ~_{San Luls Potosi
84 | Saii Luis Potosi L HGZ 50 $an Luis Potosi
85 | San Luis Potosi {uMF 10 'Matehuyala
86 | San Luis Potosi _{HBZ 6 Ciudad Valies
87 | San Luis Patosi ‘HEGSMF (9 Rio verde
88 | Sitialpa - IHGR 1 . Culiacén Rosales

Pagina 6 de 22




'GOBIERNODE | ¢

P

__B9lSinaoa : T HemE
-1 [ Tarkdulipas. -

93| Tomatfipas

e [HGR [
. 94iTamaulfgs . HGR
95| Tameuipes . |wez T ]
96| Tamevipas - |uman.
- 97 |Tamailipes . fump.
98| Tiakomla - |uez ...
90 Veitioruz Noita * - - [Hez - o el G 3R
100 Versgruz Norte -~ HGZMF . [28: = Martihez deta Tore ||
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L 13ioelsuDE. - Tuer 1 |
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L) H

- 48 |Aberoobsgen | -
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117 | Del-Sur D.F. : 'HGZ - 1A
1:1'8‘ Del Sur DE. __lHGZ ' 47 '_
119 | Del Sur D.E. |Hez - 32
~ |UMAE HE CMN OCC G - - .
120 { Oblisfae — . AHESP - lsN | Giadalsjerd
UMAE HE 14 GMN - -
121 | Veracnz . .| HESP . 14
, UMAE HGRAL: CNIN La| ‘
|___122!Reza ___ _{HGRAL S

N

| Veracruz -

Azsapo;fzalco

La Unidad de Hemodidlisis Subrogada debers cuiqnblir ebn los Siguientes puntos:
- Se encuentre certificada por el Consejo de Salubridad General o en proceso de certificacién por dich
Consejo, en atencién al ACUERDO por el que se establece como gbligatorio, a partit del 1 de engh
2012, él requisito de certificacion del Consejo de Salubrida@éﬂggﬁgr fe'

al a los servicios
N oy RT3
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hospitalarios y de hemodialisis privades que celebren contratos de prestacion de servicios con 1as
dependengias y entidades de las administraciones publicas de'l0s gobiernos federal, estatales del
Distrito Federal y municipales; publicado én el Diario Oficial de la Federacion el 23 de diciembre de
Ubicarse éh un radio de distancia terrestre maxima de 45 kilometros de la Unidad Médica a la que
pretenda prestarse el servicio. Para los casos de las Delegaciones de Jalisco, Nuevo Leon, D.F. Sury D.F.

‘Norte; la Wnidat. de Hemodidlisis Subrogada deberd ubicarse en un radio de distancia terrestre

maxima de 20 kildrmétros. de fa Unidad Médica a la que se prestara.el servicio.

El 4rea de tratamiiento debera ser considerada area serpirestringida (zona gris).

La unidad de hemodialisis subrogada debera contar con servicio de traslado en ambulancia, en
términos de la NORMA Oficial. Mexicana NOM-034-SSA3-2013, Regulacién de los servicios de salud.
Atencién médica prehospitalaria; debiendo contar con las caracteristicas minimas al menos como se
indican en el numeral 414 Ambutancia. de urgencias basicas (se solicita presente el contrato y/o
convenio vigente correspondiente, en caso de que la unidad de hemodialisis subrogada no cuente
con ambulancia propia y factura en caso de que sea propia) en caso de requerirse para:

Pacientes graves ¢ que presenten complicaciones {pre, trans y post tratamiento) en el area de la
upidad de hemodislisis subrogada, hasta conseguir fa estabilizacion hemodinamica del paciente para
el trastado a la unidad médica de referencia.

Contar con las areas descritas en el a'bartédo “Infraestructura, Equipamiento y Suministro” del
presente documento, en apego a la NOM-003-SSA3-2010, “Para la practica de la hemodialisis”.
Central{es) de enfermeras.con visibilidad de los pacientes.

Area de aislamiento equipada destinada a pacientes con enfermedades infecto-contagiosas corma:
ViH o Hepatitis Bo C.

El area para cada estacién de hemodidlisis debera ser de por lo menos 15 x 20 mis. La cual v
calcularéd con base a los metros cuadrados del area de tratamiento de hemodiélisis (area gnis} v ¢!
nurmero de Mmaguinas que tenga la unidad subrogada de hemodialisis.

Toma o tanque portatil de oxigeno y aspirador de secreciones {en caso de optar por el uso cle tangue
portatil de oxigeno y aspirador de secreciones, dehera contar con uno por cada 5 {cinco) maquinas
instaladas). - o

Area de lavado, desinfeccion y esterilizacion de material de curacion y médico-guirurgico, en caso de
no contar con material desechable.

Almacén de ropa limpia o de ropa desechable, de guarda de bienes de consumo. area de
intendencia, drea de conservacion y mantenimiento. En el caso de utilizar ropa desechable no sera
necesario gue cuehte-con almacén de ropa sucia.

Debera cumplir con las disposiciones de la Norma Oficial Mexicana NOM-087-SEMARNAT-S5A1-2002.
Proteccién ambiental-Salud ambiental-Residuos peligrosos bicldgice-infecciosos-Clasificacion  y
especificaciones de manejo.

Debe contar con cisterna o tinacos para la disponibilidad de agua suficiente de acuerdo a la
capacidad instalada de atencién para los 365 dias del afio que permita la operacion de la unidad.

Cada paciente debera recibir fas sesiones con duracion de 3:00 a 4:00 horas por sesion de acuerdoala
prescripcion del médico del IMSS.

E| licitante debera tener el nimero de maguinas de hemodidlisis, de acuerdo a las necesidades dz
cada unidad médica, asegurando al menos 936 sesiones anualés por cada maquina, para la atencion
de cada uno de los pacientes. Apegandose al horario de servicio que sera de las 7 a las 21 horas, cle
lunes a sdbado: incluso dias festivos. Los horarios diferentes se deberadn acordar con las autoridades
delegacionales o de la UMAE correspondiente.

El licitante gue resulte adjudicado del servicio, debe garantizar el equipo y bienes de consuimo

especificos para pacientes pediatricos en los lugares en donde se requiera la atencion para este tipo
de pacientes, T
R
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El licitarite debera contar. con log equibos.meédicos; y bienas ge.zcdhéyfhb*que-.e;ﬂs«_.a:;rjeﬁu!é'ﬁ T pare- llavar g
cabo- los grocedimientos {sesiofes. de. hemodiatigis), Parg: cubfir- fas- necesidades de’ s unidades
hospitalarias que se adjudiquen: Por lo que. ura.vez que se canozca al licitante adjudicado deberd,
coordinar acciones con las unidades rriédicas asignadas Para prestar el servicio entiepo y forma. .+

15 unidad de Hemagialiss Subrogacia debers ofrecsr los siguidies servicos f pastente

» A todo paciente-al que g le' e ya determinado Ia: perritingiicia.

2 12 unidad de hemodislisis subrogada, siendo éste caldcado por el ficitarit adjud
cual debera ' atender lasg complicaciones que se presenten: El.p ‘
ingreso afa unidad de hemodialisis st

! Plazo. contard, a paitir.de ta.fecha-de
30-2/03.

brogada'y de aclierde 3l formato de subrogacin de setvicios 4-

» Elprestador del servicio sy brogado serd tesponsable _ !
complicaciones derivadas dela prestacion del servicio. _ - R - o

» Una vez registrado-el paciente en. la-'uni_dad- de her“riddiéljé'rs s;ltir‘og-ada.'-el“ prestador def servicic
debera mantener !os'festud'igs,-'a;:_tualizados,ipara _(':,a_c_i__a-ﬁjaqien’tg:-cthqrme a-lo_establecido en el
apartado denofriinade; “La Unidad de hemodiglisis

=rod > subrogada deberd realizar por cada paciente
las siguierites pruebas de laboratorio con'la frecu

: encia gque a contintiacion se’especifica”, def
presente documento, Deber3 recibir a los. pacientes en caso de fhemddiéﬁsis:de urgencia, 16s cuales

de mantener UP aCCesa vascular furicionat y. sin

acuerdo con. el 'apa_rtaddf:ﬂes'.p-(}bs' : ] ! Ing > 5. exceps ‘ ne
Hepatitis B, Cy VIH, el cual se-enviara en un plazo no.mayor a'15 dias naturales. . .- o
~ A partir de su referencia a la unic{ad d_e.'hemodiélisis subrdg-ada‘- seran resii':on'_sab_ilidad del: prestador
de servicio, el cuidado, i, rantenimiento y/o recambio del acceso vascular ternporal o definitivo v, Ta
atencion de las complicaciones duese presenten. S S

En cada procedimiento de -Hernodilisis, én las ‘etapas ‘pre-, trans—ypost- HéﬁnOdlﬂfl.isi;s;..SG_;'debéfé
determinary registrarpor cada paciente-Iosig-uie_nte: : : . I

» Peso, del paciente pre- ¥-post- dié‘Iisis,-_pres;ié'n arterial pre-, trans- 'y~|'oost¢ d_iéli_si."s-:’ter‘hpératuta'p’r-e» y

post- dialisis, frecuencia cardiaca Rre-. trans-y post- dislisis; verificar heparinizacién tipe de filttros de
dialisis, flujo del dializante, flujo sangufneo, tiempo de -dié'ﬁsis‘y-u<|traﬁiltracién, K/tv, sighos y siritomas
del paciente antes, durante y al finalizar la hemodiglisis. Las mediciones t :
hemodialisis daben registrarse en ¢l sistema d n. oL

e informacion,
Exploracion fisica con especial énfasis ert el ac

Medicamentos_adminis_trado_s. S
Transmitir a la base de datos central

YUY Y

. del Instituto, al finaliz
registradds en el sistema de in

| ar Ja sesién de hemodiafisis, ios datos.
far'm'aCién. de acuerdoa |3 ET!
HL7. ' E

MSS 5640-023-004, rriediante mensajeria

r FEstablecer los mecanismos necesarics para manejo de identidad, al iniciar y finalizar ‘Ia'sesién de
hemaodialisis, de acuerdo a la: ETIMSS 5640-023-004.

‘La unidad de hemodislisis subrogada debe

ré realizar por cada
laboratorio ¢on la frecuencia gue a continuacié

‘paclente. las siguientes pruebas de
N se especifica; '

o p A A e e
HI R
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ornadas por-ia maquina de .’

fiel programa. de hemodiafisis
ente. La. transicion. cal acceso vascilar
yor a-los 3 (tresf rheses de haber ingresado .
icado:del setvicio, el -

. ceso vaseular. . /J
Eventos relevantes ¥ complicacionies. o '
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A

En forma mensual Lrea o nitrégeno ureico, hionietria hematica. completa glucosa creatinina, acido
urico, sodio; potasm, cloro calao fosforo, TGO (solo en caso de pacientes seroposmvos para hepatitis
BoC ' o o _

Trlmest:rai C[nética de hlerro Ferrlttna, transfernna. 1bum"ga', proteinag totales.
Cuatiimestrall Determinacion de antigeno de su perF icie {(HBs Ag), Anti-HCW.
Sermestral; Colesterol, triglicéridos, VIH. :

vYY

Para o cual el prestador del servicio debera presentar copia del contrato de prestacion de servicio de
faboratorio clinico debidamente firmado y vigente, o en caso de eontar con laboratorio propio, copia
de la licencia de funcionamiento del laboratorio clinico, -

La adecuacién de la hemodilisis se deberd realizar mensualmente en forma individualizada para cada
paciente y se debera cumplir con los siguientes pardmetros;

A} Clinicos:sin d_atos de uremia, control éptimo de la presion arterial, sin datos de retencion hidrica y con
peso seco en forma individual.

B) _ Bioquimicos:

“n ¢ Kt/v monocompartamental igual:o mayor de T2
= URRigual osuperior al 65% .

Criterios especiales a seguir pdr las unidades subrogadas:

» En caso necesario. de transfusion de componentes sanguineos, que provogue descompensacion
aguda, el paciente deberé ser trasladado a la unidad hospitalaria de adscripcion correspondienta sin
costo adicional.

» Comsiderar como pacientes de aito riesgo a aquellos que se encuentran seropositivos con hepatiti« B

o CyVIH, y a los gue en condiciones de urgencia, no se haya podido determinar su panel viral.

Los pacientes que se encuentren con hepatitis B 0.C y VIH con prueba confirmatoria positivos, deben

dializarse en rifdn artifictal exclusive para este tipo de pacientes y en érea aislada, siguiendose las

técnicas internacionales establecidas.

» Los pacientes con hepatitis B y C y VIH deben dializarse utilizando en ellos material y equipo E’

exclusivo. En estos pacientes no debe reutilizarse el dializador. Se debera seguir el procedimiento de

técnica -de aislamiento aplicando la NOM 010-SSA2-2010 "Para la prevencion y el control de la
infeccion por virus de |a inmunodeficiencia humana®. /

El material desechable utilizado en los procedimientos de hemodidlisis, debera ser exclusivo para

v

A

cada paciente

» Et licitante debera presentar escrito libre donde sefale que cumple con las disposiciones de la /
Norma Oficial Mexicana NOM-087-SEMARNAT-SSAT-2002, Proteccién ambiental-Salud ambiental-
Residuos peligrosos bioldgico-infecciosos-Clasificacion y especificaciones de manejo.

» .Aseo exhaustivo de las dreas al menos una vez por semana, utilizando detergente en todas las

superficies como pisos, paredes, puertas y ventanas y/o de acuerdo a cultivos bacteriolégicos
realizados en el area.

» Fumigar todas las areas de la unidad al menos una vez al mes, con plaguicidas o pesticidas y en su
caso aplicar soluciones bactericidas.

¥ Asear y desinfectar la maquina de hemodidlisis después de cada procedimiento, de igual forma el

demas mobiliario que haya sido utilizado, debera ser aseado y sanitizado al término. de cada dia de
Wso.
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En la deteccior: de c8s0s:nueyGs, de Hepatitis B, &y
ésta deberad dar aviso -a‘l-“'c_ijregtbpy"m 3%
de la presencia de esta patologfa, . - e T s e
~ Envio de nota médica’ mensual 2 la unidad médica def lihgtfiq_ﬁéAq;_lé.}_ai_r;;lsfcr._ibpié_h‘,‘c':_'gn.f‘fq'fmef a'la:.

NOM-004-55A3:-2012, “Del " expedie nte clinico™ anctando - fos resultados ‘de los, exdrmenes ‘de.
i ‘ iodicidad "r«_efgrida..:e‘n-ét.gparte_idq “La Unidad de- : '

Responsabilidades del Instituto:

a) E! Instituto a través del servicio:

Responsabilidades dei prestador del servicio subrogado:

f)

g)
h)

1.

{(Medicina:Interna‘o Nefrologia), enviar, al gaciente. con solicitud- de
subrogacion:(4-30-2/03) debida roente acreditadapor. ¢l director de I3 | nidad y/o subdirectorimédico”
y jefe de servicio, con: Feésurmen meédiéo, con vigencia: actualizaday fos estudios com plementarios de
laboratorio y gabinete siguientes: Biornetria hemética com pleta, pruebas de coagulawian, gui mica
sanguinea glucesa, urea y creatining, &cido L]ricé;.sqdio_-,‘-;.:pdi;asio.;{eaigib; fésforo TGO, TGP; proteinas
totales, albumina panel de hepatitis By C, VIH y placa de térax; o

El Instituto sera responsable de extender las recetas de medicarmentos, ’i'n_c;épaCidadés;_.s;b'lit:i'tydes de
interconsulta, de laboratorioy gabinete en caso hecesaria para-cada paciente incluido en: ef servicio

de hemodidlisis subrogada materia del presen't’e'docurr’w_entq.ﬁj e T SRR

El Instituto, ratificara Ja continuidad del servicio de cada paciente, a través de; ld- verificacion de la
vigencia de derechos actualizada. ~ - J P SR ORI '

El Instituto dard continuidad a la atencién de complicaciones propias de la hemddi'ér.ljsis_qe cada
paciente, que haya requerido traslado- de la' unidad de hemodialisis subrogada a - -la- unidad
hospitalaria del Instituto. o Co

A través de personal autorizado por el Instituto, rea_l'i,zata_visitas.de-.supervisid
hemodiaiisis subrogada, a efecto de verificar :la- debida prestacién -del servici ) en forma integral,
ininterrumpida a lo descrito en el Anexo- T4 {T-cuatro) Cedula de supervision de*las unidades. de
hemodialisis subrogada, del presente documento. R g PR o
Para pacientes seronegativos aplicar vacunacion contra hepatitis B con. doble dosis al ihgresar al
programa de hemodialisis subrogada, en caso de notenerlay completar sy esquema de vacumadion,
Procedimiento detransfusié.rj en caso necesarioypreyia'.vai_qr,aqién.médica,;___':_ IR
En el caso de los accesos vasculares ef Instituto sera responsable de enviar af paciente a'la unidad.de X
hemodialisis subrogada cen un.acceso vascular temporal o definitiva fu ncionat, ' o

5 & le. unidsd de

Prestar el servicio subrogado de hemodislisis en los térrni

Nos y condicionss establecidos en el
contrato del cual resulte aded'rcada v conforme a lo sefialado en ios apartados de. este Anexo
Técnico , los Términos y Condiciones y sus Anexos, Anexos T1 (T ~Uno) Requerimiento y T2 (T-dos)
Propuesta de ia Descripcion de J1as espertificaciones del equipc médico y: bienes de consumo para
realizal ios tratamientos hernodiallticos, "'ESPEC!F!CAC!ONES DEL EQUIPO MEDICO E INSUMOS
PARA HEMODIALISIS, A) CARACTERISTICAS DE LA MAQUINA DE HEMODIALISIS, B) UNIDAD DE
REPROCESAMIENTO DE DIALIZADORES ( EN- CASO Di ENTC

DE OPTAR ‘POR REPROCESAMIENTO DE

: ES, PERMANENTE E NJERTOS VASCULA
HETEROLOGOS DE ACUERDO AL CUADRO BASICO . ;

N oRDRO BASICO DE MATERIAL DE CURACION VIGENTE )
DESCRIPCION TECNICA DEL SILLON CLINICO), T3 Cédote BiE

P uns
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unidades de hemodislisis subrogadas, T4Cédula de supervision de lais umdades de hemodialisi
subrogada,T5 Calendario para entrega de las pruebas de.la calrdad del agua de hen'mdaallc;ar
subrogada T6 Calendario para entrega merisyal de catéteres, T7 . “Tabla cifras-de control de registro

norminal hemodislisis subrogado, T8Directorlo de unidades medicas {os cuales forman parte de este
documentc

Atender 'de manera adecuada y oportuna las complicaciones - o emergencias. propias del
procednmlento {en el pre, trans y post hemodidlisis) utilizando todos los recursos humanos,
materiales y equipo gue se requieram, hasta conseguir Ja estabilizacidon hemodinamica del paciente y
su traslado a la unidad de adscripcion, sincosto adicional para el Instituto,

Debera entender por complicaciones:

» Hlpotensmn arterral severa, cladro.de card:opatla isquémica aguda, descompensacion metabolica
aguda, bacteriemnia, arritmias cardlacas enfermedad cerebral vascular en fase de instalacion y
cualquuer otra eventualidad aguda que comprometa la integridad y estabilidad hermodinamica del
paciente.

¢ Complicacionés del acceso vascular temporal gue se deriven:
1.- De la manipulacién de! catéter.
2.- Disfuncién inherente del catéter.
3. Generadas durante el proceso de hemodialisis.
= Complicaciones del acceso vascular definitivo que se deriven:
1.- De la manipulacién o cateterizacion.
2.- Disfuncion inherente del acceso. - \2
3.- Generadas,durahte el proceso de hemodialisis.
Debera notificar a la unidad médica correspondiente del Instituto por via telefénica en forma
inmediata y por escrito en un plazo maximeo de 24 horas siguientes a la presentacion de! caso de

complicaciones, al director o subdirector meédico de |a uhidad correspondiente, para la atencion det
médico nefrologo tratante brindado la siguiente mforrnacuon_

s Unresumen clinico del caso;

Detalle de la complicacion; /
Aténcion gue se brindé, y

» Resultados obtenidos, con objeto de dar continuidad al tratamiento.

La Hlamada telefénica permitira-el traslado inmediato del paciente establllzado en ambulancia de |3 /

unidad de hemodialisis subrogada al hospital correspondiente.

Debera enviar al Jefe de Servicio de la unidad hospitalaria institucional correspondiente: resumen
mensual, con nota.de evolucion, eventos relevantes, resulfados de laboratorio y gabinete,
observaciones de cada uno de los pacientes.

Dara las facilidades necesarias para que el personal autorizado y designado por el Instituto pueda
hacer las visitas de supervision referidas en el inciso ) del apartado "Responsabilidades del Instituto”
del presente documento.

La unidad de hemodidlisis subrogada tendra la facultad de optar por cualquiera de las opciones

siguientes; uso de dlallzadores nuevos por cada sesion de hemodidlisis; ¢ el reuso de dializadores de
forma automatizada.

Es responsabilidad estricta del licitante asegurar la calidad del “Agua de Didlisis” desde el punto rle

vista bacteriolégico y quirmico, conforme a ta NOM-003-SSA3-2010 *Para la Practica de la hemodkah&is
y las recomendaciones de la AAMI consideradas en la norma citada. Es obligatorio para el I;-*

" \tl

O .,
e ?,
f
-\3- i
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contar con el reporte origirialide '-lhs.p’ruél?ﬁ!sféla.“.f?r‘édéﬁﬁofUn:':'-:abﬂ?i".aft'é'r,.idaé'r.é.fdi-fé'd'ﬁ;.-aﬁri'tééﬂ'".r ici
en operacion con la peri’odmldadblmeétralyanuaicarrespanduente e LT T e
8. Enelcasodel reusd de los dializéidores, debers ape

% 2010 s 1o dializadores, déberd apegarse a las norimas del aséndica

003—SSA3'-201Q. "Para Ig Précticade l‘a_.-herﬁ_qdié‘,!-ISiS?'. i S B SRS _
% Cumplir con las disposiciones, de. la, Notrna " Oficia Mexicana; NOM-OBT-SEMARNAT:S5AT- 2002,

- Proteccién ambiental-Salud ambiental-Residuos pélig.rpsps_f_-‘bi_t_)Ié’g\igo-ihfeqt:_i‘c}-sﬁsggIé§i=ﬁeéei‘c‘:_h_{"'-yi
es_peciﬁcac—iones;:dem_ahjejc. T IR
10. Presentar copia del contrato de prestacién deisé_ryicio-‘dé‘.’}ébéfatpriq'c[ini&p qpbida'méngg;ﬁ:fniadé; o
en caso de.contar com. taboratorio_propio, copia.de. la h'ce'ncia,fde.-.funci_ona'r_hient_c‘u_,'dgll_},laborator’io: '
clinico: s e e L, e i h
T Siva a optar por el. _rep.rb_.!:ésémién_tofde':'i:dializaddﬁeg_',_ggbé'_r;é_,-présl_?htar.;i;if_-,'giocu'r'hecl_ﬁtacidn--
correspondiente de Ia’Unid'ad.de.reproéesc;-)m'ientp dedializadores, = .- TR

Cantidad de sesiones de-hemcqiéliéré Vr'eq:u_"eric_!as:f

La cantidad minima y r_néx'im_a. : :d{é'_i'sésiohes--dé; her_nqd-i-é,lisi:s_' a 'cdh't}'at'{ar} por. I'g:x:é'liégl;;\.c'zl:"s_xé.ﬁ:= éété’bi_ebe en.el
Anexo 71 {T-uno) del presente docummento, Para un periodo dg._contratacién;a partir del dia: hé_lqil,s.,iguien‘te:a
la firma del contrato hasta el 3i de diciembre de 20220 e T TR

Caracteristicas de la unidad de hemodidlisis en donde se subrﬁgaré__é'l s;e'rv_iqii?;

Personal

Deberd ajustarse 2 lo. descrito en. Ja. NOM-Q03-SSA3-2010" “Para- 1
particularm-e'ntea.Io-descritoé;rlos.numeta.less:‘, ¥ 52 de dichaNorra, - AR s
« Elresponsable de la unidad de. hemodialisis dabers ser ur médico especialista en. nefrologia, con
certificado de especializacion, cédula. profésiona el horarie'en que se deberd encoritrar en fg Unidad
de Hemodislisis Subrogada se acordard con las sutoridades” de {g Delegacién /UMAE que e
corresponde o ST . SR '

Practica de ' hernodialisis”,

1

El personal de enfermeria Cor:i-esb_écialid},ad en hei“&dlqgra_dl'pgréona_l_,profés,io_r._ia-l '.y‘_'téc;n‘ico-con
capacitacion y adiestramiento en hemodialisis demostrard. do_c;umentalmemte hab'e.r._reci_bjdg la
iali de capacitacion y adiestramiento en

caso, haber recibido cursos-

: ebers tar al-menos unaenferrﬁer_'a;‘ppr_ cada 3
(tres) maquinas de hemodiilisis. ~ : R

° El personal de la unidad de herhod_ié:iisis subrogada deb.ér,& estar. capacitado sobre- él'-manejo de
sangre, material y equipes contaminados con virus de HepatitisByCyvig, - .. ' A
Deberd realizarse vacunacién para Hepatitis B & los seronegativos y. determinacion de /
aspariatoaminotransierasa (AST), antigeno de superficie {Hbs Ag) y anti-HvC cada__seis meses, - .
Infraestructurs, EquupamientoySummlstros, C 'fﬁ‘&ﬁjﬁ?ﬁs
SR e
Area Fisica

5 Ll
ey 4

Con base en la NOM-003-55A3-2010 Para la practica de hemodiafisis en su numeral &1
derivados, y 6.5.
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El'procedinmiento de hemodialisis se llevara a cabo en. hospitales que tengan licencia sanitaria o en

unidades- independientes o ro ligadas a un hospital que hayan presentado aviso de
funcionamiento ante fa autoridad sanitaria segun correSpond'a y con las caracteristicas minimas
siguientes. ' - :

a) El4reapara cada estacion de hemodialisis debera ser de por 1o menos 15 x 2.0 mts,

b}
c)
e)
f}
g)
n)
i)

1
k)

)

m)

La

Consultorio,

Area de recepcién de facil accesoe a los pacientes,

Central de enfermeras,

Almaceén, _

Area de prelavado y de tratamiento de agua.

Sanitarios para pacientes, diferenciado para hombresy mujeres.

$anitarios para personal de la unidad,

Cuarto septico, -

Area administrativa,

Sala de procedimientos {En caso de no encontrarse la unidad de hemodialisis dentro de un
hospital). Al menos debera contar con lo descrito en |os estdndares de estructura para la
autoevaluacion de establecimientos de atencidn médica de hemodidlisis vigentes emiticlos por
el Consejo de Salubridad General vigentes.

instalaciones y accesorios propios para el manejo de pacientes-con capacigdades diferentes y
Sala de espera. :

unidad de hemodidlisis debera contar con &rea fisica adecuada en cuanto a limpieza, espacio

fisico, iluminacién y temperatura ambiental regulable.

Caracteristicas de! Equipo y de los Bienes de Consumo

A

B.
C.

m

- O

El licitante debera ajustarse a lo descrito en la NOM-003-5SA3-2010 "Para la practica de
hemodidlisis”™.

Los bienes de consumo se deberdn apegar a o descrito en el Anexo T2 (T dos).

Las méaguinas de hemodialisis deberan_apegarse al Cuadro Basico y Catalogo de Instrumental v
Equipe Médico vigente, clave 5313400169, y a la Clave 5313400227, en caso de optal o
reprocesamiento de los dializadores.

. La uhidad de hemodidlisis deberd contar con magquinas exclusivas y €n Area aislada paia

pacientes con seropositividad a hepatitis B, Cy VIH. _

Las maquinas utilizadas para las sesiones de hemodidlisis deberadn estar en optimas condiciones
de mantenimiento y furicionamiento y haber sido ensambladas de manera integral en el pais de
origen.

No deberan contener leyendas “Only Export” ni “Only Investigation", ser modelos descontinuados
o de uso no autorizado en el pais de origen, contar con alertas médicas tipo | y Il que wean
recenocidas por organismos internacionales y por las delegaciones de los ministerios de salud de
cada pais de origen durante los dltimos 3 afios. En el caso de que los equipos hayan presentado
alerta médica el licitante debe contar con el alta o resolucion de la misma.

Dializador de fibra hueca de mermbrana sintética o semisintética, biocompatibles, especificos
pata pacientes adultos o pedidtricos segun. corresponda.

. Acido y bicarbonato en concentraciones de acuerdo a l0s equipos de hemodialisis propuestos

para la prestacién del servicio.

. Linea arteriovenosa.

Agujas fistula para puncién de acceso venoso y arterial:
Catéter temporal © permanente o injerto vascular heterdlogo.

. Material estéril necesario para conexion y desconexion de fistula o catéter.

tv o

Lulind
i)
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Para corrotorar el -climplintiento de éiéﬂhésfzéaﬁé@éﬁii@isizdéﬁéf%--bté’:;s‘?iﬁtaﬁ' folle
instructivos y'en su.¢aso; fi)tagréﬁias de-lo NECesa ' a6 '

. ct _ 5 8Quipos fiEGésarios efyidionia espanicl
Vre‘fer:enc_:ia'dc:ns__-. R . DR

Deberé entregar los mianusies de

€on que se prestara &l servicio. -+ -

Requisitos.del Agua a utilizar e Herriodiglisis, ™ <"
Debera apegarse. a lo descrits en’ el punta 6,492 ¥ ekApéndice Norrativg “A" de
"Para la préactica de hemodialisis", asi cario o previsto en el presente documento:
Es responsabilidad de licitante. del. servicio asegurar Ia: calidad del. “Ag
vista bacteriologico y quimico, conforme a'la NQMqQQZ;ﬁ-SféA%?Q]'Q._'{Pg
las recomendaciones de’la AMM]’ consideradas en-la norma citad

reporte original- de los resultados de las-pruebas realiza [ [ infcie
de la prestacion del setvicio y en operacidn cof l& periodicidad b'n%ﬁéstr_';al.-par_ ‘
biologicos que deberan. realizarsea la’ planta de trata miento de agua,.asf comio midguinas de. hemoadislisis
¥ Al IMMencsuna vez ai:afio para contammantesqmmicoa A R U S e e

ug de; Didlisis” desde ‘ei’ punto de
ra la Practica de.ig hemodialisis"y
a. y-slendo opl igatorio contar con el
das por un lalioratorio acreditadp; antesdef |

Loy examenes deberdn realiza
(FRAA), ‘ S

simestralmente para las ptuebas.b_iojogi_c
de agua-en los si-guiéntes.sitios_:..u-na,' de Ssmiosis,
fue este ubicada al final de |5 red:

hemodialisis no cuente con rese fori arg de dlvula ':etg,[nc_ﬁy-l.d:e.u‘n;j';:'m;ﬁq:ﬁiha de
hemadialisis Ubicada en un plano intermedic de lared de sumipigtra, - LT B A
Debera existir un_' sistema d'e'-tré";a:n_wiénto- de agua c&jr_-i;-és’n#_-\_osis'inv_ers_a " ﬁlt_ros'par;a}_suavf_“zs.&rfé.iq;.'x'e
garanticen estandares internacion'ales_qe calidad, para to cual debera coritar con el Manual de. operacion
en idioma espafiol de d,ichq_sistema(planta dg'tr—_agamignto de-agug).- S A ‘

La presion, flujo y temperatura debérén ser ad_e_c&;adp‘sy espe(-:fﬁ_c_:os'p'a'ra cada sisterna dg-hémo@iﬁlis__ié.
El administrador del contrate y el p'restador del servicio déterminafén' en ,conjunto, las fech-as*_en q’ué o
prestador de servicio deberd - entregar Copia simple de ‘los reportes. originales. de .Iqs-.quultaqas;_dg'La;s
pruebas realizadas para asegurar la calidad del-agua,"prés’enta_ndﬁ los originales de dichas repartes para
toteje. con la periodicidad bimestral para el andlisis de’biotdgi menos.una vez al afio’ ira- los
estudios quimicos, ag coma, valid esultados’ se encuentren dentro de. los pardmetros
estipulados en la NOM 003-SSA3-2010 de Jos estudios mencionados, mediante el Anexo T § (T-cinco}
CALENDARIO PARA ENTREGA DE LaAS PRUEBAS DE LA CALIDAD DEL AGUA DE HEMODIALISIS
SUBROGADA ' '

Verificac

Durante la prestacion del servicio, la unidad de hemodislisis subrogada estars sujeta a-uhg verificacion
visual y documentat mMmediante las visitas de supervision semestrales o fas que determine el Instituto
necesarias, que realizaran por personal designado de nivel normativo, Delegacion o UMAE, con a
lo descrito en el Anexo T4 (T-cuatro) Cédula de supervisi icl '

eresente documento, con el objeto de verificar 1as_corx
STy g ik,
UNTRATLS

. ... Paginaisde2s .

e,
A o TR
s 0 i

. Y ._._f:i:@.;"g_g,’t:..gj

OREracion de A rnaadinale de hemeaiisis el o miodefo

J2 NOW:003.853-2010

= el andlisis de'contarninates

'se: por laboratorlos dcreditados par Ia(Entidad, Mexicara:de’ Acreditation

dfogds, -
ebidamer €

ion fisica o visitas de supervision
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NOM-003-5SA3- 2010 "Para la préctica de hemodialisis’. Cabe resaltar que mientras ne se cumpla con las
condiciones de K prestacian del servicio establecidas en este. docurnento, el Instituto no darad po
aceptado el servicio y se aplicaranlas.penas cohvericionales o deducdiones carrespondientes, el jefe de
servicios de prestaciones medicas en las ‘Delegaciones y Director Madico en las UMAE seran los
encargacdos de. notificar por escrito al administrador del tontrato en caso de. incumplimiento de las
especificaciones técnico médieas soficitadas en el presente-docuimento. -

Constancias con las que debers contar el prestador del servicio

a) Registros Sanitarios de los equipos y de los bienes de consuma requeridos para la prestacion del
servicio, a excepcidn de aquelios que no requieran Registro Sanltaric de acuerdo con ta COFEPRIS
{Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos:Sanitarios). : '

b) Licencia sanitaria y/o Aviso de Funcionamiento y 'de Respansable Sanitario ante la COFEPRIS
actualizado de la unidad de hemodiélisis subrogada de hernodidlisis.

¢) Certificados de catidad vigentes en su idioma original, de los equipes ¥ bienes de consumo gue se
utilizaran para la prestacion del servicio, expedidos por los organismos de control y/o autoridades
sanitarias del pais de origen

d) Copia del certificade de buenas practicas de manufactura, en el idioma del pais de origen de los
equipos y bienes de consumo ofertados, acompanado de su traduccion al espanol y expedido por las
autoridades sanitarias u organismos de control del pais de origen o copia simple del certificado FDA ©
Comunidad Econdmica Europea vigente de {0s equipos y bienes dé consumo ofertados.

e) Documento emitido por el Secretario del Consejo de Salubridad General, en el cual se sefala que el
establecimiento privado de atencién médica hospitalaria con el que se ofrece el servicio al Instituto,
cuenta con certificacidn vigente o se encuentra en proceso de certificacion, en atencidon al Acuerdo
publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 29 de diciembre de 201

Durante la vigencia del contrato, el Administrador del Contrato verificard en |a pagina de intelnet del
Consejo de Salubridad General (http:/www.csg.aobmxf), que las clinicas en donde se presten los
servicios se encuentre vigente la Certificacion de Establecimientos de Atencion Medica de
Hernodidlisis.

f} Certificado de libre venta vigente emitido por las autoridades sanitarias u organismos de control el
pais de origen, en el que se sefiale que los equipos y bienes de consumo necesarios para la prestacion
del servicio pueden ser usados sin restriccion de uso en el pais de origen.

Inmueble.-

El licitarte deberd contar. con los siguientes requerimientos revisados y aprobados por la autoridad estatal
y/e muriicipal (segun sea el caso):

Programa Interno de Proteccion Civil.-

» Programa Interno de Proteccién Civil, aprobado por la autoridad estatal o municipal (refrendado
anualmente).

v Visto Bueho o autorizacién vigente del Programa Interno de Proteccion Civil que contenga
plan operativo de fa Unidad Interna de Proteccion Civil, el plan de contingencias y €l plan
de continuidad de operaciones.

« Licencias, Dictamenes y Certificaciones
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v Licencia de uso desuele P e RO
Dictarper o constancia de Segur:dad EStructuraI de

.Inmueble emltldo per un Emrectorr-.
ReSpohsable de'Obta’ (DBOto Pernto reglstrado ante es adoo mummpre RRCRI
‘L:cencaadefuncmnamlento S

Dictarhen: o veriﬁcauén vugente de las Insta!ac_ﬂmes elect
_responsable o umdad verlﬁcadora '

Dictamen o verifi icacidn’ wgente de Ias mstalamones de gas emmdo por pento acredltado o _' _;jf,;'
unidad veriﬁcaduna.. T :

Visto: Bueno deé Bomberos (s. la autoﬂdad eszatal 0. tocal Io ] EEE
Contrato vigente def SGEFVICIB de mantemmlento del, mstema dealarmay, seguﬁdad

Poliza de seguro de. respv;}nsabtlldad CIVI| .que deberé’ estar v;gente durante« Ia aphcac10n del'.
instrumento legal célebrado -pars el otorgamlento dgl servrcuo '

Contrato.del Servicio de’ Segundad ﬁ'sma vigente:
Certificacion anual del: mantemmlento W reCarga de extlntores
Bitacoras: de mantenimiento’ Unstalaciones electncfas,
equipos sujetos 3- presusn elevadores escaleras de emer

RN

rlcas.‘ reailzaelas por pertto

qu1ere y emlte)- -

AN

htdmsanltartas. gas. uomunrcauon
gencua equrpo contra mcendlo etc)

Capacitaqén y adiestramnento en matena de Proteccién Clvil

v Constanda otorgada por empresa autmfzada ante Ia

mstancna de pretecc:uon cuvul‘=
correspondlente © por.la autoridad local competente Al mencs el 60% de todo el persohall
debe estar capacitado-en los cursos.de caritrol- y carnbate de incendi ios y de prﬂcedtmlentos-"
de evacuacion, asimismo los integrantes de la Umdad [Hter

na de Proteccion: CMI deueran'-
contarconlaca pacrtacnén correspondlente de acuerdo asy tarea ' -

»  Simulacros

v Evidencia documental y fotogréfica de- simulacrgs .que haga constar su. reallzaclon en el
numero nstablecho par. Ia autoridad estatal o mUl'IICIpaI ¥ por.lo.menos: uno con hlpotesu de
incendio. - - .
Instalaciones

 lLasinstalaciones dela Unidad. de. Hemodréhsns Subrogada deberén contar con:-

<,

Equipo de IdehtlﬁcaC!én \Y proteccrén personal paTa mtegrantes delas bngadas de proteccuon
civil. '

Sisterma de alarma.

Detectores de incendio:

Extintores.’ }Z
Rutas de evacuacion. _
Salidas de emergencia. p]
luminacion de emergencia, }
Sefalizacion.

Puntos de reunion.

Pelicula de proteccidn en cristales: Sélo se exigira a aquellos inmuebles que. se encuentrsn
ubicados en zonas de ajto riesgo sism

ico ¥ de ciclones tropicales (D (De agugrgg al -atlas }
nacional, estatal o municipai de riesgos).
Rampas de acceso.

Materiales de Construccion y mobiliario con retardante al fuego.

N VYL NN NN

RN
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Riesgos de ubicacaon

> La Unidad de Hemodialisis: subrogada ]
NO debers estar ubicada dentro dé las mguientes

de riesgos,

v Ub-icaqla a menos de 150 metros de una gasolinera.

v thstalada a menos.de 150 metres de una-estacion de gas.

v Establecida a menos de 150 metros de: Fabricas, bodegas de productos peligrosos
orincipalmente inflamables) y otras industrias riesgosas (qulmacos termoeléctricas, etc.).

v Situada ‘a menos de 100 metros de ductos de PEMEX (gue conduzcan sustancias

combustibles).

v Ubitada a menoi de 100 metras de ductos de GAS NATURAL

v Establecida a menos de 100 metros de'torres de alta tensidn-o ductos de electricidad de alta
tensijon.

v Ubicada contigua a pastizales, arboledas o bosques con potencial de incendio.

v Cerca del mar, rio o presa que al desbordarse afecte los servicios de la unidad de servicios
subrogados (tanto en la funcion de la unidad como en su acceso)

v Radicada en zona de alto riesgo de inundacion. :

v Ubicada en inmediacion de cerros o laderas que al deslavarse afecte la funcionalidad de la
unidad de servicios subrogados (tanto ert la funcion de fa unidad como en sy acceso).

v Situada en zona de alta probabilidad de bloqueo que impidan el acceso a la unidad.

Sistemna de Informacién del Servicio de Hemodiglisis Subrogada

El licitante debera proporcionar el Sistema de Informacion para el Servicio de Hermodialisis Subrogada el
cual debe cubrir la funcionalidad minima establecida en la “Especificacién Técnica del Sistema de
Informacion de Hernodiélisis Extramuros 5640-023-004" (ETIMSS) la cual incluye el flujo de informacion
dentro del servicio y la comunicacion hacia los Sistemas del Instituto.

La ETIMSS 5640-023-004 se encuentra publicada en el Portal d& compras del Instituto en la seccion de
Informacion para los licitantes, en la pagina de internet http//compras.imss.gob.mx/?P=provinfo

Como elemento adicional, el Sistema de Informacidn del licitante debera permitir al Jefe de Servicio de la
unidad, el generar un reporte filtrado por unidad, por periodo, por contrato, con el desglose de las sesiones
otargadas, presentando el listado nominal de los derechohabientes que recibieron el servicio, como
minimo por nombre, NUmero de Seguridad Social y agregado médico.

Todas las gestiones relacionadas con el Sistema de Informacion y envio de mensajeria HL7, se realtzaran
en las oficinas de la Coordinacion de Servicios Digitales y de Informacion para la Salud y Administrativis:.
{CSDISA)), ubicadas en la calle de Tokio 80, 4° piso, Col Judrez, Alcaldia Cuauhtémoc, CBMX, C.P. 06600 o
donde el Instituto designe

Cualquier avance tecnoidgico de relevancia a consideracion del Instituto en los Sistemas de Informacion,
programas de céormputo asociados, los equipos de cémputo, periféricos, serdn instalados de inmediato en
el plazo que establecera el Instituto para ponerios en vigencia, estando-obligado el licitante adjudicado a

realizar los cambios que sean necesarios a consideracion del Instituto para permitir la continuidad de la
operacion durante la vigencia del contrato.

Puesta a Punto del Sistema de Informacion
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dél piacients; dentro: de los 45,

El 'fl'i-citanré.'“adj ud‘igadc:. seréresponsa biede proveer 1 a.-z':';p’t_‘i-éiiéh_;dé :-ir_]t'é;ﬁje't:i_en 'rfia .u_ﬁ_iéia{_if :;-tﬁ"édi'_c#.
subrogada para. el envio- dez;‘-».‘i:nfer_mg_‘g;,ixjn;_jasﬂf-ﬂ‘;n_stitu_to.—_ de acuerdo & log ‘esta ndares.de sequridad
establecidos en la ETIMSS 5640:023-004; " SR A I R a4

Certificacion del Sisterna de Informaclén . L . _
gitales’y' de: Informacion para ia Salud-y - Administrativos (GSDisA)
Innovacién y‘Besarrol‘l‘;}‘Tecnolc}.gicp;_(Di DF), verificara 15 funcionatidad

Fitma de Acuerde de Confidencialidad” ...
Designacion de contacto responsabie con sus datos
Designacion de sistemay empresa soporte -
Piuebas de funcionalidad '

a) Firma de Acuérdo de Confidencialidad A

El licitante adjudicado: del Servidio se compromete ‘cen el Institito” a' firmar: un acuerdo. -de
confidencialidad, Anexo Ti 3 (M tres) Acuerdo dé Confidéncialidad, efr-ef cual se establecg que en
nINgUN momento y bajo nihguna cirCuhStahcia_ppd_ré- hacer usg de‘la'i'hf‘c)rmaciéh-" puésta a si
disposicion ¢ generada’ durante ¥ posterior a la vigericia de-este contrato para; an fin. distinto al
establecide en sy objeto y en el presante docljmehto,'sujeténdose a. las" résponsabilidades
econdmicas, penales y de cualquier otra indole a ihstancia del ‘instituto que deriven del
incumpiimiento de este acuerds, - - o i B " g

b) Designacidn de contacto responsable con sUS datos
El licitante adjudicado debera notificar l0s datos de contacto de la persona resporisable de establecer

comunicacion con el instituto. para todo lo referents a} Sistema de Informacion, Ar'iexo’!'!_ 4T cuatro)
“Designacién de contacto responsable”. : S

_ o 2T

¢} Designacion dé sistema y empresa soporte a‘-«!?:rn;ﬁ\{g
PP ! T T
MU Lo GOWTRATOR
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2V MEXICO |

E1 licitante adjudicado debera notificar el{los) Sistema{s) de Informacion que propone implantar en 1as
Unidades. de. Hemodiglisis y la empresa que le dard soporte, Anexo TI 5 {TI cinco) “Designacion de
sistema’y emptesa soporte”.

d} Pruebas de funcionalidad

La prueba de funcionaiidad, se realizara en las oficinas de la CSDISA, o donde el Instituto designe. El
licitante adjudicado solicitard una cita a la DSDICDS mediante un escrito libre en hoja membretada
de la empresa, el cual se entregara en el 4rea de Cestion de Correspondencia de la Direccion de
Innovacién y Desarrollo Tecnoldgico (DIDT), ubicada en Tokio 80, Sto. piso, Col Judrez, Alcaldia
Cuauhtémoc, COMX, €.P. 06600.

La prueba final en sitio, se realizara una vez aprobado el punto anterior en la Unidad Médica
adjudicada que el Instituto designe de acuerdo con el calendario de Despliegue, previamerite
acordadg con: las Unidades Médicas, con la version aprobada del Sistemna de Informacion en
operacion durante 24 {veinticuatro) horas naturales. Esta debera ser solicitada a la DSDICDS.
mediante un escrito libre en hgja membietada de la empresa, el cual se entregara en el area de
Gestibn de Correspondencia de la DIDT, ubicada en Tokio 80, Sto. piso, Col Juarez, Alcaldia
Cuauhtémoc, CDMX, C.P. 06600.

Una vez quelas pruebas de funcionalidad son aprobadas por la DSDICDS ¥ el sistema queda avalado
por la. misma, el licitante proporcionara un calendario de despliegue del Sisterna Evaluado
considerando todas las Unldades Médicas incluidas en los contratos, en un plazo no mayor a 5 {cinco)
dias naturales posteriores a la fecha de aprobacion.

El Instituto a través de [a CDlen Delegaciones, Ingeniero Biomédico en UMAE y/o los
Administradores de los Contratos se reservan el derecho de evaluar cualquiera de las Unidades
Médicas incluidas.en los contratos para confirmar que |a version evaluada del sisterma sea la instalada
en los equipos de computo que administran dichos procesos, teniendo en cuenta que el
incumplimiento por parte del licitante adjudicado activara |os supuestos de penas convencionales ylo

deducciones establecidas en los contratos.

£l Instituto & través de la  CDi en Delegaciones, Ingeniero Biomedico en UMAE y/o lc%
Administradores de los Contratos, se reservan el derecho de evaluar cualguiera de las Unidades
Médicas incluidas en los contfatos y en €aso de detectar un comportamiento irregular en el SISLEra

de informacion que administran dichos procesos, sé podra revocar el certificado del sistema, teniendo

en cuenta-que el incumplimiento por parte del licitante adjudicado activara los supuestos de penas 42
convencionales y/o deducciones establecidas en los contratos. f

Una vez avalado el sistema de informacion, en caso de que el licitante adjudicado requiera tealiz-n
posteriormente una actualizacion, debera seguir el proceso de las Pruebas de funcionalidad y s
compromete a cumplir con este apartado, para lograr |a certificacion de esta nueva version det
sistena de informacion, antes de implantarlo en sus unidades.

Registro de Sesiones de Hemodiélisis en el Sisterna
L as sesiones de Hemodilisis del mes deberan ser registradas en el sistema, cumpliendo con todos 1os

requisitos establecidos en la (ETIMSS), 5640-023-004 Especificacién Técnica del Sistema de Informacion
de Hermodialisis Extramuros y enviadas a la base de datos central del Institute.
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b) PARA ESTE SERVICIO; NO sE SOLICTAN PRUEBAS - N A
¢} MODIFICACION. DE LAESPECIFJCACION TECN lCA DE ALGUN B!EN QUE NO SE.E ENCUENTRE o ,
REGULADO POR EL CUADRO BASICO' YOATA&OGO‘INSTRUMENTAL YEQUIPOMEDICO EM :_mos POR

LA COMISION INTEFHNSTITUCIONAL DEL CUADR@ MASECO YC.ATALOGO DE leU Mes DEL SECTOR
SALUD Y EL CBL. - - , R o L

NO APLICA *

d) MODIFICACION DE LAS ESPEC] FICIACFONESTECNICAS ‘?E. _uN BIEN RESF’ECTO BE LAS ESTIPULADAS e
EN EL EJERCIGIO ANTERIOR ¥ QUE DERIVADIO DE LA INVE -

EST|GACION DE MERCADO EL AREA
CONTRATANTE ADVIERTA GQUE EXISTEN CIRCUNSTANCIAS QUE PUEDAN LIMITAR LA LIBRE

PARTICIPACION; CONCURRENCIAY COMPETENCIA ECONOMICA
NO APLICA

NORMAS OFICIALES . MEXICANAS,: NOFIMAS INTERNACIONALES NORMAS DE REFERENCIA 0;
ESPECIFICACIONES CUYO CUMPLIMFENTO SE EXIGE A LOS - _ICITAN?"E

A1

S, LICENCIAS, AU'I'ORiZACIONES ¥
PERMISOS.

e Norma Oficial Mexicana NOM QOE-SSA&—ZOM, Para la préctaca de Ia herncdlé lsss'.'.fe:cha de biak':‘l._i'c:'ae-igri;en'
~l DOF 8/6/2010. - o S SRR

@ Norma Oficial Memcana NOM- 004~SSA3—2012, Del expediente clinico, que establece Ios crtterlos

cientificos, éticos, tecnolog:cos y administrativos obhgatorios en la elaboracién, mteg racion, -USO, manejo,
archivo, conservacién, propiedad, titularidad y confidencialidad del expediente clinice, dP fecha de
publicacién en el DOF1510/2012 ~ -

¢ Norma Oficlal Mexicana NOM-024—SSA3—2012, Sistamas de |nformacnon de Registra. Electrénico para Ia
Salud! Intercambio de Inforracion en Salud, Fecha de Pubhcacbn en el DOF 30/11/2012

¢ NORMA Oficial Mexicana NOM-087-ECOL-SSA1-2002, Proteceion: amblentau Salud amblental Residuos
Religrosos biolégico- IhneCCIOSOS Clasificacién y especnﬁcacnones de manejo. Fecha de. Pubhcacmn en el
DOF 111/ 2001 o \

* Norma Oficial Mexicana NOM-010-5842-2010; para la prevencidn.y et cantrot- de la infeccion por virus de fa
inmunodeficiencia humana. Fecha de Publicacién en el DOF. 10/1/2010 -

© Norma Oficial mexicana NOM-001-SEDE-2012, Instalaciones Eléctricas. Fecha de Publicacion en el DOF /
29M/72012

X

® Norma Oficial mexicana NOM-0G2 2-5TPS-2010, Condiciones e seguridad-Prevencién y proteceidn contra
incendios en fos centros de trabajo. Fecha de Publicacién en el DOF 12 /2010

» Norma Oficial mexicana NOM-001-ST] PS-2008, edificios,

locales, instalaciones y dreas en los centros de 1
trabajo-condiciones de seguridad. Fecha de Publicacio

n en el DOF 210/ 2008
SRR o
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* Norma Oficial rnexucana NOM-025-ST PS-ZOOB Cond|<:|ones de Humlnamon en los centros de trabajo.
Fecha de Publlcamon en e DOF12/12/ 2008

. Norma Of' cial mxicana NOM-OZG—ST PS-ZOOB, colores y sehales de segurldad e hlglene e identificacion
de rigsgos por fluides conducidos en tuberias, Fecha de Publicacidn en el DOF 2 /10/ 2008

e Nerma Oficial mexicang NOM-OZB—-STPSQ'OH, rmantenimiento de lag insta‘léc‘rohes eléctricas en los
centros detrabajo-condiciones de seguridad. Fecha de Publicacion en el DOF 29/12/201

@ N‘orma Qﬁ'c'ial mexicana ‘NOM—OO.':_“—,SEGOB.-‘AZOH. .seﬁalesy'éviso's 'par'a proteccion civil, colares, formas y
simbolos a utilizar. Fecha de Publicacién en el DOF 23/12/201

© NORMA Oficial Mexicana NOM-034-SSA3-2013, Regulacidn de los servicios de salud. Atencion médica
prehospitalaria, Fecha de Pubticacién en el DOF: 23/09/2014

* Norma Oficial Mexicana NOM-008-SEGOB-2015, Personas con discapacidad .- Acciones de prevencion y
condiciones de seguridad en materia de proteccién civil @n situacién de emergencia o desastre. Fecha
de Publicacién -en el DOF 12/08/2016

@ Norma Oficial mexicana NOM-223-55A1-2003: Que establece los requisitos arquitecténicos para facilitar &
acceso, 1ransito, Uuso, y permanencia de las personas con discapacidad en establecimientos de atencion

medica ambulatoria y hospitalaria del Sistema Nacional de Salud. Fecha de Publicacion en el DOF
1612/2003

2000-001-006 Norma que establece las disposiciones generales y criterio técnico médicos para |a
planeacién, contratacion, obtencion y control de servicios subrogados de atencion médica validado y
registrado el 6 de mayo de 2010.

Autorizd , Validé

72 X_
Dr. Juan Pé- o Villa Barragan ____Dr, Armandétpérez Cabrera
Coordinador de Planeacién de Infraestructura - Encargado de la Coordinacién Técnica de
" Médica : Servicios Indirectos
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< Servicin de Hernodialisis Subrogads.

© . COORDINALION TEGNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS

L Taminosy Condiciongs. L

TERMINOS Y CONDICIONES, -~ -~ .0 ,
En eumplimientd” & lg; dispuestd’ gn el ‘numeral- 424.4..de- Ias. Paliticas,
Lineamientos en. miatetia . de: ‘Adquisicierids, Arrendamieritos. v ‘Servicios del’
Mexicano. del Seguro Social, [POBALINES), ‘se: establecen. los_preséntes. Términos. y:
Condicicnes; para fa Contratacion. del Servicio Médica de Hermodialisis Sybr
conformidad-con lo siguiente. * - Lo Do e T

2) VIGENCIA DE LA PRESTACION DELSERVICIO .~

El plazo para la prestacion del Servicio Médico de Hefhadiglisfs siibrogada seré a partir del
dia natura siguiente contado a partir de. la- emision 'y notificacion: del fallo-y hasta ta
vigencia de la prestacién def Servicid, N S P

b} PLAZO DE ENTREGA -
Condiciones.de la Prestacién del Servicio: - ‘

El procedimiento de hemodiglisis se llevard'a cabo-unjcamente en las instalaciones dgl
licitante ddjudicado. - =~ ¢ R A o

Por ningdn motivo podra el prestador del servicio otorgar éste a trévés_de terceros o en
instalaciones distintas a las propuestas y estipulddas en el presente documento.

El horario de,'s:ervici;dsérr;a'q"ra- las 7:00,3 'laé, 21:00 heras d_e_ luries a. sabado; incluse dias
festivos; de conformidad con el apartado- denomiriado "LA UNIDAD ‘DE. HEMQDIALISIS
SUBROGADA DEBERA CUMPLIR CON LOS SIGUIENTES PUNTOS" de este documento, -
Et servicio de hemcdfiéli‘.si‘s' debera ser prestado dentro dél plazo establécido’y de dcuerdo
a las necesidades de las unidades m

des médicas contenidas en el Anexo™T1 (T-uno), el cual
forma parte del pres_entedocumento. ' S ’

LA UNIDAD DE HEMODIALISIS SUBROGADA DEBERA CUMPLIR CON LOS SIGUIENTES
PUNTOS - B 2 |

El servicio deberd ser prestado por personal con Iaé‘siguiéntes_ca-racteﬁstica_s. de acuerdo
con lo estipulado.en la NOM-003-SSA3-2010 “Para ia practica de ia Hemodialisis": -

= El responsabie de la unidad de hemodialisis debers ser un meédice especialista en-
rneirologia, con  certificado ‘de’ especiaiizacion, cédula profesiona! debiende

encontrarse en la unidad de hemodislisis durante ia praciica de la misma. _

El personal de enfermeria con. especialidad en nefrologia o personal profesional y

tecnice con capacitacion y adiestramiento en hemodidiisis por un periodo minimo

de seis meses- de enfermerfa, deberd contar con'al tenos una enfermera por cada 3

(tres) magquinas de hemodidligls, - C

Para garantizar lo antetior, durante la prestacion del servicio, el Instituto realizara
verificaciones del personal- que prests ef servicio, durante Igé.,.yjsi,t@s de supervision
semestraleso las que se detérminen necesarias. PR
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El licitante ‘adjudicado deberd dotar en forma mensual al instituto del numero de
catéteres temporales o permanentes gue fueron colocados en unidades médicas del
IMSS a paciéntes referidos a subrogacién gue ingresaron el mes inmediato anterior, mas
2 (dosf catéteres temperales o permanemntes como lo solicite el jefe de servicio

Esto sera acumulable, con el propésito de contar con un stock para garantizar la

atencion oportuna de los pacientes referidos por primera vez a las unidades subrogadas,
los catéteres se entregaran al almacén de la unidad médica correspondiente o en donde
lo indique. el Director Médico de la Unidad dentro de los primeros-cinco dias habiles de
cada mes en &l horario de 215 hrs. De lunes a viernes, debiende anotar nombre,
matricula y cargo de quien los recibe, debiendo notificar al agministrador del contrato la
falta de entrega de los catéteres.

El Instituto pod'ré verificar el cumplimiento de los requisitos de calidad de los bienes, a
través de la COCTI, cuyas muestras utilizadas para este efecto, deberan ser repuestas por
el licitante adjudicado sin costo para el Instituto, al 4rea del IMSS gue asi lo solicite.

En caso de deficiencia en la calidad de los catéteres la Unidad Médica podra solicitar el
cambio de los catéteres por otros que cumplan con la calidad solicitada, sin costo
adicional a Instituto. Todos {os catéteres, permanentes o temporales deberan entregarse
con su Kit de introduccion sin excepcion. (Anexo T2 (T dos)

Para los pacientes con permanencia en el programa, la transicion del acceso vascular
temporal por un acceso vascular definitivo no debera ser por un tiempo mayor de 3 (tres)
meses de haber ingresado a la unidad de hemodialisis subrogada. Esto estara sujeto a
verificacion por parte del personal del Instituto, durante las visitas de supervision o en
cualguier momento,

Es responsabilidad del licitante adjudicado dentro del marco de los términos del
contrato, proporcionar al 100% el servicio subrogado de hemodidlisis por lo que el
Instituto no aceptard la omisién, suspensidon o cancelacién de ningun tratamiento
programado, con excepcion de causas médicas, las cuales deberan ser sustentadas en
nota meédica, Por lo anterior no se aceptard como otorgado el servicio si por causas
imputables al licitante adjudicado no se da !a sesién de hemodialisis de acuerdo con la
prescripcidn indicada por el médico tratante del IMSS.

La unidad de hemodialisis subrogada debera utilizar dializadores nuevos por cada sesion
de hemodialisis; o el reusé de dializadores de forma automatizada.

En caso de optar por el reuso de dializadores debera contar con personal especializado
para el use de ta Unidad de reprocesamiento de dializadores.

Los bienes de consumo necesarios para la prestacion del servicio deberan ser
compatibles con el equipo medico ofertado y deberan cumplir con las especificaciones
tecnicas solicitadas en el Anexo T2 (T-dos) del presente documento.

El jefe de servicio de Nefrologia o Medicina interna y el prestador del servicio
determinardn en.conjunto, las fechas en que el prestador de servicio debera entregar
copia simple de los reportes originales de los resultados de las pruebas realizadas para
asegurar la calidad del agua, presentando los originales de dichos reportes para cotejo,
con la periodicidad bimestral para el analisis de biolégicos y al menos una vez al afo para
los estudios quimicos, asi como, validar que los resultados se encuentren dentro de los
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pardmetros “estipulados.en {5 NOM 0D3:SSA%-2010 " de' los " estudios * menclonacas,
mediante el Anexo TS (T-cinco] CALENDARIO PARA-ENTREGA DE LAS PRUEBAS DE LA
CALIDAD DEL AGUA_DE_HEMODiALISlS.SU'BRQQéDA;;F s

El administrador del cerj__tjrati;i yel : .
fechas mensuales “en: que &l s prestéador de-. sefvicio ;.‘de_be;fé';-‘entregar'-;_:‘i_cjs.égtét‘gre"s;
mediante el Anexo T6 (T-seis): CALENDARIO PARA ENTREGA DE CATETERES:

El licitante adjudicado enfragara un-feporte mensual a'la Unidad Médies a travds.del Jeie

del Servicio o encargado de-Hernodidlisis; segn corrésponda: La informacion debera sar
fegistrada em Una hoja dé calelo (Excel) tal y qormio. se especifica en et Anexo. T7.(T

. n05¢ especifica en et Ar 2 stete}.
Tabla. de control de -Registro Nominal:Hemodialisis Subrogado, £ miedio. dé en

: IsLro - TIETIOQIAISES: SUDr : 0. de entiegs, |
debera ser indicado-por la-Unidad Médica, para-el Programa de -_H'_emcjc__i__iéIisis--sabrdgé,dci.-'
Visttaa las Instalaciones .., . . 0 cCia..ocoan T T

El Instituto realizara visitas a las 'ihstgiaéléﬁqs.dé_ los: liciita.nfgés"dé acuerdo alo 519u iente:-

Durante e! periodo de evaluacién ¢! Instituts realizars 1a vetificacion de la-Unidad Medica
Subrogada de Hemodiglisis; con-base al Anexo T3'(T-Tres) Cédula de verificacion. dgfas
instalaciones en las’ unjdades de Hemoditisis- subrogadas;. y -dél Anexo’ TQ (T.DIEZ) -
Cédula de verification de Seguridad.y-Protaccion Clil. enInidades: dé Hemodidlisis, a
cargo del personal-desighadg par Delegacion o UMAE o Nivel Central y de- Proteccisdn
Civil respectivamente;. se llevard. a cabo en los domicilios’ de las instalaciones de los,
licitantes. : ST o = IO o

Asimismo, durante la vigencia del contrato, la verificacion se realizaré;-con base al Atiexo
T4 (T cuatro) CEDULA DE SUPERVISION DE LAS. UNIDADES BPE HEMODIALISIS
SUBROGADA,.misma aie estara s casgo del persoral desighado por Delegacién o UMAE
o Nivel Central; se llevard - a cabo en’ los domicilios: de ‘las instataciones del licitantes
adjudicados, y en caso de incumplimientos se iniciara el proceso.de rescision. -~ ¢+ ¢

C) MECANISMO DE EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES TECNICAS
Criterios de eﬁaluaciﬁh; R |

Con fundamento en lo- dispuesta por el articulo- 36, de la Ley de’ Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicids del Sector Pdblico, se' evaliard mediafite el efiterio de
evaluacion BINARIO. En este supuesto, la-convocante evaluard al menos las dos
proposiciones cuyo precio resulte ser mas- bajo; de no resultar 'éstas solventes, se
evaluaranlas que les sigan en precio. S o ' '

Los licitanites deberan: cumplir con s documentacién solicitada, ya que se verificara
decumentalmente que se incluya la informiacion, decumentos y requisitos solicitados, asi
como con la Propuesta de [as especificaciones Técnico-Médicas con descripcién ampliay
detallada del servicic. Los criterios que.se aplicardn para evaluar ias proposiciones, se-
basaran en la informacién documental presentads por los licitantes observando para ello
lo previsto en ei articulo 36 en'io retativo al criterio binario y 36 Bis, fraccion 1, de |a Ley.de
Adqusiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 51de su Reglamento.

Se corroborard la inclusién y legibilidad de |a totalidad de la

‘documeritacion técnica del
licitante, remitida a través del sistema. CompraNet,

soticﬁ,lﬁ-_ﬂ;ﬂﬁ;{-gé%n el presente
Paginadde2d iy G0N v

prestador del Servieio determinaran én.conjunto, las

%
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... GOBIERNO DE | COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS
T MEXICO TS
procedimiento, considerando las modificaciones que deriven de la o las juntas de
ac’l‘araCiOnes
Adju‘dicacifm. '

La adjudicacidn sera por Unidad Médica.

Se corroborard la inclusion y tegibilidad de la totafidad de la documentacion técnica del
licitante, remitida a través del sisterna CompraNet, solicitada en el presente
procedimiento, considerando las modificaciones gue defiven de la o las juntas de
aclaraciones. - '

Se verificara la descripcion técnica del servicio ofertade por ¢l licitante, la cual debera ser
legible, ampliz y detallada ‘ihcluyendo los equipos y bienes de consurno ofertados,
conforme a lo selicitado en el Anexo Técnice, en el que el licitante debera puntualizar las
particlas enlas que participa, los equipos y consumibles , solicitadoes para la prestacion
del servicio debidamente referenciados por partida, solicitado, especificande las
caracteristicas y requisitos obligatorios sefalados en el Anexo T2 “ESPECIFICACIONES
DEL EQUIPO MEDICO E INSUMOS PARA HEMODIALISIS, A) CARACTERISTICAS DE LA
MAQUINA DE HEMODIALISIS, B) UNIDAD DE REPROCESAMIENTO DE DIALIZADORES (
EN CASO DE OPTAR POR REPROCESAMIENTO DE DIALIZADORES), C} CONSUMIBLES
PARA HEMODIALISIS DE ADULTO Y PEDIATRICO, D} ACCESOS VASCULARES:
CATETERES TEMPORALES, PERMANENTE E INJERTOS VASCULARES TUBULARES
HETEROLOGOS DE ACUERDO AL CUADRO BASICO DE MATERIAL DE CURACION
VIGENTE,, E) DESCRIPCION TECNICA DEL SILLON CLINICO)

Se comprobaré la congruencia que guarda con los anexos técnicos, folletos, catalogos,
fotografias, instructivos y/o manuales del fabricante, gue envie el licitante como sustento.

Se verificara la correspondencia entre la deseripcién técnica del licitante, indicada en el

Anexo T2 "ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO MEDICO E INSUMOS PARA HEMODIALISIS |

A) CARACTERISTICAS DE LA MAQUINA DE HEMODIALISIS, B) UNIDAD DE
REPROCESAMIENTO DE . DIALIZADORES "{ ° EN CASO DE OPTAR POR
REPROCESAMIENTO DE DIALIZADORES), C) CONSUMIBLES PARA HEMODIALISIS DE %
ADULTO Y PEDIATRICO, D) ACCESOS VASCULARES; CATETERES TEMPORALES,
PERMANENTE E INJERTOS VASCULARES TUBULARES HETEROLOGOS DE ACUERDO AL
CUADRQO BA‘SICO DE MATERIAL DE CURACION VIGENTE, E) DESCRIPCION TECNICA

DEL SILLON CLINICQ), con los anexos técnicos, folletos, catdlogos, fotografias, imagenes,
instructivos y/o manuales del fabricante, que envie el licitante camo sustento.

Se comprobara la congruencia entre la descripcion técnica del licitante, indicada en el
Anexo TZ'ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO MEDRICQO E INSUMOS PARA HEMODIALISIS |
A} CARACTERISTICAS DE LA MAQUINA DE HEMODIALISIS, B) UNIDAD DE
REPROCESAMIENTO DE DIALIZADORES - { EN CASO DE OPTAR POR
REPROCESAMIENTO DE DIALIZARORES), C) CONSUMIBLES: PARA HEMODIALISIS DE
ADULTO Y PEDIATRICO, D) ACCESOS VASCULARES; CATETERES TEMPORALES,
PERMANENTE E INJERTOS VASCULARES TUBULARES HETEROLOGOS DE ACUERDO AL
CUADRO BASICO DE MATERIAL DE CURACION VIGENTE, E) DESCRIPCION TECNICA
DEL SILLON CLINICO) vy los documentos presentados para acreditar el registro sanitatio y
los certificados de calidad solicitados en el Anexo Técnico.

Se verificara que se presente el documento establecido en el inciso p) del apartado
Documentacion Técnica de este documento o en su caso que se actualice el supuesto
establecido en el numeral SEXTO del ACUERDO por el gue se establece como
obligatorio, a partir del | de enéro de 2012, el requisito de certificacion del Consejo de
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MEXICO |

Salubfidad General-a los sefvicics mé

s médicos hospitsilatios y de hemodialisis privados due
celebren contratos de prestacion

de servicios con 1a

3s dependencias y entidades de 135
administraciones  publicas de lo "

‘ s gobiernos’ federal; estatales del, Distrito :Federal y
muriicipales, del -apartace Criteriog -de -evaluacion,. '

finalidad de poder-deciarar

licitantes, - - R

_solvente técnicamente: |
La evaluacion de. 1a. dogumentacion,

Coordinac_ién_,‘l"écmi_ca'de-'Bienesﬁy-'-Se{vicﬁ
servicios Integrales. . . . e LT

No seran objeto de evaluacion, las. condiciones establecidas por Ié;-:-:qohvo's::aghté;_qgle
tengan como propdasito. facilitar la ‘presentacion de las proposiciones 'y agilizar. los actags.
de fa licitacion, asi como tualquier otro requiisito cuyo 'inc:u'mglimientb,'_._por'S|‘ mismo, ro
afecte la solvencia de las proposiciones. ST I SR P

La evaluacion de

ladocy rﬁenta_;c,it‘)n técnica se realizard _bor_e_l'__pefr‘sona]'-.qu'e designen las
siguieintes dreas. N T S S e

PROPUESTATECNICA

a evaluacién técnico médica se realizars |
cori, el dpoyo’ -de - personal. operativo |
.| designado parlas Delegacionesy UMAE, a |
través dé la -Coordinaci &cnice d
Servicios Indirectgs. , . :
La evaluacion se realizara por el Jefe dei |
. - o a al; 2 servacidn -~ v
Aspectos de Proteccion Civil . o

Aspectos Téenico-Médicos .

.La evaluacion se realizard por el personal:

Aspectos del sistema de Infarmacién e dﬁSlgnde I? -_d|c.a' on d - Servicio |

El area encargada de concentrar la informacion relativa a las evaluaciones técnicas
elaboradas por cada una de las 4reas técnicas anteriormente eriunciadas, sera’la
Coordinacian de Planeacién de Infraestructura Méedica,, para su envio a la Coordinacién
Técnica de Bienes y Servicios. ' ' ' ' o

Para efectos de la evaluacién de ta propuesta teécnica, el ficitante debera cumplir con la.
documentacion solicitada en el

i apartado Documentacién Técnica del presente
documente, ya que se verificard documental

imente gue se incluya la informacion,
docurmentos y requisitos solicitados.

De actualizarse el supuésto establecido &n el numerai SEXTO del ACUERDO por e giie se
establece como obligatorio, a partir dei i de enero de 2012, el requisito-de. certificacion del
Consejo de Salubridad General a los servicios medicos hospitalarios y de hemodialisis
privados que celebren contratos de prestacién de. servicios con las dependencias v
entidades de las administraciones publicas de los gobiernos federal, estatales dei Distrito
Federal y municipates, ! Instituto podra declarar solventes las propuestas técnicas
presentadas. por los licitantes, cuando Unicamente

incumplan con el requisito
establecido en el inciso p) del apartado Documentacidn

Tqu’g{m&j ? este documento,

MmaSde2d (CHREYS s s anae
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Legal vy Administrativa - se. réaiizara.. por- da
os; por conducto de-personal’de la ivision de.

~del prasente dacumento; con' i
as propuestas ‘presentadas por los
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s;empre ¥y Cuando en la evaluacion técnhica se compruebe que concurren las SIgUIE‘I’]tES
CII’CUHS‘:BI’\CIHS

| %-(, . COORDINACKSN TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS

Que dentro de la Loeahdad correspondlente a la Un1dad Medlca a la que se
“-prestara el'servicio, no existan proveedores de servucnos médicos hospitalarios o de
hemodialisis privados.

¢ Que la Clinica Subrogada ofertada que ho cuente con certificacién y no se
encuentre en proceso de certificacion por el Consejo de Salubridad General, se
localice dertro de fa localidad que corresponde a la Unidad:- Médica a la que se
prestara el servicio o dentro de los limites méaximos establecidos en el apartado
Descripcion del Servicio de Hemod|31|5|s Subrogada a Contratar de este
documento.

* Que las Clinicas Subrogadas ofertadas que se encuentran certificadas o en
proceso de certificacion no se ubiquen en un radio de distancia terrestre maxima
de 45 kilémetros de la Unidad Médica a la que pretenda prestarse el servicio. Para
los casos.de las Delegaciones de Jatisco, Nugvo Ledn, D.F. Sur y D.F. Norte, |3
Unidad de Hemodialisis Subrogada deberd ubicarse en un radio de distancia
terrestre maxima de 20 kildémetros de la Unidad Médica a la-que se prestara el
servicio.

» De existir Clinicas Subrogadas certificadas o en proceso de certificacién y que se
encuentren dentro de las distancias maximas establecidas en e apartado
Descripcion del Servicio de Hemodislisis Subrogada a Contratar de este
documento, estds no presenten proposicion para la Unidad Médica a adjudicarse.

Como parte de la evaluacidn técnica, el Instituto verificara el cumplimiento de todos y
cada uno de los requisitos sefialados en el Anexo T3 (T tres) Cédula de verificacion de las
instalaciones en las unidades de hemodiglisis subrogadas y Anexo T10 Cedula de
Verificaciéon de Seguridad y Protecciéon Civil en Unidades de Hemodidlisis, a cargo del
personal designado por Delegacion o UMAE o Nivel Central y de Proteccion Civil
respectivamente.

Para los efectos antes sefialados, una Comisién integrada por representantes de la
Delegacion o UMAE o Nivel Central y de la Jefatura del Departamento de Conservacion y
Servicios Generales Delegacional o de UMAE, se dirigird al domicilio de las instalaciones
propuestas por los licitantes, a partir del dia siguiente a la récepcién de propuestas hasta
antes de la fecha de fallo, mismos que estableceran comunicacién con el licitante para
hacerle del conocimiento de la fecha programada.

La evaluacidn se realizard comparando entre si, en forma equivalente, todas las
condiciones ofrecidas explicitamente por los iicitantes, verificahdo que se incluya la
informacién, documentos y requisitos solicitados..

Tratdndose de los documentos ¢ manifiestos presentados bajo protesta de decir verdad,
de conformidad con lo previsto en el articulo 39, dltimo parrafo del Reglameénto de la
LAASSP, se verificara que dichos documentos cumplan con los requisitos solicitados.

Los servicios ofertados se deberan apegar a la descripcion del servicio establecida en el
presente documento v sUs anexos,
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| Evaluacion dé las Proposiciones Técnicas

° S& verificars. gue “presenten 14 totalidad de - los * escritos- y - décumentos
obligatorios que’ afectan fa- solvehtia de -las Prapuestas, recqueridos: eh os-
apartados de la Documentacion Téchica del: presente-dotumento y-gue éstos
e apeguen a las caracteristicas solicitadas -~ -~ . L oot

La ‘determinac‘:io_n de ,_quié,_na __es'. el _!\jhljcantg_ganadqr,_.;sg llevara a cabo con.-base en zel
resultado de. la evaluacion - técnica, ‘debiendo. obtener de parte del’ drea requirenite
dictamen favorable por haber cumplido con todos los tequisitos soficitados: - PR

D} Licencias, permisos, registros, certifit:ado_s o atitor

) ' izaciones que deben cumplir o
aplicarse al bien .oszicida-contrata_[. S T

Docu mentacion Técnica. [Aplica paia. cadd unade fas ibg:aiﬁi'd_ad_es en que se pa[:_t,icipe}:_-
Para-a presentacion de la propuesta d

Je las especificaciones técnicas debera requisitar el
Anexo T O (T-cero) Qferta Téchica oot ' . I C

a)l Propuesta de las especificaciones técnico-médicas de 13 unidad ofertada que
cumplan estrictamente con 1o sefialado ert los Anexgs TI (T-uno) Requerimiento,
Anexos T2 (T dos) ESPECIFICACIONES DEL EQUIPG MEDICO E INSUMOS PARA
HEMODIALISIS |, A} CARACTERISTICAS DE LA MAQUINA DE HEMGDlALiSIS,‘-B_}.V
UNIDAD DE REPROCESAMIENTO DE. DIALIZADORES { EN CASO DE OPTAR POR

REPROCESAMIENTO. DE DIALIZADORES), - 'C): CONSUMIBLES . PARA

HEMODIALISIS DE - ADULTO v ‘PEDIATR~ICO;' ‘D) ACCESOS VASCULARES;

CATETERES TEMPORALES, PERMANENTE ' E INJERTOS - VASCULARES.

TUBULARES HETEROLOGOS DE ACUERDO AL CUADRO BASICO DE MATERIAL

DE CURACION VIGENTE, E) DESCRIPCION TECNICA-DEL SILLON CLINICO) .

Presentar Folletos, catalogos, instructivos y en su caso, fotografias de los equipos
necesarios para -corroborar !as‘e‘sbédﬁca_c’:ib’hes;-',cafacteristiéés="y calidad-de los.
bienes necesarios para otorgar el servicio, debidamerite referenciados.en idiomna
espanol, de lo solicitado en los Arexos T2 (T dos] ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO
MEDICO E INSUMOS PARA HEMODIALISIS” A)” CARACTERISTICAS DE LA
MAQUINA DE HEMODIALISIS, B) UNIDAD DE REPROCESAMIENTO DE
DIALIZADORES | EN CASO DE ~OPTAR  POR . REPROCESAMIENTO! DE
DIALIZADORES), €} CONSUMIBLES PARA HEMODIALISIS DE ADULTO Y.
PEDIATRICO, D) ACCESQOS. VASCULARES; - CATETERES TEMPOHALES,
PERMANENTE E INJERTOS VASCULARES TUBULARES HETEROLOGOS DE
ACUERDO AL CUADRO BASICO DE MATERIAL DE CURACION VIGENTE,, E)
PESCRIPCION TECNICA DEL SILLON CLINICO).

b)

iy S )

Factura de ambulancia para dar. el setvicio de traslado o coptrato v/o convenio
vigente del servicio carrespondiente,

d} Manual de procedimientos técnices del

Servicio de Hemodialisis de la unidad en
donde se establezca el proceso de Atenci

ion al paciente. - g
FT T, LN |
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MEMNICO |

e)

f

g)

h)

Manual de procedimientos técnicos de enfermeria, a donde se establezca el
proceso de atencién del paciente.

Copia del contrato de prestacion del servicio de laboratorio clinico debidamente
firmado, o en caso de contar del laboratorio propio, copna del aviso de
func;onamsento del laboratorio clinico.

Debera presentar original o copia del {los) manualles) de operacion en espanol o
en el idioma del pafs de arigen con una traduccién simple al espafol, de la(s)
maquina(s) de hemaodialisis del mismo modelo con gue prestard el servicio.y de la
Unidad de reprocesamiento de dializadores, en caso de que opte por
reprocesamiento de dializadores.

Debera presentar original o copia del manual de operacién en espafol de_ Ila
planta de tratamiento de agua conh que cuenta la unidad de hemodiélisis
subrogada.

Registros Sanitarios de los equipos y de los bienes de consumo requeridos para la
prestacion del servicio, a excepcion de aquellos que no requieran Registro
Sanitario, de acuerdo con la COFEPRIS,, conforme a lo establecido en el articulo
376 de la Ley General de Salud (vigencia de 5 afios), en el que se debera
identificar:

NUmero de registro, prérroga o modificacion.

Titular del registro.

Nambre ¥ domicitio del fapricante.

Indicaciones de uso y/o descripcion.

Modelo(s).

Fecha de emision y de vencimiento. ,

Nambre, firma autdgrafa y cargo del servidor publice gue la emite.

En caso de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de
vigencia de 5 afios, conforme al articulo 376 de la Ley General de Salud, el licitante
debera presentar:

Copia simple del Registro Sanitario sometido a prérroga.

Copia simple del acuse de recibo del tramite de prérroga del Registro Sanitario,
presentado ante ta COFEPRIS.

Carta eén hoja membretada y firmada por el representante legal del Titular del
Registro Sanitario en donde Bajo Protesta de Decir Verdad, manifieste que el
tramite de prérroga del Registro Sanitario, del cual presenta copia, fue sometido
en tiempo y forma, y que el acuse de recibo presentado corresponde al producto
sometido al trémite de prorroga.

De no cumplirse estos requisitos con las condiciones establecidas sera causal de

desechamiento de la propuesta, toda vez que se afectaria la solvencia de la
propuesta.

Para aquellos casos en el que los equipos y bienes de censumo ofertados, de
origen Nacional o Internacional, y el, licitante advierta gue no requiere Registro
Sanitario, debera presentar, debidamente referenciado, el “Listado de insurmos
para la salud considerados como de bajo riesgo para efectos de obtencion del
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- solicitado deberd ser eomipletay; eh.caso de'edtar en idioma diferente 4l esparior--

i)
k)

h

m

p)

a)

—

‘minimo de 6 meses:impartidos en wn ce

‘de origen de los equ

|

registro sanitdtioy y de gaueligs Brodiustos gue Bor si naturatezaz
Propias.y Use no se.consideran carma instimos para fa salud y po

. i 10insumos pa rendeno .
requieren registro sanitario’, publicado.en efDiario Oficial de 4k '

2

Para cualquiera defos casosin

digados, ia docurmentacion aue aciedi .

debéra presentar [a'traduccion sim
traduccion podré contener Gnicam
soporten sus proposiciones, Asimismo, la documentacion presentada, débera .~ -
estar vigentes al Acto de'Presentacien y Aertura de Progosiciones; -+ - © .

plé atespandl; en'el entendidd de que fa-

Licencia sanitédria b
dodelay

ente las paginas, seccionesy/o pirafosque

reg 0l PUSNCRdD e eklDiario Oficlal de JaiRedetaciohelza. ., .. 7
e diciembre del 2014 en el que identifiaue aquelios que dferter |

ncia saritdria b Aviso de Funclonafrientdy.deé Respansable Sanitaris ante fa -
COFEPRIS actualizado dela |

e

Certificado de:espetializacion;y-cédula profesional del (los) médico(s) mefralagols)
aue quedarain) comg responsablefs) de I unidad dé hemodislisis que coticen,
Copia de.igs certificados ‘?dé';fe'spgd_-aijﬁad:‘éh'fﬂéfnolbg-ia'{o constan

recibido cursos de’'capac ftagion: v adigstrarnients. &h-hermodislisis,

cias de- haber
ig. por un periodo.
centro de atencion meédica. o' ufidad de
hemedidlisis:certificada, para-ef caso detasenfermeras. . o ol e

Escrito libre.donde sehale que cumple con'las disposiciones de. la-Norma Oficial
Mexicana - NOM-OB7-SEMARNAT-SSA1-2002; - Proteccién’ . ambiental-Salud
ambiental-Residuos - - - - peligrosas - - biglég_ico-infe'ccios.os.-clasi.ﬁ-caeién- ¥
especificacrion‘es-de-mane_jo.‘_ T S T :
Copia del certificado de buenas practicas de-manufactura, eri idioma-del pais
_ - €qUipos y bienes. dé congumo ofertados, acornpaiado de su
traduccion af espafiol y expedido por las autoridades sanitarias U organismos de
control del pais"'__d_e_ozrjg,en:.g‘c"cpi_isg;.'simple de| certificado EDA o.Comunidad
Econémica-Europea vigente de los equipos y.bjenesde ¢ '

onswma ofértados.
Copia simple del certificado de . libre venta. vigente emitido per las autoridades:
sanitarias u organismos de control del pafs de origen, en el que-se sefiale gue los
equipos y bieres de consume necesarios para la prestacién del servicio pueden
ser usados sin restriceion de uso en el pals de orlgen; acompafado de traduccian
simple al espafiol. ' L e :

Documento emitido por &f Secretario del Consejo de Salubridad General en el
que censte que cada.-una de la {g) “whidad - {es) dé& hemodialisis- subrogada (s)
ofertada (s} se encuentra {n) certificada (s) 0 en proceso de certificacion por diche
Consejo, en atencién al Acuerdo publicado-en el Diario Oficial de |a rederacion e
29 de diciermnbre de 201 : TR

Escrito por parte del licitante en el que manifieste que cuenta con los equipos
necesarios para la prestacion del servicio de acuerdo a lo sdficitadg, los que
deberan estar en optimas condiciones de funcionamiento, " -cumplir con- fas
especificaciones técnicas establecidas en el Anexo T2-(T-dos); y haber sido
ensamblados de manera integral en el pals de%%ﬁ gue los bienes no
correspondiente a.saldos o remanentes ni ostentat fa ﬁndas “only export" ni
VIR e MNP AYE

. SR A, kY ijﬁg! gi\.&; r\gﬁ
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“only :nvesttgatlon se encuentran descontinuados o NO se autoriza su uso en el
pais de origen.

Escnto donde mamfleste que los bienes {eqmposy bienes de consumo) gue usara
para fa prestamon deél servicio ho cuentan con alertas médicas tipo |y Il que sean
reconocidas por organismaos internacionales como la FDA y por las delegaciones

de tos ministerios de salud de cada pafs de origen durante los Ultimos 3 anos. En.

el caso de los equipos que hayan presentado alerta médica el licitante debera
adjuntar a este escrito el alta o resolucian defa misma.

Escrito libre donde se sefiale que se cumple con lo establecido en la Ley General
de Proteccidn Civil de Facha 6 de junio del 2012, Reglamento de ia Ley General de
Proteccién Civil de fecha 13 de maye del 2014 vy, NOM-001-SEDE-2012,
instalaciones eléctricas, NOM-223-SSA1-2003, que establece los requisitos
arquitecténicos para facilitar el acceso, transito, y permanencia de las personas
con discapacidad a los establecimientos de atencion médica del sistema
nacional de salud, NOM-001-STPS-2008, edificlos, locales, instalaciones y areas en
los centros de trabajo-condiciones de seguridad, NOM-002-STPS-2010,
condiciones de seguridad, prevencion, proteccion y combate de incendios en los
centros de trabajo, NOM-003-SEGOB-2017, sefiales y avisos para proteccion civil,
colores, formas y simboles a utilizar, NOM-025-STPS-2008, condiciones de
iluminacion en los centros de trabajo, NOM-026-STPS-2008, colores y senales de
seguridad e higiene, e identificacién de riesgos por fluidos conducidos en
tuberias, NOM-029-STRS-201, mantenimiento de las instalaciones electricas en
los centros de trabajo-condiciones de seguridad, NOM 031-SSA3-2012, para
asistencia social para menores y adultos mayores en situacion de riesgo, Norma
Internaciona! de National Fire Protection Association (NFPA), Guia para la
implementacion de los Programas Intérnos de Proteccion Civil de SEGOB,
Reglamento de Construcciones del Distrito Federal y los Equiparables en cada
Entidad Federativa y Municipios, Reglamentos Estatales y Municipales en Materia
de Proteccion Civil, Bases para el establecimiento del Sistema Nacional de
Proteccion Civil, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 6 de mayo de
1986; las Unidades de Hernodialisis Subrogada debera cumplir con fos siguientes
puntos en materia de seguridad y proteccion civil, descritos de manera detallada
en el Anexo T11 (T ONCE):

1- Sistema de alerta.
2.- Detectores de 1ncendio
3 Extintores.
-~ luminacién de emergenma
S. Pelicula de proteccion en cristales. (Solo inmuebles que se encuentren
ubicados en zona de impacto de ciclones tropicales y de alta sismicidad, de
acuerdo al Atlas Naciopal de Rigsgos y Mapas locales de Ubicacion
de Riesgos).
6.- Equipo de proteccion personal e identificacion.
7.- Capacitacion.
8.- Salidas de emergencia.
9.- Programa Interno de Proteccion Civil.
10.- Simwlacros con evacuacion
1.- Licencias, dictdmenes y certificaciones.
12.- Sefalizacion.
13.- Rutas de evacuacion y puntos de reunion.
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-y

w)

M- Escalergsyramipas T FA T
5. Puertasinternas. =~ R
16.- Material retardante. de-fue

retarda; goSe eliminara su aplicacién en' mgbiliario y, " ..
puertasdg"m}a.ger.s_e);.;'::’_‘ B AT A e T

Escrita libre‘en al

de Hemodialisis, ¢itddos' con anterioridad; mis
designado .por _Ia-._’{.Dglgga_ci_d_)ns__‘ yfo. UMAE: {ca
seguridad en. el-trabijo Y proteccion civil), os clale
con. el licitante. para”hacerle. de: €onocirhiento:
actividad se llevarg a cabo.en los’ domicilios' d
adjudicado, conforme al "Cédiula de Ver

en Unidades de Hemodiglisis”
anexo correspondiente..” .-

Copia averificar por el Instityto;
el Sistema de Se
elementos: - -
v Sistéma de alarma.
Detectores de-incendio.
Extintores.
Salidas de emergencia.
uminacion.de emergencia.
Rutas de evacuacién.
Buntos de reunién.
Senalizacién de seguridad.

guridad y: Proteccion Civil, con la” ubicacién de los siguientes

LAAN NSNS

Evidencia documental, a- verificar
Proteccion Civil (certificado

. dictamen, oficio, etc) de los s
revisados y aprobados:. - - - : B

siguientes " puntos

v 'Programa Interno de Proteccion Civil,. aprobado. por 'la ‘autoridad local
(refrendado anuaimente). ' ' o

v Visto-Bueno de Proteccién Civil (refrendacdio anualmente),
v Visto Bueng de Bombergs (si. la autoridad estatal o local o reguiere y emita).
¥ Certificacion o validacion anual de las instalaciones eléctricas, realizadas por
perito responsable acreditado,

Certificado del estado de las instalaciones de
acreditado o unidad verificadora {refrendado anualmente} . -
v Contrato vigente dél servicio de mantenimiento del sistema de alarma.

¥ Bitécoras de mantenimiento (Instalaciones eléctricas, hidrosanitarias, gas,

comunicacidn, . equipos s

ujetos a . presian, elevadores, escaleras de
emergencia, égquipo contra incendio, etc.), .

Contrato del Servicio de Seguridad vigente. .

Certificacion anual de! mantenimiento y recarga deextintores,

Vaiidacion Estructural .del Inmueble, emitido por director Responsable de
Obra o Petito registrado en |a entidad o municipio
Licencia de uso de suelo. ' :

N i - A . i -f\_q{ T _“-
Licencia de funcionamiento. =T

gas, emitido por "perito

IRAGEARE e oo
g&b;-._-.-i?,’_;‘; 1 e
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SMa qUue estard a cargo’del personal -
o conocimientos en, materia. de
S establecerdn:comunicacién
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def plane arquitectdnico de Ia unidad, sefalshds

por el Instituto en- materia de Seguridad y -




Gonm nno mc: ! GOGRDINAQION TECNI_CA DE SERVICIOS INDIRECTOS
REXIC 0 ' '

¥ Péliza de seguro de responsabilidad civil, gue debera renevarse anualmente
y estar vigente durante la aplicacion del instrumente legal celebrado para el
~ otorgamiento del servicio. A
¥ Constancia de capacntacuon otorgada por empresa autorizada ante. la
instancia de proteccion civil correspondiente o por la autoridad local
competente, al-menos el 60% de todo el pérsonal debe estar capacitade en
los cursos de control y combate de incendios y de procedimientos de
evacuacion. Asimismo los integrantes de fa Unidad Interna de Proteccion

Civil deberan contar-con la capacitacién correspondiente de acuerdo a su
tarea :

La faita de presentamén de ios escntms y documentos obhgatonos seéfialados en el
apartado “Licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones que deben cumplir
o aplicarse al bien © servicio a contratar”, afectan la solvencia de las propuestas, o que
estos no se apeguen a las caracteristicas solicitadas.

E) FOLLETOS, CATALOGOS, FOTOGRAFIAS, MANUALES ENTRE OTROS, EN CASO DE QUE
SE REQUIERAN PARA COMPROBAR LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS.

Ildioma en que se deberédn presentar las Proposiciones, ios Anexos Legales,
Administrativos y Técnicos, asi como en su caso los Folletos gue se acompanen:

Las proposiciones deberan presentarse por medios remotos .de comunicacion
electranica (COMPRANET), preferentemente en papel membretado de la empresa, solo
en idioma espanol y dirigido al area Convocante

En caso de que los bienes con los que se presten los servicios requieran de anexos
técnicos, folletos, catdlogos yfo fotografias, instructivos © manuales de uso para
corroborar las especificaciones, caracteristicas y calidad de los mismos, €stos deberan
preseniarse en idioma espafol y en original del fabricante.

En traténdose de bienes terapeéuticos con los que se presta el servicio requileran de
instructivos y manuales de uso, se deberdn presentar en idioma espafol, conforme a los
marpetes autorizados por la Comision Federal para la Proteccidn contra Riesgos
Sanitarios,

F} NO SE REQUIERE EFECTUAR VISITAS A LAS INSTALACIONES DEL INSTITUTO

G) VISITAS A LAS INSTALACIONES DE LOS LICITANTES

Como parte de la evaluacion técnica, el Instituto verificard el cumplimiento de todos y
cada uno de los requisitos sefialados.en el Anexo T3 {T tres) Cédula de verificacion de las
instalaciones en las unidades de hemodidlisis subrogadas y Anexc TIO Cédula de
Verificacion de Seguridad y Proteccién Civil en Unidades de Hemodidlisis, a cargo del

personal designado por Delegacién o UMAE ¢ Nivel Centrai y de Proteccion Civil
respectivamente.

Para los efectos antes sefialados, una Comisién integrada por representantes de Ia
Delegacion o UMAE o Nivel Central y de la Jefatura del Departamento de Conservacion y
Servicios Generales Delegacional o de UMAE, se dirigird al domicilio de las instalaciones
propuestas por 1os licitantes, a partir del dia siguiente a la recepcion de propuestas hasta
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GOBIERNGDE >
MEXI"O 1ot

antes de |g feeha de’ , fallo; s e geerss
-hacerle del corrocnmlento de 1a fecha pro_ -amada

Asrmlsmo durante Ia wgenma del contrato

Ja verlflcac}on se realxzaraﬂ can’ base ai'.Anexp:_ -
T4 (T cuatro) CEDULA DE SUPERVlSlQN DE - LAS UNIDADES DE: HEMODIA:USiS-'*

el personafdgsignada por. Delegac:!on GUMAE" -
los: domlcmos de Jas [nstaiacumes det hcnantas"f; :
adjudicados yen 1 caso de mcumpllmle

SUBROGADA, misma que.estarda cargp.d
0! vael Central; se Ilevara ‘a’tabo en

ntos se inlr:laré el procesods resmslén =

H) NIVELES DE SERVICIO, pEnAs-gQﬂyEng@Aggsy DEDUC;WA;: i

NIVELES DE SERVICIG

El "EL LICITANTE ADJUDICADO" durante ia wgenma del contrato deberacumphrcen

los niveles de servrma descritqs a. contlnuaﬁéh

;"“-

la transu:lon del ét:'c 50, - vascular

temporal por un acceso vasgular |
clefinitivo para

Permanencia en el programa, no

debera ser por un tiempo Mmayor de; .

los ‘pacientes con |

-3 (tres) meses. de haber mgresado a la umdad de |

he modw«hsm subrog ada

Reporte original por un laboratono '
acreditado, de las pruebas-realizadas |
para asegurar la calidad del “Agua de |
' con  las

la NOM-003--
$SA3-2010 v las recomendaciones de.

Dialisis” de acuerdo
especificaciones de.

la AAMI.
La wunidad en

analisis bacterioldgico.

-funcionamiento,
debera contar con un resultado de |-

_Bmestral (at d{a hébil siguiente ala conclusion deI

bimestre)

Reporte de laboratorio acredltado
de las pruebas
asegurar la calidad del “Agua de
Dialisis™ de acuerdo con las
especificaciones de la NOM-003-
SSA3-2010.

Lta unidad en funcionamiento,
cdebera contar con un resultadn de
analisis bacteriolagico.

realizadas para |

Resultados de analisis bacte.iologico dentlo de . |os

pardmetros sol.t:ltados por ia NOM-003-5S5A3-2018)

Reporte original por un laboratoria
acreditado, de las pruebas. realizadas
pAara asegurar la calidad del "Agua
de Dialisis" de acuerdo con las
especificaciones de . la NOM-003-
| 55A3-2010 y las_recomendaciones

Al menos-una vez al afo. (al dfa habil siguiente a la
conclusién del afio)

\ u' "'fE "\

a'\% F‘w W
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PSS AAML. N} :
La c¢ilidad de agua deberé contar

GGBI ERNO BE !

szc*

con resultade de analisis guimico. -

-GOORDINACIOIN TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS

Reporte original por un laboratorio
acreditado, de las pruebas realizadas
para asegurar-la calidad del "Agua
de Didlisis” de acuerdo con las
especificaciones de la NOM-003-
S5A3-2010 vy las recomendaciones
de la AAML.

La calidad de agua deberd contar
con resuitado de analisis guimico.

Resultados de analisis quimicds dentro de los

pardametros solicitados por la NOM-003-55A3-2010

} que " fueron colocados a

Dotacién  del mismo numero  de
cateteres temporales o permanentes
pacientes

referidos a subrogacion el mes

inmediato anterior mas 2{dos) catéteres -

temporales @ permanentes coma o
solicite el jefe de servicio

Mensualmente. (dentro de los primeros 5 dias habiles de
cacla mes)

El licitante adjudicado establecera
contacto con la Division de Servicios
Digitales y de Informacion para el
Cuidado Digltal de la Salud Servicios
Digitales y de Informacion para el
Cuidade Digital de la Salud {DSDICDS),
dependiente de la CSDISA, a efecto de
eslablecer la estrategia de cumplimiento
de los siguientes puntos;
a) Firma del Acuerdo de
Confidencialidad
b) Designacion - de contacto
responsable con sus datos
t) Designaciton de sistema vy
empresa soporte
d) Solicitud de
funcionalidad

Pruebas de

Dentro de los 5 {cinco) dias naturales siguientes a la fecha do
emisién del fallo.

Instalacion y puesta en operacion, del
Sistema de Informacion e instrumentos
necesatios para el manejo de ideritidad
del paciente.

Dentro de los 45 (cuarenta y cinco) dias naturates contados o
partir de la emision del fallo.

El licitante proporcionara un Calendario
de Despliegue del Sisterma Evaluado
considerando todas las Unidades de
Hemodialisis incluidas en el contrato

Dentro de los 5 [cinco) dias naturales posteriores a la fecha
de aprobacidn del sistema de informacion.
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instituto, confér.
023-004 * Especificac
Sisterma de Informacién. de’ - .
Lxuamuros, | mecesatia:,, . pafa P - B TEER
| trafsmision. de datos a la'base de datos |+

contral del instituto, - °

PENAS CONVENCIONALES POR ATRASQ EN LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.- -

La.pena convencional por dtraso se calculard por cada-dia de atraso en el cu'rh,bJ'ImiénﬁQ '
de las fechas pactadas, de acuerdo con, el porcentgie de pg\nalitqgién_,eéjcabiec‘idq,
aplicado alvalor de'la sesion programada con atrasg y/o por Ias.se'siones:nd:tfg.hsmit'i'd.és;
y de manera proporcional: alimporte dé& 1a garant(a _der-cumpi'tmientque corr_esponda',
La suma de las penas corvencionales no deberd exceder el importe de dicha garantia.
El pago de. los servicios quedaré -cbnditiohado, _:'propbrciona!ﬁwente-a!" pago gie el
licitante adjudicado deba efectuar por coné:eptode-penas cohvenciongles, - = - .

Conforme a lo previsto. en el i
Adquisiciones, Arrendamientos
estipulacion de penas convericio

t[rno parrafo- del articulo 96, del
y Servicios del Sector Public
nales, nj intereses

Reglamento la Ley: de
0, NO se aceptard la’
moratorios'a cargo del Instituto.

El Administrador del Contrato sers el responsable d
las penas convencionales, previstas, asi como
Que este realice gj Page correspondiente.-

€ caleular, aplicar v dar seguimiento a
de notificarias al licitante. adjudicado para-

La pena convencional se calculars de.

acuerdo a los siguientes térmi
expresados en la férmula que se detalla

inos y condiciones:
a continuacion: ‘K}.
Pca = %d x nda x v'spar. /z(
Dénde: _

hd=porcentaje determinadeoen la convocatoria, invitacion, Cotizacion, contrato.o pedido’ /
por cada dia de atraso en elinicio de la prestacion de! servicio.-

Pca = pena convencional aplicable. ‘

nda = numero de dias de atraso,

v5pa = valor de los servicios prestados con atraso, sin IVA:

Ei Instituto, aplicara una pena convencio

nal por cada dia natural d
ia prestacion de los servicios, en cada un

€ alraso en el.inicio de-
¢ de los supuestos incluidas en la siguiente tabla:

A0S
HDE CONTA DS
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GOBJERNO.DE l @ ‘COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS

MEXICO

T

' Jefe de Sewcros

oo

| Reporte original por | Par cada dia-] . diagrio | Jefe de 'S )
un . laboratorio | natural - . de | sobre el valor | dé Nefrologfa;, de | Administratives o
.| acreditado, de las/|atraso - en la.ftotal de Ia | Medicina: Interna { Director
© | pruebas * realizadas | entrega - del | factura “Q Director de [ Administrativo
para asegurar la | reporte mensual sin | Unidad . Meédica |-
calidad del "Agua de | resultados  de |lincluirel IVA | en Delegaciones.
Dialisis" de -acuerdo | acuerdo con las 0 Jefe de Servicio
| con - o las | especificaciones o Director
especificaciones de | de la NOM 003- Médico en UMAE
la  NOM-003-SSA3- | $5A3-2010
2010

ta unidad en
funcionamiento,
‘debera contar con |
un . resultadeo de
andlisis
bacterioldgico.’

Reporte original por | Por cada dia | 25% - diario | Jefe de Servicio | Jefe de Servicios,

un ‘laboratetio | natural de | sobre el valor | de Nefrologia, .de | Administrativos ©
acreditado, de las |atraso en la|total de la | Medicina interna [ Director
pruebas  realizadas | entrega del | factura O Director de | Administrativo
| para asegurar |a | reporte mensual sin | Unidad Médica

calidad del "Agua de | resultados incluirel 'VA | en Delegaciones

Didlisis" de acuerdo | quimicos, ' de o Jefe de Servicio

con las | acuerde con las o Director
especificaciones de | especificaciones Médico en UMAE

la  NOM-003-S8A3- | de la NOM DO3-

2010 v las | SSA3-2010

recomendaciones de
| fa AAMI,

| La calidad de agua
deberd contar con
resultado de analisis :

1 quimico.
Bl licitante | Por cada dia | 1%, sobre el | Division de | Jefe de Servicios
adjudicado natural de | valor que | Servicios Administrativos ©

establecera contacto | atraso a partir | representa el | Digitales y de | Director

con.lg Division de |de que se|costo de las | Informacion para | Administrativo
Servicios Digitales y | exceda el plazo | sesiones el Cuidado
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acion para

el Cuidado Digital de
la Salud (DSDICDS)
dependiente de Iz

CSDISA, a efecto de
establecer - la

estrategia " de

cumplimiento de fos |

L,lgmentes puntos

Firma- del
de Confndenmaiidad

DeSIgnauon : ‘d'e.

Cenacto, msnnnsable con
Sk dlaton

1 Designacion de’

sistema  y  empresa
“oporte )

) Solicitud de Pruebas
de funcionatidad

Acuer‘do i

&ita bfectd o

los digz’ d:as

maturales
siguientes a la.

fecha” - de |
“emision . del |

fallo,”

5in |nclun' eI
A

S5 depsalud (DSD!CDS} N
mcndenc:a -

Instalacion vy puesta en | Por cada dia natural |-25%. diario ‘|- Divisidn  de” Sﬂervtc;os' Jefe  de. ' Servicios |
apsacon, del Sistema de | de atraso a partir de | sobre el valor 'Drgltales ¥ de’| Adrministrativos o
[ formacion " o 1 Gue  raprecs: nformacion para el Dirertar :
"EAIUMENtos  necesarios _g:;em&? o :x Iiia fsl -.Zluicsrffr:ﬁ:; Cuidado. Digital de- 13 -Adminlistrativo .
tuita ol otorgarnienta de N Salud (DS"JICDS) -
dest stvicio (cuarenta -y cinco} sesiones- - Coordinador < - |
X | dias.  contadog & | solicitadas en el - Deiegacional de |

partir deia emision |.mes . 'de |'Infermatica o Jefa de

-del faiio, incidencia,  sin. | Divisidn de Ingenieria

L incluir el A, 'Biomédif-‘a' '
B! tiotante proporcionara | Por cada dia natural 15%, - sobre . el 'Dlwsubn de SEI'VICIOS "Jefe . de Senncms
un Calendano - de: de-atrasoaparﬁ:‘de “valor que’ _Digltales ¥y o de " Admihistrativos o
Lieephegue  del  Sistermna Que se exceda el | representa e IfOIMacion para el | irector
3 j,.-’-l!ur.‘ldf) considerancdio plazo de 5 {cinco} costo  de lag Cuidado Bigital de Ia
el las  Unidades © de

Pieimodialisis inchiidas en®

#hantrato,

Peoistro de la informacian

dias naturales
posteriores o |g
fecha de aprobacisin
dei  sisterna de
informacion,

sesiones .
realizadaz-  en
mes de

incidencia, sin
- incluir el Iva,

Salid (D5DICDS)

Administrativo .

cle: la sesion realizada, en
i base de datos central
vel instituto, conforme a
i4 [ETIMSS), 5640-023-004

Por cada dia natural
de atrasc a partir de
que se exceda el

- plazo establecido de

25% diario sobre
el valor total de
los sesiones
otorgadas, no

Coordinador
Delegacionat de
informatica (CDI} o

‘Jefe de Division de

Jefe . de  Servicior |
Administrativos o
Director

Administrativo
Lepecificacion Técnica el | 185 24 horas | registradas ¥ no i ingenieria Biomedica.

Sinlema  ce  Infarmacidn | Posteriores al | transrnitidas en

Cin Hemodidlisis | otorgamignto de la | ef lapso
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S GﬁB}ERiiﬂ'ﬁE I @ . COORDINACIGN TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS
"_‘ l‘ -

» MEXICO

| establecido @ Ia

base de datos
central _del
Instituto, sin
incluir el IVA.

Extramures, . necessaii

-para la .transmisién de |
datos a la base de datos .
central del Instituto.

Deducciones por incumplimiento parcial o deficiente en la prestacion del servicio de
hemodislisis.

De conformidad con el articuio 53 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, el Instituto podra aplicar deducciones al pago de los servicios
con motive del incumplimiento total parcial o deficiente en que pudiera incurrir el
licitante adjudicado respecto de las partidas o conceptes que integran el presente
contrato, las cuales no excederan del monto de la garantia de cumplimiento establecida
en el mismo.

Dichas deductivas serdn determinadas en funcién de los servicios que hayan sido
prestados deficientemente y deberan ser calculadas de acuerdo a lo establecido en los
articulos 53 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico,
97 de su Reglamento v 4.3.3 del Manual Administrativo de Aplicaciéon General en Materia
de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

En ningun caso las deducciones podran negociarse en.especie. '

Fi Administrador del Contrato sera el responsable-de calcular, aplicar y.dar seguimiento a
las penas convencionales y deducciones, segun sea el caso, asi como de notificarlas al
licitante adjudicado para que éste realice el pago correspondiente y le notifique las
deducciones que en su caso se haya hecho acreedor,

Las deducciones no podrén exceder del 10% del monto maximo total del contrato.

El Instituto descontara las cantidades por concepto de deductivas de la factura que el
licitante adjudicado -presente para su cobro.

Las deducciones por deficiencias en la prestacién del servicio, se caicularan, por cada dia
de atraso en la prestacion del servicio, de acuerdo con el porcentaje de penalizacion
establecido, de acuerdo a losiguiente:
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MEXEGG

-Concepta

- transicion

sopecificaciones
de

003 S5A3-20010

L&
funcionamiento

. “leberd contar.

con o
resititaco de
i r"-ll"IHH |r

‘bacterioldgico.

A NOM-

unidad en. .

NOM-003- |
SSA3-2010 |

[ @5
"_de Serw

_ Medlco
¥ UMAE

e
Abapills

La .':
del - acceso | haber
vaseular larlal : ) i vafor total
temporal  por .| hemod_la‘l.lﬂs-;-'; ;._pac:lentets:-,de la‘-f' g
LI acceso subrogada 1F del.gjfactura‘ i ‘;_Medlcma
W N 553C0950 . .mEnSU3| ' nterna. “Ofho . T
Letotinitivo para vascu!ar_, mas el [VA';. , ,'Dlrector de_ R
lees pacientes | ‘tempeoral..- %cuando‘ | Unidad. -
£on o por . ekl|ocurra S .Médica er'\"-' .
I enmanencia 1 definitivo que a:| i Delegacmn L
=n el programa, enelptazo [algun . = 5 o defe 0T e
ne: deberd ser -establecid -pamente(s) _ de Servicia}- 0
Spor un tiempo |- e . DT se ley 1o, D:rector: T
'mayor de: 'haya ! | Médico en| .
'reahzado' ' :-..UMAE B
el cambio. |
‘Reporte - de’| Resultados .  de Cumplir- S%sorbre e[ -I':‘I,"Il"rhi_te'dé! :'Jéfe, 'dé" Jefe - 'f'.:.."'d,e’.
laboratorio analisis = © {con  las | valor totai la deducciori | Servicio- de | Servicios .
acreditado, de bacterioldgico - “especifica | de . . [a Serd - -ci‘e.-NefroIogJa : Adm:mstratw‘
lag, pruebas | dentro de los ciones de | factura - hasta el 10% | de - .05 o Director |-
(edlizadas  para | parametros,. 15 calidad | mensuai Bt -del: " monio Me’dicirfa | Administrativ |-
asegurat ta | solicitados por fa -del: - agua | mésNA | raximo. det lnterng 0-‘ o
calidac del ' NOM-003- SSA3~ {de | | coritratg: - | .Director de| .=
Aqua de |'2010 - { acuerdo. o S "Uhidad | i
- Dialisis de con. g’ ‘Médica en | -
ar‘uerdo con las | NOM'

I Delegac:on
1 0 Jefé {
cio. |
'.o Dlrector'-f:'
en|

R CONTRATOS

Reporte original | Resultados  de Cumplir S% sobre el | &l limite de | Jefe de | Jefe de
PO un_| analisis quimicos | con las | valor total | I3 deduccion | Servicio de Servicios gy
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T Administrado
- 1. rdel contrato

. sera

'~ Responsable

tlel célculo,

notificacion
dela

‘4 deduccion

Nefrol ogla -

deritro los | especifica. | de ta | sera “de Administrativ
acreditado, . de | pardmetios ciones de | factura ‘hasta el 10% | de os o Director
 las pruebas | solicitados por la | la calidad | mensual del monto | Medicina Administ) ativ
realizadas para | NOM-003-SSA3- | del agua | mas IVA maximo del jInterna O e
asegurar la | 2010 de contrato Director de
calidad agel acuerdo Unidad
“Agua’ de con la Médica en
Didlisis" de NOM vy las Delegacion
acuerdo con las recomend es o© Jefe
especificacione aciones de de Servicio
¢ de la NOM- la AAMI. o Director
003-S5A3-2010 Medico en
y las UMAE
recomendacion
1'es de la AAMIL.
La calidad de
agua debera
contar con
resultado " de
amalisis
quimico.
Dotacion  del | Dotacién del | Por cada | 25% diario, | El limite de | Jefe de { Jefe de
mismo numero | mismo  namero | dia sobre el | la deduccién | Servicio de | Servicios
de catéteres | de catéteres | natural a | valor total | serd . de | Nefrologia, | Administrativ
iernporates o | temporales o | partir de | de fa | hasta el 10% | de os o Director
permanentes permanentes la  fecha | factura ‘del meonto | Medicina Administrativ
que fueron | que fueron | en que | mensuai maximo del | Interna O o
colocados a | colocados a | debid ser [ sin incluir | contrato Director ‘de
pacientes pacientes entregada | IVA Medico Unidad I
referidos a | referidos alla Médica en i
subrogacion el | subrogacian el | totalidad Delegacion
mes inmediato | mes  inmediato | de es © Jefe
anterior  mas | anterior mas | dotacion de Servicio
2(dos) catéteres | 2(dos) caiéteres | de o Director
temporales o | temporales o | catéteres. Medico en
permanentes permanentes UMAE
como lo solicite | como to solicite el
el jefe  de | jefe de servicio
servicio
\ -
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) DEVOLUCIGN POR DEFECTO

UCION S.VICIDS OCULTOS T3k LOS BIENES O DE LACALIDAG DE
LOS SERVICIOS. -+ T e D i

La devolucién y reposicion de Biénis e Cansurio sor

. Sl ! e Blene: QnsUMo.serd Tor cuenta yacargodeumtame
adjudicad‘oi.;de;"acde"rddf:a.-lq_estab_l'ecjrtjd?er}-el}Anexgg‘-Técriic;:o"5; U T T

Los montos a deducir se aplicara n@-:_ﬁ.la‘fat_':_t_tfj_'fé que et proveedorpresentepsarasu cobro

.as deducciones no’ podran excedendel'lt)%det monto m’a‘}c};mq_t'c’;‘_té'[‘ delcontnato il
E Instituto: _c-jéscont:gfré'.;l-"ais, cantidades. poF conceptode d.édﬁg’qi&iés: de‘la factura que ‘i
proveedor pr’_es'eh;e-'_paga-su_-c._o‘_brg. SR PR T T RPNV P

€1 licitante s obliga'a responder. pof su cuenta.y. reddo de los dafos:yfo:péridicios que
por incbservancia o negligencia 'de su-parte, llegue 2-'causar- al Instituto’ y/o a-terceros,
con motive de las obligagiones, pactgdas an.este instrumento juridice, & bieh;: por los
defectos o vicios ocultos en.ios bieres entregados; de eonformidad con 6 establecido en
el articulo 53 de la Ley de Adguisiciones; Arrendamientos y Servicios del Sector Pabiico:

El tnstituto: podra verificar ef cumplirdie

través de la.COCT), cuyas muestras utilizadas para este efects, deberén:ser repuestas por
el proveedor sin costo.pdra el l'n_sfit,ut;o,al'étea:d T

elIMSS que asi lo solicite
7) GARANTIA DE CUMPUMIENTO, -+ |

El licitante adjudicado, sé. obliga:a otorgar a-el Instituto;.dentro de un plazo de.1Q (diez)
dias naturales contados a partir de la firma del conttato en términcs del articulo 48 de'la
LAASSP, una garantia de eurmnplimienito: de todas y cada. una de las-obligaciones a su’
cargo derivadas de! contrato, mediante fianza expedida por.compafila autorizada én los
términos de la Ley Fedetal de Instituciones-de FianZas ¥ @ favor del "instituta Mexicano
del Seguro Social®, por un mofto equivalente al 10% (diez por cieritd) del mionto- total’
maximo del contrato-a erogar en el gjercicio fiscal de que set trate, y. deberd ser rehovada
dentro de los primeros diez dias natirales '(’aftiduiq 87 del Rgglarﬁentcxlidg’lé._ LAASSP), de
cada ejercicio fiscal por el monto a eragar en el mismo, sif considerar. el Impuesto al
Valor Agregado (IVA). A T IR

Los provee_doré_slqgedan obligados a 'g.ntre.g'é r .al_.'ln'sfti;tuto EY pé_!izé- d_é,'ﬂv_ar‘)_z'a _

Dicha pdliza de garantia de cumplirniento del contrato sera. devuelta al proveedor una
vez que el Instituto le otorgue autorizacion. por escrito, pard que éste pusda solicitar a-la
afianzadora correspondiente 1a cancelacién.de la fianza; autorizacion que se entregars al
proveedor, siemprg gue demuestre haber cumplido conia totalidad de. las obligaciones
adquiridas por virtud del presente Contrato, para. lo cual debera de presentar. mediante
escrito la solicitud de iiberacién de la fianza. en el Departamento de {donde se ‘solicita ts.
cancelacion de la fianza), mismo que llevars a cabo el procedimiento para ia liberacion y
entrega de fianza ' '

K} FORMA DE PAGS

El licitante adjudicado Cleberd .presentar a la. fecha del corte de los servicios, la
representacion impresa. del comprobante fiscal digital { factura.electrénica ) y-el Reporte
de Sesiones efectivamente otorgadas, en el periodo obtenido-del Sistema del Instituto,
en caso de que el licitante adjudicado no - cuente eon sistema- de " informacidn v
mensajeria HL7 certificado y la informacién se envie en archivo de texto, adicicnalmente
entregara eopias de la solicitud de subrogacién de.serviciosn_{(;;?gg)_-%/OS) y dotumento(s)
AL

Pagina 21 de:24. %o e

nto: de los requisitos de calidad de ios bienes; a




- MEXICO | R

que incluya la fecha, nombre y ﬁrma de recepcién de los servicigs por el derechohabiente
y/o acompanante; documentos que entregaran para su autorizacion al Administrador del
Contrato, internamente seran validados por parte del Jefe del Servicio, el Subdirector
Administrativo y el Director Médico de la Unidad, & mds tardar 5 (cinco) dias habiles
posteriores a |a fecha indicada, la presentacion impfesa del comprobante fiscal digital

factura electrénica ) deberd referir a las sesiones otorgadas que. se encuentran sefhaladas
en el reporte.

GOBIERNORE | COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS -

£l pago de los servicios se efectuard en pesos mexicarios, a los 20 dias naturales
posteriores a la entrega de la presentacién impresa del comprobante fiscal digital y
decumentacion comprobatoria que.acredite la entrega de los servicios de conformidad
con lo normado en el "Procedimiento para la recepcion, glosa v aprobacién de
documentos presentados para trdmite de pago y constitucion de fondos fijos™ asi corno
del Reporte de sesiones otorgadas en el periodo, ambos documentos deberan estar
previamente autorizados por el administrador del Contrato, en caso de que el licitante
adjudicado no cuente con sistema de informacidon y mensajerfa HL7 certificado y la
informacion se envie en archivo de texto, adicionalmente entregara copias de la solicitud
de subrogacion {4-30-2/03) y documento que incluya la fecha, nombre y firma de
recepcion de los servicios por el derechohabiente y/o acompanarite, en las Areas de
Tramites de Erogacién de las Delegaciones y UMAES en donde se haya prestado el
servicio, de lunes a viernes en un horario 9:00 a 1400 horas, previa validacidon y
autorizacién que para tal efecto realice el {INDICAR EL CARGO DEL TITULAR QUE
ADMINISTRA EL CONTRATO) en su carécter del Administrader del Contrato.

En caso de aplicar, de igual manera el licitante adjudicadd deberd de entregar nota de
crédito a favor del instituto por el importe de la aplicacion de la pena convencional por
atraso o deficiencia del servicio.

El pago se realizard mediante transferencia electronica de fondos, a través del esquema
electronico interbancario que el Instituto tiene en operacién, para tal efecto el licitante
adjudicado se obliga a proporcionar en su oportunidad el ndmereo de cuenta, CLABE,
Banco y Sucursal a nombre del licitante adjudicado, a menos que el licitante adjudicado
acredite en forma fehaciente la imposibilidad para ello.

El pagc se depositara en la fecha programada de pago a traves del esquema
interbancaric si la cuenta bancaria del licitante adjudicado estd contratada con
BANORTE, BBVA BANCOMER, HSBC o SCOTIABANK INVERLAT y, a través del esquema
interbancario via SPEI {Sistema de Pagos Electrénicos Interbancarios) si la cuenta
pertenece a un banco distinto a los mencionados.

En caso de que el licitante adjudicado solicite el abono en una cuenta contratada en un
banco diferente a los antes citados {interbancario), el IMSS realizara la instruccion de
pago en la fecha de vencimiento del contra-recibo y su aplicacién se llevara a cabo al dia
habil siguiente, de acuerdc con el mecanismo establecido por el Centro de
Compensacion Bancaria, CECOBAN.

Asimismo, El Institute podrd aceptar a solicitud del licitante adjudicado que en el
supuesto de gue tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo, aplicarlas contra los
adeudos gue, en su caso, tuviera por concepto de cuota obrero - patronales, conforme a
lo previsto en el articuio 40 B de la Ley del Seguro Social, adicionalmente el licitante
adjudicado acepta se realicen las deducciones correspondientes en su caso, generadas

por la aplicacidn de penas convencionales derivados de atrasos o deficiencias en el
servicio.
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El licitante adjudlcado que celebre contrato Gle cesrén de derechos de cobro deber'a': ‘
notificarlo ‘por escritd.al: Instrtuto oM. un.

rmnimca de'cinco dfas naturdles: anter‘ores ala .
fecha de pago’ programada entregando mvanablemente l0s. documemes sustantavos'_.,
de dicha ce5|on Asm;smo El licitante adjudmado podra optar- por: C@brar a través de’ -
factoraje financiero: ccnforrne al Prograrns dé&’ Cadenas Proetuqtfvas de Nac;onal
Financiera, SNC Inst:tucién de Ban LT

f GOORINAION TECHOADE SEIOS WORECTOS

ca de Desarrolto can el ir‘stjtuto :

En caso de que el llcn;ante ad;udicadn recnba pagos eh excesg,

cantidades, més !os mte*eses ‘.o'respond iermes conforme gila
de Ingresos dé la- l3':-:~derae:r<:)1r1 para los'casos de prér

Los intereses se carcularan sobre fas cantsdades

tasa gue establézca fa tey -
roga ouando ex!stan créditos ﬁsc_alesr

dweberéwemtegra; dlchas-"“

en’esceso y ‘s’ corputaran por dias: -
naturales desde la fecha de suentrega hasta la fec

ha en que se ponga efectwa mente las -
cantidades a disp05|c10n del lnst,‘tuto . - , S

El pago de la: prestacnen dei servicio, quedara COHdiCIOﬂBdQ proporc:lonalmente al pago;-'
gue el licitante adjudicado deba: efectuar por concepto de penasmnvencionales

Anexos.

T0 | Oferta Técnica '

T "Reguerimiento de Sesmnes para pactentes en Hemoduahs;s Sub_rogéda-.porpartida'-’ y por |
Delegacion /UMAE 202(3 _ A )

Esperificaciones del equipo médico e insumos para herﬁodtalrms Caractprlstlcas de la
T2 maquina de hermodiéliss, Unidad de reprocesarmiento de dlallzado
por reprocesamiento de dlahzadores

pediatrico; Accesos vasculares; cate
tubulares Heterdlogos, Descripcion t

res { en caso de optar ‘
), Bienes de Consumo para- hemodidlisis de’ adulto y

teres témiporales, petmanente o injertos vasculares
écnica del sHlon’ clinico

T3 | Cedula de verificacién de las ins’;ailacibnes en I'as unidades.de hem’odiélisis su b_'rogadaié
T4 | Cédula de supervision de las unidades de hemoduallsis subroaada _ _
15 Calendarro pata entrega de fas pruebas de la cahdad del agua de hemodléhsss subrogada

T6 | Calendario para entrega mensual de cateteres
77 | Tabla cifras de control de fegistro nomlnal-hcmodiélisié subrogado

T8 | Directorio de u-nidades rrié_d'itas

Soficitud de pruebas de funcionaiidad y envio de mensajeria L7

T3 erquerlmlentos del reporie a generar poF ei serwmo inte

gral de hemodialisis del proveed_or, .
para el registro de sesiones de hemodislisis subrogada, '

T3 | Acuerdo de ccnfidencialidad
T 4

Designacion de contacto responsabie o

TS

Designacion de sistema vempresa soporte
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,.'\J\A_gtorizé

Validg

‘ Eir.Jua_n Jn lo Villa Barragan

Dr. Arma‘ido- 'ére__z Cabrera

Coordinador de Planeacion de
Infraestructura Médica -

Encargado de la Coordinacién Técnica
de Servicios Indirectos
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IMSS COORDINACION TECHICA DE SERVICIOS INDIRECTOS
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Oferta Técnica
Licitante:
Unidad de Hemodiélisis Subrogada
Domicilio:
c.h:
Teléfono: - Ext: i
fMuniclpio/Delegacién: Estado: I
Horario de Atencién: s e e _ i
Nombre Médico Nefrélogo: O
Nimero de Cédula Profesional !
2 ' Se ubica dentro de un
Unldaq de Hemodldlisis Subrogada Total m ‘ Hospital I
a)Metros Cuadrados del srea de tratamiento de Hemodidlisis Si No
{(anexar copia del croquis del érea gris) ; T
Kisquinas de Hemodlélisis
' Sero
Total Sero positivo
1 b)N(mero de maquinas de Hemodialisis e hegativo
[
B e B ’On'lﬂ'!!‘
Equipamiento Marca (s): Nodelo (s):
Maquina de Hemodiélisls
Sistema de tratamiento de agua ]
Equipo de reprocesamiento
-pautomédtico de dializadores {en caso
de usarlo)
Cuenta con:
Certificacién/proceso de certificacion por el Consejo de
Salubridad General {Anexar documento) No Certificado
| BN AT RTINS T T

AROBELCATIL O YL
EMELIAND 3

201
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g MEXICO

Anexo TO (T-cerg)

L Ve MY FE - e R 7 e

Serviclos al paclente _
Ei servicio incluye: Si No
Colocacién de acceso vascular permanente y mantenerio funcional

) Realizacion de estudios de iaboratorio con la periodicidad solicitada

£ TR

m'ml-::il-\-'—ﬁ-_t-‘_‘.llm-"!-’ T I = i B
Servicios de traslado Si No | Propio | Subrogado |
| Cuenta con servicio de traslado enambulancia — : S TP '
Otros Servicios Sl No

El drea de tratamiento es considerada como sami-restringida {zona gris)

Cuenta con las areas descritas en el apartado “2.1.14.2. Infraestructura, Equipamiento y
Suministro” del presente documento, en apego a la NOM-003-SSA3-2010, “Para la practica
1 de la hemodialisis”. ,

Se cumple con resultados de andlisis bacterioldgicos dentro de los pardmetros solicitados
por la NOM-003-8$A3-2010. :

Se cumple con resultados de anélisis quimicos dentro de los parametros solicitados por la
| NOM-003-SSA3-2010. V

Reproceso de Dializadores.

Contar con un sistema de informacion que Incluya datos clinicos y administrativos, como
minimos los establecidos en la ETIMSS 5640-023-004.

- il e 1 - Maquinas
Requerimiento .
Unidad del ISS “Anexo T R;“e‘:;':;fi Lt
Delegacién D'(skt::')da Sesiones por partida
m 936 sesiones I

Nﬁpo y Locatidad Méaximo minimo por

mero miéquina

Total:
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Anexo T 0 (T-cora)

‘;.3:&{' S

2

Anexar copla leglble de la documentacién qus se sefiala a continuacién.

' si Ko Némero de Follo
I Aviso de Funcionamiento
Responsable Sanitario ) Mombre ' Nuémero de Folio
De la Unidad de Hemodislisis | i
“1'__1_1‘- P Bt mon e B R R T

Fecha:

Nombre y cargo del médico responsable de fa Unidad de Hemadialisis:

Pdgina 3 de 51 DK




1. Debera anotar el nombre del licitante y el nombre de la unidad de Hemodidlisis Subrogada exactamente
como aparece en el Acta Constituliva del Establecimiento o en la Cédula del Registro Federal de
Contribuyentes, EI domicilio debe ser proporcionado de forma completa, incluyendo nimero exterior,
cGdigo postal, {Lote y Manzana, en su caso), Colonia y enire calles, para una mejor ubicacién del
mismo.

2, Anotar el nombre completo del Médico Nefrélogo, Numero de Cedula Profesional.

3. Deberéa anotar los metros cuadrados del drea gris, el nimero de maquinas de hemodidlisis
4, Debera anotar la(s) marca(s) y modelo(s) del equipamiento.

5. Marcar con una X si cuenta con “certificacion / proceso de certificacién por el consejo de salubridad
General’ 0 “No Certificado”.

6. Marear con una X si los servicios al pacientes Incluyen o no:
a. Colocacion de acceso vascular permanente y mantenerio funcional.
b. Realizacién de estudios de laboratorio con periodicidad solicitada.

7. Marcar con una X la respuesta (Sf) (No) (Propio) (Subrogado) segin cumpla la afirmacion: “Cuenta con
servicio de traslado en amhulancia”

8. Marcar con una X (Si) (No) para las afirmaciones siguientes:

a. El drea de tratamlento deberé ser considerada 4rea semi-rastringida (area gris)

b. Cuenta con ias dreas descritas en el apartado “2.1.11.2. Infraestructura, Equipamiento y Suministro®
del presente documento, en apego a la NOM-003-S5A3-2010, “Para la practica de la hemodialisis”.

c.Se cumple con resultados de andlisis bacteriolégicos dentro de los pardmetros solicitades por fa NOM-
003-58A3-2010

d. Se cumple con resultados de andlisis quimicos dentro de los parametros solicitados por la NOM-003-
S8A3-2010

e. Reproceso de Dializadores

f. Contar con un sistama de informacién que incluya datos clinicos y administrativos, como minimos los
establecidos en la ETIMSS 5640-023-004.

9, Anotar los requerimientos del T1 en Sesiones (maximo) y hacer el célculo para las maquinas requeridas
por partida de Hemodidlisis de acuerdo a la siguiente formula: méximo/936=NUmero de maquinas;
también anotar la unidad del IMSS (Delegacion, Tipo y nimero, localidad y distancia en km) La Distancia
corresponderd en un radio de distancia en kildmetros de la Unidad Médica a la que pretenda prestarse el
servicio.

10.  Anotar en “aviso de funcionamiento” de la unidad de Hemodialisis y la licencia Sanitaria, (Si) (No), y el
Namero de folio.
11, Anotar en “Responsable Sanitario® de la unidad de Hemodialisis u otras el nombre y Nimero de folio.

12. Al Final Anotar la fecha, Nombre del Director de la unidad de Hemodislisis

Pagina 4 de 51
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Anexo T 0 (T-cero)

Licitante: .

indad de Hemodiilisis Subrogada

Domicilio:

chp.:

Teléforio:

tunicipio/Delegacion:
Horario de Atencién: -

(B ' -
‘\.,/% Nombre Médico Nefrologo:

Nirnero de Cédula Profesional

Estado:

nidad de Hemodilisls Subrogada Total m®* | Se ubica dentro de un Hospital
a)Meiros Cuadrados del drea de tratamiento de Hemodidlisls Si ' No
{anexar copia del croquis del Area gris) - .
Méaquinas de Hernodidllsis
Total Sero positivo | Sero negativo
bNiimero de méquinas de Hemodiélisis : =
TN ——— E—— ,
Sl Equipamiento wiarca (s): Modlelo (s):
| Maquina de Hemodidlisis
‘Bistema de tratamiento de agua
Equipo de reprocesamiento
automatico de dializadores(en ca
de usario) :
(s : .
s uenta con:
Certificacion/proceso de cartificacion por el Consejo de .
Salubridad General (Anexar documento) No Certificado
Pagina 5 de 51
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it S ] e T T
M LR

Servicios al paclente
El servicio incluye: , Si No
Colocacion de acceso vascular permanente y mantenerio funcional
Reallzacion de estudios de laboratorio con la periodicidad solicitada__ _
Serviclos de traslado si | No | Propio | Subrogado
Cuenta con servicio de fraslado en ambulancia . .
Otros Servicios Si No
El 4rea de tratamiento es considerada como semi-restringida (zona gris)
Cuenta con las areas descritas en el apartado “2.1.11.2. infraestructura, Equipamiento v
Suministro” del presente documento, en apego ala NOM-003-SSA3-2010, *Para la prictica
de la hemodidlisis™.
Se cumple con resultados de andlisis bacteriologicos dentro de los parametros solicitados
por la NOM-003-S5A3-2010.
Se cumple con resultados de andlisis quimicos dentro de los parametros solicitados por la
NOM-003-SSA3-2010.
Reproceso de Dializadores.
Contar con un sistema de informacion que incluya datos clinicos y administrativos, como
minimos los establecidos en la ETIMSS 5640-023-004.
— Requerimiento Maquinas
Unidad del IMSS Anexo T1 Regueridas para
Distancia Sesiones Hemodialisis
Beisgacion - (km) 936 sesiones
Napn'n.;go Localidad Maximo minimo por
magquina
|
Total:
Pagina 6 de 51
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COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS

(\:—} Anexar copia legible de la documentacién que se sefiala a continuacion.
10
Si No Niimero de Folio
Aviso de Funclonamiento
Licencia Sanitaria —
(31 )
74
Responsable Sanitario Nombre Nimero de Folio
De la Unidad de Hemodialisis R .
S Fecha:

Nombre dei Director de Ja Unidad de Hemodidlisis:

Firma del Director de la Unidad de Hemodidkisls:
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Anexo Tl
Requerimiento por unidad médica de sesiones para pacientes en Hemodialisis Subrogada

Anexo T 2 (T-dos)
ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO MEDICO E INSUMOS PARA HEMODIALISIS
A) Las caracteristicas de la méquina de hemodislisis deberan_apegarse al Cuadro Basico v
~atélogo de Instrumentsa Lij édico vige ave 531.5340.0169,

B) UNIDAD DE REPROCESAMIENTO DE DIALIZADORES ( EN CASO DE OPTAR POR

REPROCESAMIENTO DE DIALIZADORES) apegarse al Cuadro Béasico y Catélogo de
stru | v Equi i ige WVE: 3

Anexo T 2 (T-dos)
C) CONSUMIBLES PARA HEMODIALISIS DE ADULTO Y PEDIATRICC
No Descripciéon Propuesta del proveedor
Filtro para hemodiélisis, o dializadores de
1 membrana  sintética y/o  celulosa

modificada de 0.4 m? hasta 2.0 m?

Juego de lineas arterial y venosa,
desechable, estéril, con conectores, con o
sin protectores de transductor de presion,
2 compatible con la  maquina de
hermodislisis de la marca correspondiente,
con diferentes volumenes de cebado para
adulto y pediatrico.

Acido en solucion liquidos concentrados
para hemodidlisis de acuerdo a marca y
3 modele de la maquina con variabilidad en
concentracién de Potasio de 0 o0 20 ¥y
Calciode 25 0 35 mEqg/L.

Bicarbonato de sodio en polvo o solucion.

Para uso no parenteral; para
Z conductividad de acuerdo a la marcade la
maquing; para acido especifico,

presentacién en paquete o bolsa que se
adecue a la maquina propuesta.

Canula para puncion de flstula
arteriovenosa interna: consta de tubo de
elastémero de silicon de 15 o 30 cm. de
5 longitud, con obturador y adaptador luer
lock, mariposa y aguja calibre 15 o 16
adulto y 16 ol7 g. pediatrico. y con orificio
posterior al bisel; un lumen..

Material estéril necesario para conexion
y desconexién para catéter o fistula, segdn
6 corresponda, conteniendo al menos:
Material estéril para conexidén de
catéter:

P

4‘ o
Rt
ARG URZ PACIELLY BEL WK
EMINIANG LATATA
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No Descripeién

2 pares de guantes

2 jeringas desechables

8 gasas

1 campo de tela absorbente

Material estérii para desconexion
de catéter:

1par de guantes
6 gasas

2 tapones de Luer Lock para
catéter.

1 aposito especial para catéter

Material estéril para conexién de
fistula;

1 par de guantes
5 gasas

2 campos de iela absorbente

Material estéril para desconexion
de fistuia:

1 par de guantes
6 gasas

2 apdsitos circulares

Propuesta del proveedor

Anexo T 2 {T-dos)
D) ACCESOS VASCULARES; CATETERES TEMPORALES, PERMANENTE E INJERTOS
VASCULARES TUBULARES HETERCLOGOS DE ACUERDO AL CUADRO BASICO DE
MATERIAL DE CURACION VIGENTE.

No. Descripcion Propuesta del proveedor

Descripcion (se describen para presentacion
1 de oferta técnica)

060345.0149 Para hemodialisis, pediatrico.

Insercién en subclavia, yugular o femoral,
doble lumen. Contiene:Una canula, Una
jeringa de 5 ml, Una guia de acero

inoxidable.

2 |Un catéter doble lumen calibre de 8 a 10 fr,
longitud 130 a 150 mm, con obturador, un
dilatador y extensiones curvas.

Tipo: mahurkar

Estéril v desechable

000.345.2301Para hemodialisis. Adulto.
3

De insercién en subclavia, yugular o femoral
doble lumen, incluye: Una cénula, Una
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No. Descripcion Propuesta del proveedor

jeringa de 5 ml, Una guia de acero
inoxidable.

Un catéter doble lumen calibre de 1 a 12 fr,
longitud de 185 a 205 mm con obturador y
un dilatador con extensicnes curvas.

Tipo: mahurkar.

Estéril y desechable

060.166.0533 Catéter permanente, para
hemodiilisis.

Tamafic adulto, De doble lumen, de
elastémero de silicon, con didmetros
internos de 1.80 mm a 2.0 mm en el lado
arterial y de 20 mm a 320 mm en ¢l iado
venoso, con longitud de 315 a 37.0 cm, con
separacién minima de 25 cm entre
segmento arterial y venoso, con un orificio
lateral como minimo en la pared arterial, con
extensiones y pinzas de alta resistencia,
incluye equipo introductor el cual contiene:

Catéter de doble lumen.

Aguja introductora calibre 18 g. Introductor
con camisa desprendible.

Guia de alambre de 0.038", con longitud de
68.0 cm como minimo. Jeringade 5mly 2
tapones de inyeccion.

Estéril y desechable

Pieza

060166.0541 Catéter permanente, para
hemodialisis. Tamafo pedidtrico, de doble
lumen, de elastémero de silicén, con
didmetro interno de 1.5 mm a 20 mm en el
lado arterial y de 1.5 mm a 1.2 mm en el lado
venoso, con longitud de 27.0 cm a 30.0 cm
g con separacion minima de 25 cm entre
segmento arterial y venoso, con un orificio
lateral como minimo en la pared arterial, con
extensiones y pinzas de alta resistencia,
incluye equipo introductor el cual contiene:

Catéter de doble lumen,

Pagina 10 de 51
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MNo. Descripeién

Aguija introductora calibre 18 g. Introductor
con camisa desprendible.

Propuesta del proveedor

Guia de alambre de 0.038", con longitud de

68.0 cm como minimo. Jeringa de S mly 2
tapones de inyeccion.

Estéril y desechable.

6 |Injertos, tubulary anillado para hemodialisis,
de poliuretano, 6 o ptfe, estéril y desechable.
Longitud 40 A 60 cm,, x 5, mm., de didmetro.

7 |injertos, tubular y anillado para hemodialisis,
de poliuretano, o ptfe estéril y desechable.
Longitud 40 a 60 cm., x 6 mm., de didmetro.

8 |Injertos, tubular y anillado para hemodilisis,
de poliuretano, o pife, estéril y desechable.
Longitud 40 a 6G cm,, x 8 mm,, de didmetro.

Anexo T 2 (T-dos)
E) DESCRIPCION TECNICA DEL SILLON CLINICO

Mo.

Descripcién
Reclinables que logren un decubito dorsal
1 adecuado para procedimientos médicos
durante la sesion.

Seguros para el paciente y personal de
enfermeria

Vida media promedio de uso de un afio

4 | De facil limpieza

5 Ergonémicamente disefiado que permita el
trendelemburg por cada maquina

6 Con sistema de freno con aletas laterales en
ambogs lados.

Propuesta del proveedor

W
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Anexo T3 CEDULA DE VERIFICACION DE LAS INSTALACIONES EN LAS UNIDADES DE
HEMODIALISIS SUBROGADAS

Instrucciones: Margque con una ‘X" el criterio que corresponda.
p=ponderacién: Requisito {l) Indispensable; (O} Opcional

sC=Sicumple NC=Nocumple NA=No aplica
Se considera solvente cuando acredita el 100% de los Requisitos Indispensables

Licitante: Nombre Unidad Subrogado: Fecha de la visita:

Domicilio:

Horario de atencion:

Nombre del Médico responsable de la unidad de hemodialisis:

Cuenta con:

Certificacién/proceso de certificacion por
el Consejo de Salubridad General

No Certificado

Se ubica dentro de un

Unidad de Hemodiélisis Total m? .
Hospital

a)Metros Cuadrados del drea de tratamiento
de Hermodialisis (anexar copia del croguis del Si No
area gris)

Total Maguinas | Sero positivo | _Sero negativo

b)NUmero de maquinas de Hemodialisis

Metros Cuadrados por méquina de
hemodialisis {a/b)

Marca (s):

Modelo (s):

Pagina 12 de 51
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COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS

Maquinas
Requerimiento | Requeridas
Unidad del iIMSS Anexo Tl para
. Distanci Sesiones Hemodiélisis
Delegacién . a (km) por partida
Ti 936 sesiones
N oy Localidad Maximo minimo por
S maguina
Total:
No. Especificacién o criterio a verificar P | SC 1 NC | NA
1 instalaciones fisicas
1 Area de recepcion {ubicada a la entrada de la unidad con

facil acceso) !
12 Sala de espera
13 Sanitarios
1.4 Almacén
1.5 Cuarto séptico con material para recoger excretas.
1.6 Consultorio médico
En vestibulo, recepcion y sala de espera hay adecuada
17 ventilacién, limpieza, sefialamientos y dreas suficientes para o
; que pacientes y familiares permanezcan sentados y

comodos.

e Cumple con las disposiciones de la Norrna Oficial

Mexicana NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002,

Proteccidn ambiental-Salud ambiental-Residuos
peligrosos biolégico-infecciosos-Clasificacién v
especificaciones de manejo, )
Cuentan con recipientes rojos rigidos herméticos 1
para residuos peligrosos punzo cortantes, en su caso
con bolsas de color rojo y/o amarillo transidcido.
Que ios botes para basura municipal cuenten con
bolsas y no se encuentren en ellos residuocs
peligrosos bicidgicos infecciosos.
Rampas de acceso a la unidad para pacientes con o
capacidades diferentes, las cuales cuentan con pasamanos.
170 Los pasi!!es y areas comunes cuentan con los sefialamientos )
B necesarios para la adecuada circulacion,

Existe una adecuada distribucién y separacién de los lugares
1M

para efectuar la hemodiélisis y facilitar la vigilanciade la |
central de enfermerfa.

e | e s |

18 o

-
w
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No. Especificacién o criterio a verificar P | SC | NCJ NA
El establecimiento de atencién médica cuenta con la Carta
112 de los Derechos Generales de los Pacientes y ests ubicada O
en lugares visibles al publico.
2 Area de tratamiento dialftico por cada estacion- paciente (Unidad)
2.1 RifdN artificial i

El &rea minima para una maquina y sillon clinico serd de 3.0 |
m? por estacion
Existe un drea independiente para pacientes que requieren |
técnica de aislamiento.
54 Cugnta con central{es) de enfermeria con visibilidad de los |
) pacientes

22

23

55 Tomas o tanque portétil de oxigeno con los ac.cesorios_ |
’ necesarios para su utilizacién ( puntas nasales, mascarillas)
56 Toma de aire o aspirador portétil con los accesorios para su |
' utilizacién{ cdnula para aspiracién)
57 Cuenta con material estéril necesario para conexiony |
’ desconexion para catéter y fistula
2.8 Sillén Clinico para hemodidlisis _ i
3 Area de lavado y Esterilizacion
2] Area de lavado y desinfeccién de material de curacion. O |
Si el establecimiento de atencién médica de hemodidlisis es . \&
22 independiente del hospital debe contar con equipo o
' esterilizacién, siempre y cuando no se utilice en su totalidad
material desechable.
4 Area de tratamiento de agua para hemodialisis
4] Cisterna con capacidad suficiente para el tamafio del I
) establecimiento de atencidn médica de hemodialisis.
42 Bombas de impulsiéon |
4.3 Filtros de sedimentacion. [
4.4 Filtros ablandadores. [
45 Filtros de carbén activado (2 en linea). [
46 Osmosis inversa. I
4.7 Filtros de polisulfona o de poliamida después de la dsmosis. |
48 Tangue de almacenamiento con caracteristicas especiales |
' para el establecimiento de atencién médica de hemodiélisis.
49 | Red de distribucién con llaves para torma de muestras. |
5 Servicios Auxiliares
1 Ptanta e]égtrica de emergencia con capacidad para el |
abastecimiento de{a unidad.
Cuenta con ambulancia para traslado de pacientes propia
59 y/g contrato vigente, , debiendo contar con las caracteristicas I
minimas al menos como se indican en el numeral 4.1.4
Ambulancia de urgencias basicas
53 Contrato de prestacién de servicio de laboratorio vigente. I
6 ‘'Manuales y Registros
6.] Resultados anual _del analisis quimico de la calidad delagua. [ t | ] : m%jq
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No. Especificacién o criterio a verificar P | SC
62 Resultado bimestral del andlisis bacteriolégico de la calidad l

) delagua.

63 Manual de procedimientos técnicos del servicio de |
, hemodidiisis

0.4 Manual de Procedimientos Técnicos de Enfermeria 0

65 Manual de operacidn de la mé&quina de hemodislisis (en |

) aspafiol).

66 Manual de operacion de |a planta de tratamiento de i

) agua.(en espafiol)

6.7 Archivo Clinico O
6.8 En el expediente se archivan las cartas de consentimiento | ©

’ informado .

6.9 El expediente se resguarda durante minimo 5 afios 0

7 Mantenimiento preventivo y correctivo
71 Bitacora con registro de mantenimiento preventivo y o I

] correctivo de las maguinas de hemodislisis,
72 Bitacora con registro de mantenimiento preventivoy |

) correctivo de fa planta de tratamiento de agua.

73 Bitacora con registro de mantenimiento preventivoy '
correctivo del equipo médico.
74 Bitédcora con registro de mantenimienfao preventivoy |

) correctivo de la planta eléctrica de emergencia.

75 E! personal encargado del mantenimiento cuenta con |

) capacitacién especifica
76 Existe un servicio de Ingenieria Biomédica propio o o

) subrogado, responsable del mantenimiento de! equipo
7 Existe un plan por escrito para el mantenimiento preventivo |

) del equipo. _

8 Equipamiento de la unidad de hemodiélisis
81 Carro rojo con monitor y desfibrilador. |
82 Electrocardidgrafo |
83 Bascula ' |
8.4 Silla de ruedas ' ]
8.5 Carro de curaciones |
86 Camilla con barandales {

9 Area de consutta médica/Sala de procedimientos para las unidades que no se
encuentren dentrc de un hospital,

A Mesa de exploracién
9.2 Bascula
9.3 Estigmomandmetro.

|

[

1

9.4 Estetoscopio |
95 Negatoscopio o)

9.6 Carro de curaciones |
9.7 Tripiés rodables O
9.8 Bancos O
9]

9]

99 Bancos de altura

910 Estuche de diagnéstico
10 Recursos Humanos
10.1 Certificado de especializacién y cédula profesional del
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No. Especificacién o criterio a verificar P SC | NC | NA

personal médico nefrélogo
10.2 Copia tftulos o certificados del personal de enfermeria. I
Constancia de capacitacién y/o adiestramiento en

10.3 e . |
hemodialisis minimo por 6 meses.
104 Existe un rol de turnos de los médicos y un registro de su o
' cumplimiento.
105 Se cumple con las cantidades planeadas por el |

establecimiento, de personal de enfermeria.

Tt Insumos
I Se tiene un inventario definido para cubrir las necesidades
’ de insumos del establecimiento

nz Se cumple con el inventario minimo establecido

13 Se tiene un botiquin para los casos de urgencias y las
’ necesidades mas comunes.

12 Comiiés
Se cuenta con un Comité y registro de

12.1 infecciones dentro del establecimiento de O
atencidén médica de hemodialisis.

POR LA UNIDAD DE

POR EL INSTITUTO HEMODIALISIS SUBROGADA
NOMBRE Y FIRMA

DIRECTOR DE LA UNIDAD DE

JEFE DE SERVICIOS DE HEMODIALISIS

PRESTACIONES MEDICAS O
DIRECTOR DE UMAE

PERSONAL DE LA UNIDAD DE

VERIFICADOR POR EL INSTITUTO HEMEB AL S

NOMBRE Y FIRMA

e

<
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Anexo T4 (T-cuatro)

CEDULA DE SUPERVISION DE LAS UNIDADES DE HEMODIALISIS SUBROGADA
instrucciones: Marque con una “X" el criterio que corresponda.

Esta cédula debe ser llenada con los datos generados los Gitimos 6 meses,

COORDINAGION TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS

Proveedor- Nombre Unidad de

Fecha de |a visita:
Hemodidlisis Subrogada:

Localidad (DELEGACION) [] - - ]
UMAE Unidades Médicas IMSS:

Domicilio:

Certificacion de! Consejo de Salubridad

Si( ) NO( ) Tramite ( )
General
Nombre del médico responsable de la unidad de hemodiilisis:
No. de equipos de hemodidlisis:
Marcas(s): 1 Modelo(s):
Ndmero total de pacientes IMSS atendidos:
. : Si No Instrucclones para .
No. ; Criterio a verificar cumple | cumple | ef supervisor Observaciones
1 Registro nominal

Documento  que

de pacientes en observa el registro

hemodialisis

de pacientes
subrogados con: subrogados,
acceso  vascular pacientes con
temporal o] .| acceso vascular
accesoc  vascular temporal y acceso
1 definitivo.

vascular definitivo.

2 Periodicidad de
las sesiones de
hemodialisis.

Verificar evidencias
documentales del
ndmero de
sesiones realizadas
por paciente,
prescritas por el
médico IMSS.

5 Duracién de las
sesiones de
hemodialisis.

Verificar evidencias
documentales del
tiernpo de
duracién de las
sesiones realizadas

por paciente,
prescritas por el
meédico IMSS.

4 Resultade anual | Validar el resuitado
' del analisis de la prueba
guimico de la guimica de fa
calidad del agua calidad del agua.

5 Resultado

Validar e resultado
bimestral del

de las pruebas.
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andlisis
bacterioldgico de
la calidad del
agua, de la planta
de tratamiento y
maguinas de
hemodialisis.

bacteriolégicas de
la calidad del agua.

6 Sanitizacion  del Documento  que
sistema de agua exhibe el registro
tratada. de sanitizaciones

realizadas al
sistema . de
tratarmiento de
agua para
hemodialisis y
debe contener la
fecha, nombre y
firma de quien lo
efectud.

7 Copia de Verificar copia de
certificado de certificado de
especializacion especializaciéon vy
cédula cédula profesional
profesicnal del del médico
médico nefrdlogo nefrélogo
responsable de la tesponsable de la
unidad unidad del médico

nefrologo.

8 Copia de titulos o Verificar copia de
certificados que titulos o]
comprueben certificados que
estudios de comprueben
enfermeria. estudios de

enfermeria.

9 Existe por o Verificar
menos un documento de rol
médico por turno. de médicos.

10 | Constancia de Documento  que
capacitacion  y/o demuestre la
adiestramiento constancia de
en hemodiélisis capacitacion  y/o
minimo por © adiestramiento en
meses del hemecdialisis
personal de minimo  por 6
enfermeria. meses.

N Registro de Validar registro de
tratamientos tratamientos
suspendidos y sus suspendidos y sus
Causas. causas.

12 | Registro de

pacientes seguln
tipo de serologia

Validar registro de
pacientes  segun

tipo de serologia
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positiva positiva
13 Registro de Validar registro de
pacientes con pacientes con
seroconversion seroconversion
Cumplimiento de Documento  aue
lavado de manos demuestre

14 | por parte del capacitacién en el |

personal de lavado de manos
enfermetia.
Al ingreso  al

Verificar al ingreso

tratamiento de de los pacientes al

hemodislisis, los area  gris  del
pacientes trataml'e'n.tcla de
. hemodialisis no
deberan ihgresar traigan objetos que
. con Indumentaria pudieran

limpia, sin objetos
que ocasionen
| contaminacion
durante la sesién
de hemodiélisis

contaminar
durante el proceso
del tratarmiento.

POR EL INSTITUTO POR LA UNIDAD DE HEMODIALISIS
SUBROGADA
NOMBREY FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE DE SERVICIOS DE PRESTACIONES DIRECTOR DE LA UNIDAR DE
MEDICAS / DIRECTOR DE UMAE HEMODIALISIS
PERSONAL DE LA UNIDAD DE
VERIFICADOR POR EL INSTITUTO HEMODIALISIS
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
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Anexo T5 (T-cinco)

CALENDARIO PARA ENTREGA DE LAS PRUEBAS DE LA CALIDAD DEL AGUA DE

DELEGACION/UMAE:

UNIDAD MEDICA:

HEMODIALISIS SUBROGADA

PROVEEDOR:

UNIDAD DE HEMODIALISIS SUBROCGADA:

NUMERO DE CONTRATO:

ARO: PRUEBAS BIOLOGICAS PRUEBAS QUIMICAS
) {BIMESTRAL) (ANUALY})
FECHA
MES FECHA CUMPLE CON MAXIMA CUMPLE CON
MAXIMA DE | ESPECIFICACIONES DE ESPECIFICACIONES i
ENTREGA (SI/NO) ENTREGA (SI/NO) \l
ENERO
FEBRERO
MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO
AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE
NOVIEMBRE
DICIEMBRE
Lugar: Fecha:
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
ADMINISTRADOR DE{. CONTRATO REPRESENTANTE DEL PROVEEDOR
Pagina 20 de 51
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Anexo T6 (T-seis)

CALLENDARIO PARA ENTREGA MENSUAL DE CATETERES

DELEGCACION/UMAE:

UNIDAD MEDICA:

PROVEEDOR: UNIDAD DE HEMODIALISIS SUBROGADA:

NUMERO DE CONTRATO:

ANO: CATETER PERMANENTE | CATETER TEMPORAL

TOTAL
MES CANTIDAD CANTIDAD
ENERO

FEBRERO
MARZO
ABRIL

MAYO
JUNIO
JULIO
AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE
NOVIEMBRE
DICIEMBRE

Lugar; Fecha:

NOMBREY FIRMA NOMBRE Y FIRMA
ADMINISTRADOR DEL. CONTRATO REPRESENTANTE DEL PROVEEDOR

vl
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COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS

INSTITUTO MEX!CANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE INNOVACION Y DESARROLLO TECNOLOGICO

ANEXO NUMERO Ti 1 {Tl UNO) SOLICITUD DE PRUEBAS DE FUNCIONALIDAD Y
ENVIC DE MENSAIERIA 5L7
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EN HOJA MEMBRETADA DE LA EMPRESA

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

CONVOCANTE
MM&RE].@I CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA [NOMBRE O
RAZON SOCIAL DEL LICITANTE O DISTRI . MANIFIESTO LO SIGUIE@

e POR MEDIO DE LA PRESENTE ME PONGO EN CONTACTO CON LA
COORDINACION DE SERVICIOS DIGITALES Y DE INFORMACION PARA LA SALUD
Y ADMINISTRATIVOS DEPENDIENTE DE LA DIDT DEL IMSS, O EN SU DEFECTO
AL AREA QUE, EN SU CASO, ABSORBA O REALICE LAS FUNCIONES DE ESTA A
EFECTO DE SOLICITAR, EJECUTAR Y ACREDITAR LAS PRUEBAS DE
FUNCIONALIDAD Y ENVIO DE INFORMACION A TRAVES DE MENSAJES HL7
VERSION 30 DEL SISTEMA DE INFORMACION OFERTADO EN LOS PLAZOS
ESTABLECIDOS POR LA CONVOCANTE.

LUGARY FECHA @

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL LICITANTE

INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO

No. DATO ANOTAR
1 Convocante o Area Nombre de la convocante
Adquiriente 0 area adquiriente
2 Nombre Nombre completo del

representante legal

3 Nombre o razén social del Nombre o razén social de
licitante la empresa licitante
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COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS

Lugary Fecha Lugar y fecha de

elaboracion

Nombre y Firma Nombre (s}, apellido

paterne, materno y firma
del representante legal de
la empresa licitante

INSTITUTC MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE INNOVACION ¥ DESARROLLO TECNOLOGICO

ANEXO NUMERQ Ti 2 (TI OS) REQUERIMIENTOS DEL REPORTE A GENERAR POR
EL SERVICIO INTEGRAL DE HEMOD!ALISIS DEL PROVEEDOR, PARA EL REGISTRO
DE SESIONES DE HEMODIALISIS SUBROGADA

2019
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El Sistema del proveedor para el Servicio de Hemodidlisis subrogada deberd generar un
reporte que contenga ef Registro de las Sesiones Otorgadas a los Paciente autorizados
para el pago de las mismas.

El reporte debera serd generado en un formato de datos basado en el estandar ECMA-
262 de JavaScript conocido como Json {JavaScript Object Notation) el cual es un formato
de intercambio de datos ligero, basado en texto y en un subconjunto de notacion literal
del lenguaje de programacion el cual presenta las siguientes caracteristicas y ventajas.

(3]

e a ¢ g

Ofrece tipos de datos escalares y la capacidad de expresar datos estructurados a
través de matrices y objetos.

Compatible con matrices nativas.

Compatible con objetos nativos.

Reconoce el valor null de forma nativa.

Sin concepto de espacios de nombres. Los conflictos para asignar nombres se
evitan generalmente mediante el anidado de objetos o el uso de un prefijo en el
nombre de un miembro de objeto

Decisiones de formato Sencillas. Proporciona una asignacién mucho mas directa
para los datos de aplicacién. La Unica excepcién puede ser la ausencia del literal
de fecha/hora.

lLa sintaxis es muy concisa y da como resultado texto con formato en el que 1a
mayor parie del espacio {con toda la razén) 1o consumen los datos representados.
No se necesita codigo de aplicacion adicional para analizar texto; se puede usar |a
funciéon eval de JavaScript

JSON esta constituido por dos estructuras:

@

Una coleccién de pares de nombre/valor. En varios lenguajes esto es conocido
como un objeto, registro, estructura, diccionario, tabla hash, lista de claves ¢ un
arreglo asociativo.

Una lista crdenada de valores. En la mayoria de los lenguajes, esio se implementa
como arreglos, vectores, listas o secuencias.

Cada registro de sesidn requiere los siguientes datos:

e ¢ € € &€ a e ©

e

¢ ¢ @ ¢

Nombre del Paciente

Primer Apellido del Paciente

Segundo Apeltido del Paciente

Numero de Seguridad Social

Agregado Médico

Fechay hora de inicio de sesién de Hemodiélisis
Clave del Programa de Diélisis

Clave CIE-10 del Diagnéstico de la Sesion
Compiemento del Diagnéstico de |la Sesion
Primer Apellido del Médico Tratante
Segundo Apellido del Médico Tratante
Nombre del Médico Tratante

Matricula del Médico Tratante
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Cédula del Médico Tratante
Clave de la Via de Acceso Vascular
Clave de Heparinizacién

Primer Apellido del Persanal que inicia la sesion
Segundo Apellido del Personal que inicia Ia sesion
Nombre del Personal que inicia la sesion
Matiicula de! Personal que inicia la sesion
Para cada material utilizado en la sesién del paciente:
o Clave dei iviaterial
o Cantidad utilizada
Para cada medicamento suministrado al paciente:
o Clave del medicamento
o Fechay hora de suministro
o Viade suministro
o Dosis suministrada

e Paracada Medicion {(Manualy Automatizadé] tomada al paciente antes, durante y
al finalizar la sesidén

o Fechay Horaen gue se torna la medicién
o Clave de la medicién
o Resultado de la medicidon

Para cada signo o sintoma presentado por el paciente antes, durante o al finalizar
la sesion

o Clave del signo o sintoma presentado
Primer Apellido del Personal que finaliza la sesion
Segundo Apellido del Personal que finaliza |a sesién
Nombre del Personal que finaliza la sesion
Matricula del Personal que finaliza la sesion
Fecha y hora de fin de la sesion

Numero de Serie de la Maquina de Hemodidlisis en la que se dio la sesién al
paciente

Numero de sesién de hemodialisis recibida por ei paciente
Observaciones realizadas durante la sesién

Clave del motivo de suspension de la sesion

Clave Presupuestal de ta Unidad Médica que realiza la sesién
Fecha y hora de registro de la sesion

Tipo de Mensaje

o Clave del Servicio Contratado

- RFC del Proveedor

Identificador de la Aplicacién

s  Numero del Contrato

L]
o

76-@05

s o 2 & 9 s 5 2 2 2

a

El archivo de datos mostrara el registro de cada una de las sesiones de hemaodidiisis con
la siguiente estructura:
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Nompre dej Varc Requerido
Paciente SIS har S0 9
Primer ' :
Apellido del ap r“r?jte Y_la;:: 50 Requerido
Paciente ‘ ‘
Segundo
Apellido del | #P-mat \gf 50 Requerido
Paciente
NUmero de Vare
Seguridad nss har 10 Requerido
Social
Agregado agrmed { Varc i
Médico ico har 8 REgienite
Fechay hora ;r:?rar?-.
de inicio de fechaAt | datet . . | Se requiere un .
sesién de encion | ime gﬂ::s formato de 24 hrs Requerido
Hemodialisis o
SS
Clave del . .
Programa de prqula Sma” & Requerido | S
Dialisis lisis int
De
En caso de
Clave CIE-10 acuaelrdo contar con
del cveCIEl e la clave CIE-
Diagnéstico 0 Chia & ili(t)edrlrc;;;)c 10 es >
de la Sesidn ional requerido
CIE 10 enviarla
Complemento | comple eEnr:/i(;?S\?aS;
del mentoD | varch
Diagndstico iagnosti | ar | 290 CIE-10, este
de la Sesion co campo es
Obligatorio
Primer apellido
Apellido del var
P di Paterno | @ &0 50 Requerido
Medico Tratante| &'
Tratante
Segundo .
. llido
Apellido del ape varch
Médico Materno 50 Opcional
Tratante | '
Tratante
Nombre del nombre [varch| 50 Requerido 5

l{-_ )

» mg
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formato de D&his

Médico
Tratante
Matricula del
Meédico 10 Requerido
Tratante
Cédula del
Médico 20 Opcional
Tratante
Clave de la Via
de Acceso * Requeridc
Vascular
Primer
Apellido dei .
Pgrsonal que 50 Requerido
inicia la sesién
Segundo
Apellido del 50 Opcional
Personal que
inicia la sesién
Nombre del
Personal que 50 Requerido
inicia la sesidn
Matricula del
Personal que 10 Requerido
inicia la sesién
?\:/:::Zr‘ija?l 4 Requerido
] Requerido
@ para
.;'hﬁ Cantidad mate‘riales
E utilizada 2 Opcional
para
Heparinizaci
an
Clave
correspondiente
2| Clave del de acuerde gl .
5| medicamento . cuadro basico de | Requerido
% medicamentos
% del IMSS
£ | Fecha y hora " Serequiere un. - -
de suministro

.. Requerido
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mm:ss.S
SS
Via de ' viaSumi | integ . Requerido | S
suministro nistro er
. dosisSu
Dosis ministra | YN 20 Requerido
suministrada ar
da
Aaaa-
Fechay Hora
en que se iﬁ:&a;-; datet| drg'lq’::hi Se requiere un Requerido
toma la - ime . formato de 24 hrs
"y cion mm:ss.S
medicion sg
Para cada tipo de
medicién se
puede tener dos
opciones de
origen:
- Manual,
realizado por el
G personal médico
o - Maquina,
'8 Clave de Ia cveMedi | integ " registrado por la Reqguerido s
5 | medicion cion er maquina de
g hemodialisis
Se espera recibir
por lo menos un
grupo de cada
tipo de medicion
Estas mediciones
se generan antes’
durante y al
finalizar la sesién
Se reguiere
resultad consultar los
:Qesulta]d_q de oMedici | T4M 165 catdlogos de Requerido
a medicién eric .
on clave de mediday
tipo de medida
v | Clave del
E | signoo cveSinto | inte .
% 1 sigtoma ma erg ” Opcional | S
i | presentado
Primer apellido | varch ,
Apellido del Paterno | ar =0 Requerido
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Personal que Finaliza
finaliza la Sesion
sesion
iigeldi:i?dea apelido | - ren
aterno | varc .
gﬁ;s"c;ge:;que Fina.i'lza = 50 Requerido
L Sesion
sesion
re del
gggﬁnai que nc_:ml_are varch .
finaliza la Flna_hza - 50 Reguerido
L. Sesion
sesion
tr | .
I;’Aearsci)cr:‘e:?c?:e mqtnqul varch .
finaliza la asz:th ar 10 Requerido
s aSesion
sesion
Aaaa-
Sic#r?gehlzra fechaFi | datet " drg.mh_ Se requiere un Requerido
. nSesion | ime 0 [formato de 24 hrs
sesién mm:ss.S
SS
NUmero de
Seriede la
Maquina de numero
Hemodialisis | SerieEq | char | 18 Requerido
en la que se uipo
dio la sesidn al
paciente
NUmero de
sesidn de gur_nerﬁ
hemodialisis esmdr! char ! 18 Requerido
recibida por el _e ial
) isis
paciente
-Observaciones
realizadas observa | varch
durante la ciones ar 4000 Opcionai
sesién
Requerido 0(
o, |moes o
suspension de uspensi | char | 18 . no S
la sesién on cornpletarse.
sp s Ty :1a.Sesioh
Clave cvePres |varch| 12 Datc obtenidd Reguerido { S
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' MEXICOC | #&

Presupuestal |upuesta| ar del catalogo de
de la Unidad I unidades
Médica que médicas del
realiza la Instituto
sesion Mexicano del
Seguro Social
Aaaa-
Fechay hora mm- .
de registro de feqhaFie c!atet * ddThh: ?e reqmt;re unh Requerido
. gistro ime REES ormato de 24 hrs
58
) . Mensajes ya
EZﬁsda?e t'ps% l}gen Va;fh 4 d_efinidos por el Requeride |5
sisterma
Dato obtenido
Clave del servicio del fj‘a'talcag? de
Servicio Contrat ngler:\ 3 fﬁgfﬁz € Requerido | S
Contratado ado Mexicano del
Seguro Social
Este dato
‘corresponde
RPC dlcl rfcProve [ varch 13 E:?r:/ae Iead Ici)c:i?auc?én Requerido
Proveedor edor ar . q
con el Instituto
Mexicano del
Seguro Social
Dato
Identificador . . . proporcionado
dela |dg;;|r|]ca char | 18 por el Instituto Reguerido
Aplicacién Mexicano del
Seguro Social
Dato
- numero & proporcionado
gumer"o gel Contrat ValiEn 30 por el Instituto Requerido
ontrato ar i
o] - Mexicano del
Seqguro Social
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE INNOVACION Y DESARROLLO TECNOLOGICO

ANEXO NUMERO T! 3 (N TRES) ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
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W

ACUERDO DE CONFDENCIALIDAD

Se muestra de manera informativa el texto correspondiente al acuerdo de
confidencialidad que deberd presentarse a firmar, en las oficinas de la DSDICDS el
representante legal con facultades laborales del proveedor adjudicado.

MéxicoDF,a__de__ _ de20___.
Por medio del presente, _Ngmb:g_del_Bg_mgsgng_mL@L en mi caracter de
representante legal de la sociedad _Nombre del Proveedor o Razén Social_ (en adelante

EL_PRESTADOR" manifiesto que cualquier informacién oral o escrita que sea
proporcionada con motivo de trabajo a realizar para el Instituto Mexicano dei Seguro
Sociat (en adelante “EL INSTITUTO"), seré tratada de acuerdo a las siguientes:

CLAUSULAS

Primera.- Informacién confidencial.- Para los efectos del presente Acuerdo, el término
“informacién” o “informacién confidencial” significa todos los datos, conversaciones
telefonicas, mensajes de audio, mensajes de grabadoras, cintas magnéticas, programas
de computo y sus codigos fuente entre otros medios de comunicacion, tales como la
informacién contenida en discos compactos (CD), mensajes de datos electrénicos
(correos electrénicos), medios dpticos o de cualquier otra tecnologia o cualquier otro
material que contenga inforrmacién juridica, operativa, técnica, financiera o de anélisis,
registros, documentos, especificaciones, productos, informes, dictdmenes y desarrollos a
que tenga acceso o gque le sean proporcionados por “EL INSTITUTO".

De igual forma, serd considerada como confidencial aguella informacion derivada de |a
ejecucion del servicio que preste “EL PRESTADOR" que sefale *EL INSTITUTO" y sea
propiedad exclusiva de éste.

Segunda.- Obligacién de No-Divulgacién.- “EL PRESTADOR® reconoce que queda
prohibida su difusién y/o utilizacién total o parcial en su favor o de terceros ajenos a la
relaciéon contractual, por cualquier medio, entre otros de manera enunciativa m&s ro
limitativa: via oral, impresa, electrénica, magnética, dptica y en general por ningdn medio
conocido o por desarrollar, conforme a lo establecido en ta Ley Federal de Proteccidn de
Datos Personales en Posesion de Particulares (LFPDPPP), Ley de la Propiedad Industrial
y de fa Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica. Si no se cumplen
los términos de las leyes antes mencionadas serdn sancionados en base a lo que estipule
cada una de las mismas.

En este sentido, acepta que la prohibicion sefialada en el parrafo anterior, comprende
inclusive, en forma enunciativa mas no limitativa, que no se podra llevar a cabo la
difusion de la informacion con fines de lucro, comerciales, académicos, educativos o para
cualquier otro, por lo que “EL PRESTADOR" se responsabiliza del uso y cuidado de la
informacién, a nombre propio vy de las personas que formen parte del mismo, asi como
del personal directivo, administrativo y operativo que las conformen.

Adicionalmente, “EL PRESTADOR" se obliga a lo siguiente:
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Utilizar toda la informacién a que tenga acceso o generada con motivo de su
prestacion de servicio ante “EL INSTITUTO" Unicamente para cumplimentar el objeto
del contrato adjudicado.

2)

Limitar la revelacién de la informacion y documentacién a que tenga acceso,
Gnicamente a las personas que dentro de su propia organizacién se encuentren
autorizadas para conocerla, haciendo responsable del uso que dichas personas
puedan hacer de la misma.

3) No hacer copias de la informacién, sin la autorizacién por escrito de "EL INSTITUTO",
4} No revelar a ningun tercero la informacién, sin la previa autorizacion por escrito de
"EL INSTITUTO",

Mantener estricta confidencialidad de la informacidn y/o documentacion relacionada
con la prestacion del servicio, bajo la pena de incurrir en responsabilidad penal, civil o

de oira indole, y por lo tanto, no podré ser divulgada, transmitida, ni utilizada en
beneficio propio o de tercero.

=)

Tercera. - Devolucién de la Informacién- Una vez concluida
acuerdo, “EL PRESTADOR", entregard a “EL INSTITUTO" todo
copias que contengan la informacion confidencial

la vigencia del presente
material, documentos y

que le haya sido proporcionada por
“EL INSTITUTO", no debiendo conservar en su peder ningdn material, documentos y
copias que contenga la referida informacion confidencial.

“EL PRESTADOR" conviene en limitar el acceso de dicha informacion confidencial a sus
empleados o representantes, sin embargo, necesariamente haran participes y obligados
solidarios a aguélios, respecto de sus obligaciones de confidencialidad aquf contraidas.,
Cualguier persona que tuviere acceso a dicha informacion, debers ser advertida de lo

convenido en este documento, comprometiéndose a observar y cumplir lo estipulado en
este punto.

“EL PRESTADOR" acepta que todas las especificaciones, productos, estudios técnicos,

informes, dictamenes, desarrollos, codigos fuente y programas, datos clinicos, asi como
todo aquelle que se obtenga como resultado en la brestacién del servicio, serdn
confidenciales,

La duracidn del presente Documento sera la menor de entre las siguientes:

i 1 (un} afio contado a partir de la fecha de firma de este Acuerdo de
Confidencialidad. El plazo de 1 {Ln) afio antes mencionado podra ser prorrogado,
una o mas veces, por voluntad de las Partes por periodos adicionales de 1 (un) afio
cada uno, en cuyo caso dichas prorrogas deberén constar por escrito ¥y estar
firmadas por ambas Partes o reducido en caso de vigencia de contrato menor a 1
(un) afo.

Este documento solamente podra ser modificado mediante consentimiento de las
partes, otorgado por escrito.,

El presente documenio se regira por las leyes vigentes en la Ciudad de México. Pa fa todo
lo relacionado con ia interpretacion Y cumplimiento del presente Documento las Partes
se someten & la jurisdiccidn y competencia de los, Tribunales competentes en la Ciudad
de México, expresamente renunciando a cualguier otro fuero que pudiera
corresponderles por razén de sus domicilios presentes o futuros o por cualquier otra
causa.
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Este docurmento se firma por duplicado al calce de cada una de sus hojas Utiles por
ambos lados, quedando un original en poder de cada una de las Partes, en Tokio 8O, 4°
piso, Col Judrez, Alcaldla Cuauhtémoc, CDMX, C.P. 06600 el [dia] de [mes] de 201[afio}.

[Nombre del Proveedor
Adjudicado]

Nombre y firma del
representante legal con
facultades laborales
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE INNOVACION Y DESARROLLO TECNOLOGICO

ANEXO NUMERO Ti 4 (Tl CUATRO) DESIGNACION DE CONTACTO RESPONSABLE
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DESIGNACION DE CONTACTO RESPONSABLE CON SUS DATOS
{HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIG)]

[LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION DEL OFICIO]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ATENCION:

M. TERESITA DE JESUS MIRANDA SALCADO

TITULAR DE LA DIVISION DE SERVICIOS DIGITALES Y DE INFORMACION PARA EL
CUIDADO DIGITAL DE LASALUD

PRESENTE

Estimado [TITULAR DE LA DIVISION AL MOMENTO DE EXPEDICION] a nombre de mi
representada [NOMBRE LEGAL DEL PROVEEDOR QUE OTORGA EL SERVICIO] me
permito por medio del presente dar a conocer los datos de contacto de la personals)
responsable(s) de establecer comunicacion entre el Instituto y nuestra representada para
todo lo referente al Sistema de Informacion, de acuerdo al Anexo T1 4 (Tl CUATRO), los
cuales se detallan a continuacion:

s [NOMBRE COMPLETO DEL REPRESENTANTE]
¢ [CARGO DEL REPRESENTANTE]

« [DIRECCION COMPLETA DEL REPRESENTANTE]
«  [TELEFONO Y EXTENSION]}

o [CORREQ ELECTRONICO]

.0 anterior para dar cumplimiento con lo requerido en el contrato [NUMERO DE
CONTRATO VIGENTE ENTRE EL PROVEEDOR Y EL INSTITUTO] de fecha [LA FECHA DEL
CONTRATO] como prestacion del Servicio Integral de Hemodidlisis Subrogada, del
Instituto Mexicano del Seguro Social de la delegacidn [DELEGACION O UNIDAD MEDICA].

Sin otro particular quedo de usted, enviandoles cordiales saludos.
ATENTAMENTE

{NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR]
REPRESENTANTE LEGAL DE [NOMBRE DEL PROVEEDOR]
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE INNOVACION Y DESARROLLO TECNOLOGICO

ANEXO NUMERO T1 5 (TI CINCO) DESIGNACION DE SISTEMA Y EMPRESA SOPORTE
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MEXICO

DESIGNACION DE SISTEMA Y EMPRESA SOPORTE.
[HO3A MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIOJ

[LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION DEL OFICIO]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ATENCION:

M. TERESITA DE JESUS MIRANDA SALGADO

TITULAR DE LA DIVISION DE SERVICIOS DIGITALES Y DE INFORMACION PARA EL
CUIDADO DIGITAL DE LA SALUD

PRESENTE

Estimado [TITULAR DE LA DIVISION AL MOMENTO DE EXPEDICION] a nombre de mi
representada [NOMBRE LEGAL DEL PROVEEDOR QUE OTORGA EL SERVICIO] me
permito por medio del presente dar a conocer los datos de el (los) Sistema(s) de
Informacién que propone implantar en las Unidades de Atencion y la(s) empresa(s) que
le dard soporte, de acuerdo al Anexo T 6 (T Seis) "“Designacion de sistema y empresa
soporte”, los cuales se detallan a continuacion:

[NOMBRE COMPLETO DEL SISTEMA]

IVERSION DEL SISTEMA]

[UNIDADES DONDE IMPLANTARA ESTE SISTEMAj

[NOMBRE COMPLETO DE LA EMPRESA SOPORTE]

[DIRECCION COMPLETA DE LA EMPRESA SOPORTE]

[NOMBRE COMPLETO DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]
[TELEFONO Y EXTENSION DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]
[CORREQ ELECTRONICO DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]

¢ & € & & € ©c ©

Lo anterior para dar cumplimiento con lo requerido en el contrato [NUMERO DE
CONTRATO VIGENTE ENTRE EL PROVEEDOR Y EL INSTITUTQ] de fecha [LA FECHA DEL
CONTRATO] como prestacién del Servicio Integral de Hermodidlisis Subrogada, del
Instituto Mexicano del Seguro Social de la delegacién [DELEGACION O UNIDAD MEDICA].

Sin otro particular quedo de usted, enviandoles cordiales saludos.

ATENTAMENTE

INOMBRE DEL REPRESENTANTE LECAL DEL PROVEEDOR]
REPRESENTANTE LEGAL DE [NOMBRE DEL PROVEEDOR]
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Estas firmas forman parte del archivo "Anexos" Hemodislisis Subrogada

Autorizd Validé
Dr. Juan Pablo Villa Barragén Dr. Armando Pérez Cabrera
Coordinador de Planeacién de Encargade de la Coordinacién Técnica
infraestructura Médica de Servicios Indirectos
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"Cédula de verificacion de proteccién civil y seguridad en unidades de hemodialisis”
Noimbre de Unidad:

I % COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS INDIRECTOS

Caile con Numero:

Municipio_o Delegacion:

il

Tiene el Programa Interno de Proteccion Civil vigente vy aprobado por la
autoridad estatal o municipal.

Tlene Licencia de uso de suelo constancm  de segundad estructura|
Licencia de funcionamiento, dictamen de instalaciones eléctricas y de

gas, visto bueno de bomberos, contrato del sisterna de alarma, poliza de
seguro de responsabilidad civil, contrato del servicio de seguridad fisica,

certificacion anual del mantenimiento y recarga de extintores, bitacoras
de mantenimiento.

Constancia de capacitacién otorgada porempresa autorizada o por la
autoridad local, de al menos el 60% de.todo el personal, en el uso de
extintores y procedimientos de evacuacion, asf como de capacitacion de
los Integrantes de la Unidad interna de Proteccion Civil.

simulacros en el nGmere establecido por la autoridad estatal o municipal
y por lo menos uno con hipétesis de incendio.

Cada brigadista cuenta como mInlmo con chaleco o brazalete” de

identificacion, casco protector, guantes (carnaza y/o hule), Iémpara sorda
y silbato.

Acredita con evidencia documental y fotografica la realizacion de
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B

Cuenta con panel de control, bateria de respaldo, sefial de alerta
6 estroboscépica y auditiva, botén o palanca de panico y estd enlazada a
una central o servicio de emergencia.

A |

Hay un detector por cubiculo, por pasillo, ¥ en superficies mayores, uno
7 por cada 80 metros cuadrados; instalacién cableada e integrados al
sistermna de alarma y conectados a un tablero con indicadores luminosos.

5 i
Estan ubicados a una distancia méaxima de 15 | fe uno y otro, a una
aliura maxima de 15 metros a la parte mas afta del equipo, con carga
vigente, colocados en sitios visibles de facil acceso y libres de obstaculos,
sobre los trayectos habituales del personal o de las rutas de evacuacion.

escaleras que sean parte de las ruias de

y

Pasillos, corredores, rampas

evacuacién, deben estar sefializadas, iluminadas y libres de obstéculos,
que permitan la circulacién de dos personas adultas simultaneamente y
9 la distancia a recorrer desde el punto mas alejadoe del interior de la
unidad no debera ser mayor a 40 metros hacia la ruta de evacuacion, en
caso contrario el tiempo méximo de evacuacién a un lugar seguro
debera ser de 3 minutos.

Cuenta con al menos una salida egcaa, con ancho minimo de
1.20 metros y 210 metros de altura, abatible en sentido de la salida, con su
o respectivo clerre automatico y con baira de panico colocada entre 1.05 y
130 metros de altura, o con algun otro mecanismo gque permita abrirla
desde el interior, mediante una operacion simple de empuje, con sistema
de deteccion de apertura y debidamente identificada.

lluminacién de emergencia, ubicada en rutas de evacuacidn, salidas de
emergencia y cualquier variacién o desnivel de piso; debe garantizar su
funcionamiento automatico cuando se interrumpa la energia eléctrica.
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Cuenta con sefalizacién de proteccion civil que la poblacién pueda
identificar visualmente los mensajes de informacion, precaucicn,
prohibicion y obligacion, como son las rutas de evacuacion, zonas de
menor riesgo, rutas de evacuacién, puntos de reunién, extintores, etc.

12

Cuenta con un punto de reunion externo que consiste en un drea segura
fuera de los iimites del predio de la unidad de hemodialisis, validado por
la autoridad municipal yfo un tercer acreditado.

13

El Programa Interno de Proteccién Civil, de acuerdo a los riesgos
detectados, establece la necesidad de aplicar a los cristales de ventanasy
puertas una pelicula de proteccién que ios hace inastillables y la unidad
de hemodialisis ya cuenta con ella, 0 nc se requiere.

Las escaleras tienen un ancho minimo de 090 metros, la huella de los

escalones tiene uh ancho minime de 0.27 metros, los escalones tienen

como maximo una altura de 023 metros y cuenta con material

antiderrapante, con dos pasamanos fijos a una altura de 0.60 y 090

15 metros; cuentan al menos con un descanso; el ancho de los descansos es
igual o mayor a la anchura reglamentatia de la escalera.

Rampas con un minime de 120 metros de ancho y pendiente ne mayor
de B%, el acabado de fa rampa con textura antiderrapante y barandales a
0.90 metros para adultos y a 0.60 metrcs para menores.

el 1L

Cuenta con retardante al fuego en pedes gque ro son de ladrillo, postes,
vigas y techumbres de madera.

16

Presenta documento emitido por parte de la autoridad estatal o
municipal, que determina que con base en el Atlas de Riesgos de su
jurisdiccion, la ubicacion de la unidad de hemodidlisis, no representa

riesgo de afectacién a la poblacion y al inmueble, habiendo verificado

17

1L
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que el domicilio del inmueble observa como minimo las siguientes
condiciones:

a) Estd ubicada a menos de 150 metros de una gasolinera

b) Esta instalada a menos de 150 metros de una estacion de gas

¢) Esta establecida a menos de 150 metros de Fabricas, bodegas de
productos peligrosos (principalmente inflamables) vy otras industrias
riesgosas {quimicos, termoeléctricas, etc)

d} Estd situada a menos de 100 metros de ductos de PEMEX (que
conduzcan sustancias combustibles)

e} Ubicada a menos de 100 metros de ductos de Gas Natural

f) Esta establecida a menos de 100 metros de torres de alta tensicn o
ductos de electricidad de alta tension

g) Ubicada contigua a pastizales, arboledas, bosques, bodegas con
material peligroso con potencial de incendio segin el Atlas de
Riesgos.

h) Radicada en zona de alto riesgo de inundacion con base en el Atlas
de Riesgos.

i} Ubicada en inmediacion de cerros o laderas con riesgo de deslave con
base en el Atlas de Riesgos.

Nota: El incumpiimiento de alguno de los puntos implicaria el no cumplimiento de la
propuesta del licitante en lo gue respecta al tema de proteccion civil y seguridad.

DIRECTOR DE LA UNIDAD DE

POR EL. INSTITUTO HEMODIALISIS

Personal designado por la Delegacion 6
UMAE

VERIFICADOR POR LA UNIDAD DE

VE '
RIFICADOR POR EL INSTITUTO HEMODIALISIS

Tecnico Especialista en Seguridad en el
Trabajo

A

;;alv .
2019
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(ANEXO NOMERO TT1) GUIA PARA LA EVALUACION DE LA CEDULA DE VERIFICACION DE
PROTECCION CIVIL Y SEGURIDAD PARA UNIDADES DE HEMODIALISIS SUBROGADAS

Estos requisitos deberan ser considerados en la evaluacién de proteccién civil y

seguridad, conforme a la cédula de verificacidn para unidades de hemodialisis
subrogadas.

1. PROGRAMA INTERNO DE PROTECCION CIVIL (PIPC)

Es un instrumento de planeacién y operacidn cuyo propdsito es mitigar los riesgos
previamente identificados y definir acciones preventivas y de respuesta para atender |a
eventualidad de alguna emergencia o desastre. Se compone del plan operativo de la
Unidad Interna de Proteccién Civil, el plan de contingencias y el plan para la continuidad

de operaciones, en apego al articulo 76 del Reglamento de la Ley General de Proteccidn
Civil

La Unidad Interna de Proteccion Civil, 6rgano normativo y operativo responsable de
desarrotlar y dirigir las acciones de proteccion civil en la unidad de hemodidlisis, elabora,
actualiza, opera y vigila el PIPC. El disefic y elaboracién del PIPC deben ser aprobados
por la autoridad estatal o municipal competente de proteccién civil, a través de un

documento oficial con vigencia minima de un afio, en apego a lo sefalado en ia Ley
General de Proteccién Civil y su Reglamento.

La Unidad de Hemodialisis debe contar con una carta de cotresponsabilidad del PIPC
emitida por un consultor o tercer acreditado en materia de proteccién civil, la cual en
algunas localidades es también solicitada para la aprobacién de dicho programa.

El PIPC debe contar con un diagndstico de vuinerabilidad de riesgos internos y externos,
este Ultimo, de conformidad con el atias nacional, estatal o municipal de riesgos,
elaborado por el consuitor o tercer acreditado en materia de proteccion civil por la
autoridad competente, que permita al responsable de la unidad de hemodidlisis
identificar los riesgos a los que se encuentra expuesto el inmueble, y con esto solicitar a la
autoridad municipal el documento oficial del visto bueno o autorizaciéon de acuerdo al
plan de desarrollo municipal, en el que indique que la unidad no estd en situacion de

vulnerabilidad o que represente un alto riesgo para los trabajadores, derechohabientes Yy
visitantes.

El PIPC de cada unidad de hemodialisis es un documento dindmico gue reguiere una
renovacion permanente, considerandc que es necesaria su actualizacién cuando

presente algin cambio, debe considerar medidas especificas para la evacuacién de |a
poblacién de la unidad de hemodialisis, lo que debe incluir p

= e

ersonas con discapacidad.

En caso de que la autoridad local no emita esta autorizacion, la unidad de hemodiélisis
debe contar con la evidencia que lo sustente,
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2 LICENCIAS, DICTAMENES Y CERTIFICACIONES
De manera permanente la unidad de hemodidlisis debe contar con los siguientes

documentos: .

21 Licencia de uso de Suelo.
Licencia de uso de suelo emitido por la autoridad municipal.

22 Dictamen o constancia de seguridad estructural.

Es el documento resultante de una inspeccidn ocular y estudio técnico del inmueble de
la unidad de hemodialisis, puede tener otros titulos como dictamen, refrendo, validacion
o certificacion de seguridad estructural. Consiste en una revision general o especifica
con el objetivo de avalar las condiciones estructurales del edificio para determinar y
garantizar su seguridad y estabitidad.

Este documento es emitido por un director responsable de obra (DRO), corresponsable
en seguridad estructural, peritoc registrado o su equivalente en la localidad
correspondiente al domicilio de la unidad de hemodidlisis. Debe hacer constar que ef
inmueble cumple con la reglamentacién aplicable en cada localidad. Especiaimente,
deberan determinar si el inmueble es apto o inadecuado en materia de estabilidad y
seguridad estructural, para brindar el servicio de hemodialisis.

La constancia debe contar con la siguiente informacion:

e Datos del so proveedor,

o Ubicacion del inmueble,

o Antecedentesy memoria descriptiva del edificio,
s Alcances de la inspeccidn fisica del edificio,

¢ Descripcion estructural resultante de la inspeccién y tipo de evaluacién
estructural,

= Evidencia fotogréfica sefialando los principales elementos estructuraies,

«+  Conclusiones y recomendaciones haciendo constar si el edificic cumple o no con
lo establecido en los reglamentos locales de construccion y en su caso, normas
técnicas,

#« Nombre, firma y nimero de cédula del profesionista que realizd el documenioy

» Copia del registro o cédula del profesionista que realizé el estudio, expedida por la
dependencia gubernamental correspondiente.

La vigencia de este documento debe ser de cinco afos, o la periodicidad que el

reglamento de construcciones de la localidad establezca, en cuyo caso prevalecerd esta
Ultima.

Ademas, debe actualizarse cuando se presenten los siguientes casos:

¢ Cuando un inmueble sufra cambios por ampliacion o remodetaciéon que altere la
estructura del mismo; o

= Cuando suceda una eventualidad que pueda afectar la estructura del inmueble
como un sismo, inundacion, una explosion cercana, un deslizamienio o
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asentamiento de tierras, incendio, huracén, entre otras, y la autoridad local

competente lo estime necesario o el Instituto lo determine de manera conjunta
entre el Nivel Central y las Delegaciones.

23 Licencia de Funcionamiento.

Licencia de funcionamiento emitido por las autoridades sanitarias municipales.

2.4 Dictamen o verificacion de las instaiaciones eiéctricas.

Documento que emite y firma bajo su responsabilidad una Unidad de Verificacién de
Instalaciones Electricas (UVIE), acreditada por la Secretaria de Energia, a través del
Sistema Electronico de Dictdmenes de Verificacion, el cual certifica que la instalacién
eléctrica de un inmueble o parte de ella cumple con la norma NOM-001-SEDE-2012.

La vigencia de este documento sera establecida por la unidad de verificacién, siempre
gue se mantengan las condiciones que sirvieron de base para su emisién.

La unidad de hemodialisis debe acreditar que la instalacién eléctrica continda siendo

segura con un nuevo dictamen de verificacién en los siguientes casos:
= Cuando cambien las condiciones de la instalacién eléctrica por modificaciones

due alteren la demanda de energia o las condiciones de operacion eléctrica en
general; o

Cuando suceda una eventualidad que pueda dafar las instalaciones eléctricas
como un sismo, un incendio, un deslizamiento o asentamiento de tierras, un
huracén, una inundacion, entre otras, y la autoridad local competente lo estime
necesario o el Instituto lo determine de manera conjunta entre el Nivel Central y
las Delegaciones, la unidad de hemodislisis debe acreditar gue la instalacién
electrica sigue siendo segura con un nueve dictamen de verificacion.

25 Bictamen o verficacion de las instalaciones de gas.

Documento que emite y firma bajo su responsabilidad la Unidad de Verificacion de
Instalaciones de Gas {para Gas L.P. es una UVSELP y para Gas Natural es una UV). En este
se certifica que la instalacién de gas, en un inmueble o en aiguna de sus partes cu mpie
con la NOM-004-SEDG-2004 o NOM-002-SECRE-2010, que garantice la seguridad de la

utilizacién del combustible. Esta certificacién solo se solicita a unidad de hemodidlisis
que utiticen instalacién de gas LP. o Natural.

La vigencia de este documento seré establecides por la unidad de verificacion, siempre
que se mantengan las condiciones que sirvieron de base para su emision.

La unidad de hemodidlisis debe acreditar con un nuevo dictamen de verificacidn gue ia

instalacion de gas sigue siendo segura en los siguientes casos:
e Cuando cambien las condiciones de la instalacion de gas por modificaciones gue

alteren la demanda del combustible o las condiciones de operacion eléctrica en
general; o

Cuando suceda una eventualidad que pueda dafiar las instalacion de gas como
un sismo, un incendio, un deslizamiento o asentamiento de tjerras, un huracén,
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una inundacién, entre otras, y la autoridad local competente lo estime necesario ¢
el Instituto lo determine de manera conjunta entre el Nivel Central y las
Delegaciones.

2.6 Visto bueno de bomberos.

Visto Bueno de Bomberos (si la autoridad estatal o local lo requiere y emite).

27 Contraio del sistema de alarma.

Contrato vigente del servicio de mantenimiento del sistema de alarmay seguridad.

2.8 Pdliza de seguro.

Péliza de seguro de responsabilidad civil que debera renovarse anualmente y estar

vigente durante la vigencia del instrumento legal celebrado para el otorgamiento del
servicio de hemodialisis.

29 Contrato del servicio de seguridad.

Contrato vigenie del servicio de seguridad fisica vigente.

210Certificacion anual del mantenimiento y recarga de extintores.

Comprobante de recarga de extintores, emitido por empresa especializada en donde se
especifique la constancia de carga vigente de los extintores y su buen funcionamiento.

211 Bitadcoras de mantenimiento,

Bitdcoras de mantenimiento (Instalaciones eléctricas, hidrosanitarias, gas, comunicacion,

eguipos sujetos a presion, elevadores, escaleras de emergencia, equipo contra incendio,
etc.).

3, Capaciiacidn y adiestramiento en materia de Proteccién Civil

Es el proceso de ensefianza y aprendizaje del personal de la unidad de hemodidlisis para
fomentar la cultura de autoproteccion y prevencidon, mediante el cual se desarrolian
habilidades, destrezas y capacidades de respuesta que permiten un mejor desempefio
en situaciones de siniestros, emergencias o desastres que pudieran afectar a la poblacién
e instalaciones del inmuebie. Debe incluir, entre otros, el conocirmiento, funcionamiento y
utilizacion de las instalaciones y equipos de proteccién contra incendio, asi como el
significado de la sefalizacion y demds termas relacionados en materia de proteccién civil.

Por o menos 60 % del personal de la unidad de hemodialisis debe recibir capacitacion
anual tedrica y practica en los siguientes aspectos de seguridad:

Control y combate de incendios y Uso y manejo de extintores,
Planes de emergencia en casos de evacuacion, sismo, incendio y otros supuestos.
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Asimismo, por lo menos el personal designado como jefe de brigada de primeros auxilios

y jefe de brigada de busgueda y rescate debe contar con Ia Capacitacion correspondiente
a sus tareas.

La capacitaciénh debe ser impartida por personal autorizado y registrado ante las
autoridades locales competentes de proteccién civil. La unidad de hemodidlisis debe
contar con copia de dicho registro. Por cada capacitacion se debe contar con un listado
de participantes, carta descriptiva del curso y diploma o constancia,

La normatividad general aplicable a este punto se encuentra consignada en fa "NOM-
002-STPS-20107, Numeral 5. Obligaciones del patrén, inciso 5.8; Numeral 6. Obligaciones
de los trabajadores, inciso 6.3; Numeral 1. Capacitacion, incisos 111, 1.2, 1.3 y 11.4.

&, Simulacros

La unidad de hemodidiisis debera acreditar Ia realizacion de simulacros en el ndmero
gue determine la autoridad estatal o municipal, v por lo menos uno de ellus se debe
realizar con hipétesis de incendio, conforme a la “NOM-002-STPS-2010", Numeral
5 O'bligaciones del patrén, inciso 5.7, Numeral 6. Obligaciones de los trabajadores, inciso

6.7, Numeral 8.Plan de atencion a emergencias de incendio, inciso 81; y Numeral
10. Simulacros de emergencias de incendio, inciso 101 y102.

Los simulacros deberan ser atestiguados por las autoridades de proteccion civil. Si no se

conté con la asistencia de la autoridad de proteccidn civil, al menos se debe contar con la
evidencia de la invitacién realizada para Que esta acudiera

En todos los casos, los simulacros deberan contar con evidencia documental y fotografica

Se procurara que los simulacros no impliguen peligro de caldas ni riesgos de otro tipo en
la evacuacion que pudieran interferir el proceso y se debe tomar en cuenta las medidas
estratégicas necesarias para los usuarios con diferentes tipos de discapacidad cuando
sea el caso.

-

5. Equipo de identificacién y proteccion personal para integrantes de las brigadas de
proteccion civil

Es el conjunto de elementos y dispositivos disefiados para distinguir a los miembros de
las brigadas de proteccién civit y preservar su integridad ante factores generados por la
atencién de alguna emergencia, contenido en la NOM-002-STPS-2010", Numeral

5. Obligaciones del patrén, Inciso 5.2: numeral 6. Obligaciones de los trabajadores, Inciso
6.5, Inciso 6.8; numeral 9. Brigadas contra incendio, Inciso 9.3.

Salvo que exista disposicion contraria per la autoridad municipai competente de

proteccion civil, el equipo de proteccion personal para seguridad se debe integrar de &
acuerde con las tareas que realizan las diferentes brigadas y debe estar constituido por
los elementos minimos indispensables para cada integrante, tomando en cuenta las

circunstancias de un fenémeno Que provoque una emergencia, tal como se describe a
continuacién:
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51 Brigada de Evacuacion: Chaleco o brazalete identificador de color amarillo,
lampara sorda (con carga), sitbato y casco protector.

52 Brigada de Prevencién y Combate de Incendios: Chaleco o brazalete identificador
de color rojo, guantes de carnaza, ldmpara sorda (con carga), casco protector,
sitbato y mascarilla de plastico o de telas especiales contra polvos y humos.

£n caso de que la unidad de hemodialisis cuente con sisterna fijo de proteccion
contra incendio, se debe considerar equipo de seguridad personal para los
integrantes de la brigada encargada para el uso de los equipos. En su caso, el
equipo de proteccién personal serd especificado por las autoridades de
proteccion civil de la localidad donde se ubigue el inmueble.

53 Brigada de Bulsqueda y Rescate: Chaleco o brazalete identificador de color
morado, casco protector, lentes protectores, lampara sorda (con carga), silbato y
guantes de carnaza.

5.4 Brigada de Prirmneros Auxilios; Chaleco o brazalete identificador de color verde,
casco protector, lentes protectores, guantes de latex, ldmpara sorda {con carga),
silbato y cubre bocas.

La unidad de hemodialisis debe colocar estratégicamente un botiquin para el jefe
de brigada de primeros auxilios, el cual debe contar cuando menos con: apositos,
algodon, abatelenguas, férulas de cartén de 15 x 50 cm, gasas, guantes
quirdrgicos, jeringas desechables con agujas de diversas medidas (opcionales),
mascarilla para respiracion artificial (tipo mascarilla nariz - boca con fuelle, sin
contacto directo de boca a boca o un eguipo de funcién semejante), soluciones
antisépticas, tela adhesiva, termometro oral, tijera recta o de botén y vendas
elasticas de diversas medidas.

Cuando la autoridad competente de proteccion civil solicite otros colores para los
chalecos, brazaletes y cascos en la unidad de hemodialisis, se deben utilizar los

dispuestos por dicha autoridad. En ese caso, |la unidad de hemodidlisis debera contar con
evidencia documental.

El equipo de proteccién personal para las brigadas de seguridad debe colocarse de
acuerdo con la ubicacién de cada integrante de |a brigada, en un sitio de facil acceso,

Se debe contar con evidencia documental de que se proporciona a los jefes de brigada el
equipo de proteccién personal para seguridad, asi como la capacitacién y el
adiestramiento para su uso, revision, reposicion, limpieza, limitaciones, mantenimiento,
resguardo y disposicion.

6. Sistermna de alarma

Consiste en un conjunto de dispositivos electrénicos fijos ubicados en un lugar visible y
concurrido gue alertan de cualquier operacion fuera de lo normal que pudiera
representar un problema. Los sistemas de alarma estan disefiados para operar de forma
automatica ¢ manual mediante un botén o palanca de panico.
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Para la seleccion, ubicacion, instalacién Yy mantenimiento del sistema de alarma es
necesario considerar o sefalado por un consultor o asesor acreditado en materia de
proteccién civil o una persona fisica o moral especializada en la instalacién de estos
equipos. Para ello, se deberan tomar en cuenta, al menos, los siguientes elementos:

o Panel de control. Dispositivo que recibe as sefiales electrénicas de cada uno de
los componentes del sistermna, como detectores, sensores, sefiales de alerta Yy
estacion manual de alarma (con desactivacién manual). Su ubicacién dependera
de io sefiaiado por el especialista. Debe contar con aviso de ubicacion y se debe
evitar colocar adornos, carteles y objetos que obstruyan su identificacion, acceso y
buen funcionamiento.

Baterla de respaldo. Elemento que funciona como segunda fuente de

alimentacion en caso de pérdida de corriente normal de energfa eléctrica.

o Sefial de alerta estroboscSpica y auditiva. Dispositivos electrénicos para
alertamiento visual que incluyen una sirena. Se deben ubicar en la unidad de

Hemodidlisis considerando el ndimero necesario para garantizar que la luz vy ef

sonido que emiten sean perceptibles en cualquier iugar de las instalaciones, a fin
de gque el personal identifique las alertas.

o Botén o palanca de pénico. Elemento que sirve para operar manualmente |a
alarma. Debe estar provisto de dis

positivos de proteccién que impidan su
activacion involuntaria. Se requiere cuando menos uno en cada nivel de la unidad
de Hemodialisis.

El sistema de alarma debe estar enlazado en todo momento a una central o empresa
externa de servicio de monitoreo que reciba las sefales en caso de activarse |
actle en consecuencia notificando a los servicios de emergencia.
hemodialisis debe contar con un contrato de servicio vigente, bitaco
trabajo de mantenimiento al sistema de alarma con
del equipo o un técnico especializado que garantice

aalarmay
. La unidad de
ra u érdenes de
la persona fisica o morai proveedora
su correcto funcionamiento.

El sefalamiento de acuerdo con la NOM-003-SEGOB-2011, las caracteristicas del
sefialamiento de la ubicacion de un dispositivo de activacién de alarma o botén de
panico es la siguiente:
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PANEL DE CONTROL
DEL SISTEMA DE

ALARMA

7. Sisterma de detectores

Los sistemas de deteccién de incendios son aparatos electrénicos capaces de detectar
humo, calor, gas y otros agentes relativos al fuego, la normatividad general aplicable a
estos equipos se encuentra consignada en:

La “NOM-002-5TPS-2010" numeral 5 Obligaciones del patrén inciso 510 y en el numeral
7- Condiciones de prevencién y proteccion contra incendios inciso 7.4, Gufa de Referencia
IV. Detectores de incendio.

Detectores de humo: Dispositivos de muestreo de aire que captan las particulas de
humao.

Se debe tener instalado cuando Mmenos un detector de humo en cada local, asi como en
los pasillos cerrados (contenido al menos entre dos muros paralelos), conforme a lo
indicado en el Cuadro "Numero de detectores de humo por local y pasillo cerrado”,

Los locales exentos de su instalacién son cocina, sanitarios, séptico y bano de artesa, en
su caso, los pasillos abiertos y otros espacios sehalados por el consultor o tercer
acreditado en materia de proteccion civil.

Deben estar colocados en lugares despejados de obstaculos gue impidan o dificulten su
funcionamiento.

- Mdmeremininnoe de detectores
uérdo con la superficie del
L espacio L

Detectores de calor: Dispositivos que se activan por el estimulo de la elevacién de la
termperatura.

Los detectores de calor deben estar instalados en los locales de la cocina y
adicionalmente en aguéllos donde existan fuentes de calor; estos dltimos, previo analisis

de r.iesgos. Deben estar calibrados de acuerdo con las condiciones especificas de cada
local.
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Detectores de gas de combustién: Dispositivos que detectan Ia presencia de gas en el

aire y que a una determinada concentraciéon emiten una sefial. Estos detectores se
utilizan solo si cuentan con instalaciones de gas LP o naturai.

Los detectores de gas de combustién deben estar instalados en locales donde se utilice
gas LP o natural como combustible para el funcionamiento de €quipos como estufas,

secadoras de ropa, entre otros. Deben estar colocados de acuerdo con las condiciones
especificas del local y el combustible.

Para la seleccion y colocacién de los detectore
realizar un estudio técnico por

de su instalacién y de la gradua

s de calor y gases de combustién se debe
personal especializado, el cual debe encargarse también
cién de la temperatura;

8. Extintores

Son recipientes que forman parte del equipo contra incendios, los cuales contienen un

agente extinguidor o sustancia Que por sus propiedades fisicas o qui
combustidn, Se utilizan principalmente para controlar fuego incipiente,
Para ser transportados y operados de manera manuait.

Los equipos port4tiles contra incendios Que son adecuados para cada unidad de
bemodidlisis se determinaran a partir de la clasificacién del riesgo de incendio del
inmueble. Este Ultimo es un documento elaborado por una unidad de verificacién
acreditada y aprobada por la Secretarfa del Trabajo y Previsidn Social, proteccisn civil o]
bomberos, en el que se define si el inmueble es considerado como de riesgo de incendio
ordinario o alto. La vigencia de este documento ser§ establecida por el emisor del mismo,

siempre y cuando no se modifiquen los factores que determinaron la clasificacion del
grado de riesgo de incendio,

micas inhibe la
Estén disefiados

A partir del resultado del grado de riesgo, se determinara el tipo de extintor ¥ su
ubicacién, considerando lo siguiente:

Grado de riesgo ordinario; Al Menos un exti
construida o fraccion. Los extintores deben e
recorrido de acuerdo con e| tipo de fuego, com

ntor por cada 30000 m2 de superficie
star ubicados a una distancig méxima de
© se indica en el siguiente cuadro:

Clase B. '
Clase K "= "7

Grado de rlesgo alo: Al menos un extintor por cada 200.00 m2 de
Los extintores deben estar ubi

cados a una distancia maxima
el tipo de fuego, como se indi

de recorrido de acuerdo con
Ca a continuacién:
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* os extintores péra el upb de fieégo de incendio alto y fueg
una distancia maxima de 15 m, siempre que sean del tipo mavil.

La determinacién del tipo de extintores obedece a los tipos de fuego que
potencialmente pueden presentarse en un edificio y que son:

Fuego clase A: Es aquel que se presenta en material combustible sélido, generalmente
de naturaleza orgénica, y que su combustién se realiza normalmente con formacion de
brasas,;

Fuego clase B:Es aquel que se presenta en liquidos combustibles e inflamables y
gases inflamables;

Fuego clase C.Es aguel que involucra aparatos, equipos e instalaciones eléctricas
energizadas;

Fuego clase LxEs aguel en el que intervienen metales combustibles, tales como el
magnesio, titanio, circonio, sodio, litio y potasio;

Fuego clase K Es aquel que se presenta basicamente en instalaciones de cocina, que
involucra sustancias combustibles, tales como aceites y grasas vegetales o animales. Los
fuegos clase Kocurren en los depésitos de grasa semipolimerizada, y Ssu
comportamiento es distinto a otros combustibles.

Cuando el consulior o tercer acreditado en materia de proteccion civil, las autoridades de
proteccion  civil, bomberos o ia unidad verificadora acreditada recomienden una
combinacién diferente de tipo de extintor y capacidad, se acatara lo dispuesto por dicha
autoridad. En ese caso, debera contar con la evidencia documental de lo anterior.

Dependiendo del resultado del estudio sobre el grado de riesgo de incendio del
inmueble, se determinara el tipo de extintores. En términos generales, regularmente
recomiendan extintores de polvo quimico seco, aptos para fuego clases A, By C, con al

menos 45 kg de capacidad, ya que el peso y la dimensiéon son adecuados para ser
maniobrados por el personal.

Los equipos deben estar colocados en sitios visibles de facil accesoy libres de obstaculos,
sobre los trayectos habituales del personal o de las rutas de evacuacion. En caso de
localizarse en areas descubiertas, los extintores deben estar protegidos de la intemperie.
Su ubicacién debe tomar en cuenta las vueltas y rodeos necesarios para llegar a ellos, de
ranera que la distancia maxima entre uno y otro no exceda los metros indicados en los
cuadros antes descritos, desde cualquier lugar ocupado en la unidad de hemodialisis.

£n caso de gue el equipo cuente con manémetro, la aguja de presion debe marcar
cualquier punto en la zona de operacion en color verde.
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Los extintores deben estar instalados a una altura no mayor de 1.50 m; medidos desde el
nivel del piso hasta la parte mas alta del extintor. Es importante tomar en cuenta |a
apertura de la vélvula o palanca de activacién, fa altura de la manija de transporte, la
manguera y otros elementos que rebasan la altura del cuerpo del recipiente o cilindro.
Por ello, se puede instalar el extintor a una altura de 1.40 m desde el piso hasta el punto
de sujecidén o gancho de sujecion. No obstante, el responsable de indicar la correcta

ubicacién de estos equipos tomando en cuenta la normatividad ablicable es e consultor
o tercer acreditado en materia de proteccién civil.

Eiemplo de ubicacion:

Debe contar con un contrato anual que asegure la car

9a permanente, el mantenimiento
a los equiposy su etiquetado, de acuerdo con lo establecidoenia NOM-154-SCF1-2005.

Conforme a la NOM-003-SEGOB-20M, las Caracteristicas del sefalamiento para indicar ta
ubicacion de un extintor son las siguientes:
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9, Rutas de Fvacuacién

s ruta de evacuacién es el recorrido horizontal, vertical o la combinacién de ambos,
continue y sin obstrucciones a partir cualquier punto de la unidad de hemodidiisis hasta
una zona de menor riesgo debidamente sefialada, conforme a ia NOM-003-SEGOB-20M.

Las rutas de evacuacion deben permitir la circulacion de cuando menos dos personas
aduitas simultdneamente.

La distancia a recorrer desde el punto mas alejado det interior de la unidad, hacia
cualquier punto de una ruta de evacuacién no debe ser mayor a 40.00 m, conforme a la
NOM-002-5TPS-2010.

Los desniveles o escalones en los pasillos y corredores de las rutas de evacuacion deben
estar sefalados de color amarillo con franjas negras conforme a la NOM-026-STPS-2008.
La sefalizacion de las rutas de evacuacion debe ser continua desde el inicio de cada
recorrido, de manera que cuando se pierda de vista una sefial se advierta la siguiente.

La Unidad Interna de Proteccién Civil y el personal de la unidad de hemodidlisis debe
verificar en todo momento que los pasillos, corredores, rampas y escaleras gue sean
parte de la ruta de evacuacion, asi como los puntos de reunion, se encuentren libres de
obstaculos para garantizar su adecuado uso. Esto excluye los objetos propios de cada
espacio como extintores © muebles fijos, entre ofros. En el trayecto de las rutas de
evacuacion, no deben existir puertas giratorias o corredizas.

La unidad de hemodidlisis debe prever las medidas especificas relacionadas con la
evacuacion de personas con discapacidad y evitar riesgos de golpes y caldas de los
trabajadores, derechohabientes y visitantes.

Las caracteristicas del sefialamiento oficial para indicar la direccion de una ruta de

evacuacion en el sentido requerido, considerando la NOM-003-SEGOB-2011, son las
siguientes:
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10. Salidas de emergencla

Es la puerta que constituye la parté final de una ruta de evacuacion y lleva a una zona de
seguridad en el exterior, denominada punto de reunién.

Una salida de emergencia tiene como Gnica funcion abandonar el inmueble en caso de
evacuacion y su ubicacion la debe establecer el consultor o asesor acreditado en materia
de proteccién civil. Las puertas identificadas como salida de emergencia deben cumplir
con las caracterfsticas del cuadro “Requisitos de Ia puerta de salida de emergencia”.

El inmueble debe contar al menos con una salida de emergencia, independiente del
acceso principal. La puerta de acceso principal puede formar parte de las rutas de

evacuacion. Las puertas internas del edificio, aungue tengan caracteristicas similares a
una puerta de emergencia, no cuentan como tai.

s d zar eclishamente pam i
simulacro at-exterior o por:una erergenc

La piierta ‘de I selida’de- o:debe sef corredize o giratoria y ests
Prohibida utilizarla corro entrada y salida atteth a para-efectos del servicio,
En caso de:que la puerta:de-emergericia salga’a una escalera, debe existir un
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Las caracteristicas dei senalamiento oficial para la ubicacion de una salida de

emergencia, considerando la NOM-003-SEGOB-20T}, son las siguientes:

Se debe instalar el aviso de “No obstruir salida de emergencia” en el exierior de las
puertas para evitar obstaculos en caso de una evacuacion.
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| NO OBSTRUIR

SALIDA DE
EMERGENCIA

. lluminacién de emergencia

Son dispositives de iluminacién, cuyo objetivo es distinguir las rutas de evacuacion,
salidas de emergencia y cualquier variacién o desnivel de piso, en caso de interrupcién o

fallo de la fuente de iuz artificial o cuando existan condiciones que impidan la visibilidad.
Estos no suplen la iluminacién artificial necesaria del inmueble en general.

Las lamparas de emergencia deben disponer de una bateria que garantice su

funcionamiento automatico cuando se interrumpa la energfa eléctrica. Se debe evitar
que estén bloqueadas con algun objeto.

La iluminacién de emergencia debe: estar ubicada sobre las rutas de evacuacion gue
incluyen pasillos cerrados, cubos de escaleras y puertas de salida de emergencia.

El nimero y la intensidad luminosa de las l&mparas de emergencia seran establecidos

por el consultor o asesor acreditado en materia de proteccién civil y dependeran de las
condiciones particuiares de cada inmueble.

2 Senalizacion

Conjunto de elementos requeridos en los que se combina una forma geométrica, un
color de seguridad, un color de contraste y un simbolo, con el propdsito de que la
poblacion identifique los mensajes de informacién, precaucion, prohibicién y obligacién.

Se deberé colocar toda la sefializacién y avisos de proteccidn civil de acuerdo a las
Normas Oficiales Mexicanas, NOM-C03-SEGOB-2011, “Sefales y Avisos para Proteccion

Civil" y 1a NOM-026-STPS-2008 “Colores vy sefiales de seguridad e higiene” incluyendo el
catalogo completo de sefiales.

Deben sefalizarse las restricciones de acceso en ias zonas de riesgo, asi como las rutas de
evacuacion, escaleras, rarnpas, salidas de emergencia y puntos de reunion.

13 Punto de reunién

El punto de reunion es el lugar de menor riesgo, dentro y fuera del inmueble, donde se

concentra la poblacién gue fue evacuada. Debe ser validado par la autoridad de
By
Fer e
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proteccion civil a través del PIPC, tomando en cuenta las condiciones de riesgo o
seguridad existentes en el lugar.

El inmueble debe contar cuando menos con un punto de reunién interno, que se debe
ubicar dentro del predio de la unidad de hemodislisis en la zona de menor riesgo; v al
MENos un punto de reunidn externc que consiste en un area segura fuera de los limites
del predio de la unidad de hemodialisis. La sefializacién de ambos es basica para que ta
poblacidn pueda identificarlos en una situacion de emergencia.

Si por alguna circunstancia no se permite sefalizar el punto de reunién externo, se debe
identificar con alguna sefial convenida en caso de evacuacién; ademads, es necesario que
el personal del inmueble tenga conocimiento de la ubicacion de éste.

El senalamiento oficial de la ubicacion del punto de reunion, segun la NOM-003-SEGOB-

l

e B

200, es el siguiente:

1

PUNTO DE
REUNION

4. Pelicula de proteccidn en cristales

La pelicula de proteccién en cristales es una capa plastica transparente que se coloca en

una de las caras de los cristales para aumentar la resistencia y mantener juntas las
particulas del cristal una vez roto.

Su aplicacién debe ser er los cristales de |os elementos arquitectonicos de todos los
locales, tales como puertas, ventanas ¥ canceles. La pellcula debe instalarse sin burbujas
que distorsionen la transparencia del cristal. No es necesaria su aplicacion en cristales

templados o laminados, espejos de sanitarios, muros o tragaluces de vitroblock, cristales
de gabinetes, muebles y vitrinas.

En las puertas transparentes o ventanas de piso a techo, incluso las de cristal termplado,

se deben incorporar bandas sefalizadoras horizontales para hacerse visibles y evitar
tropiezos o choques.

Es importante considerar que las peliculas de proteccion varian en espesores y calidades
de acuerdo a variables que tienen que ver con la humedad y la temperatura, por io que

se& recomienda que ei proveedor determine la especificacién adecuada para cada
localidad.
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Escaleras y rampas de acceso

La escalera es un elemento construido y disefiado para comunicar varios espacios
situados a diferentes alturas. Esta conformada por huellas, peraltes, descansos o mesetas.

Puede formar parte de la ruta de evacuacion y su disefio es importante para la sequridad
de los ocupantes.

Las escaleras que se utilicen como parte de la ruta de evacuacién deben cumplir las
siguientes especificaciones:

L.os anchos de las escaleras deben tener un mfnimo de 090 m en cada tramo
recto,

El descanso o meseta debe contar con un ancho igual o mayor que el ancho de la
escalera,

La huella debe medir entre 027 my 0.3t m de ancho.

El peralte de los escalones debe tener una altura de 015 3 020 m.

En caso de no contar con ias especificaciones de huella y peralte, se acepta la
regla constructiva de dos peraltes méas una huella sumarén entre 061y 065 m.
Las orillas o narices de los escalones deben ser redondeadas o sin esquinas.

El pasamanos debe tener desarrollo sin interrupcicnes en ambos lados, con aitura
de entre 0.B5 a 095 m. La altura de'los pasamanos se determina a partir del
centro de la huella del escalon.

En caso de operar en planta alta, las escaleras deben contar con pasamanos sin
interrupciones a una altura de entre 0.55 ¥ 0.75 m, en cada lado para el uso de los
menores.

Si el ancho de escaléra es mayor de 240 m, se dispondra un pasamanos
intermedio sin interrupciones.

Los elementos verticales de los barandales tendran una separacién entre 0.0 m v

0.2 m, o deben contar con algtn material que impida el paso de un nifio entre

los barandales. No deben contar con barrotes horizontales que permitan a los
NiNos subirse.

El acabado de la escalera debe ser antiderrapante ¢ contar con materiales
antiderrapantes (cintas, pastas, entre otros).
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En caso de contar con rampa, es preciso tomar en cuenta que, por motivos de seguridad,
debe tener una pendiente maxima de 8% (baja 8 ¢cm por cada metro de rampa); ancho
de 120 m, descanso a cada 6,00 m, con un largo igual o mayor al ancho de la rampa; piso

antiderrapante y contar con un murete o barandal con las mismas especificaciones que
en el caso de las escaleras.

6. Material de construccién y mobilliario con retardante de fuego

Sera necesaric la aplicacion de retardante at fuego no tdxico a:

s Muebles de madera que no cuenten con forro laminado (mesas, escritorios,
muebles de guarda, archiveros, closets, entre otros),
o Puertas, lambrines, pisos, postes, vigas, entre otros.

Se sugiere que la compra y aplicacién del material retardante sea suministrado por
empresas especializadas que garanticen el producto utilizado.

La aplicacidn de la sustancia retardante al fuego no debe exceder dos afios ©, en su

defecto, el tiempo que especifique el fabricante, lo cual debe evidenciarse con la ficha
técnica del proeducto o garantia expresa del fabricante.
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17. Evaluacién de Riesgos de Ubicaclén

De conformidad con la Ley General de Proteccién Civil, el Atlas Nacional de Riesgos es un
Sistema integral de informacién sobre los agentes perturbadores y dafos esperados,
resultado de un analisis espacial y temporal sobre la interaccién entre los peligres, la
vulnerabilidad y el grado de exposicién de los agentes afectables, que se integra con la

informacion a nivel nacional, de las entidades federativas, Municipales y de las
demarcaciones territoriales de la Ciudad de México.

Los Atlas de Riesgos constan de bases de datos, sistemas de |

nformaciéon geografica y
herramientas para el

analisis y 1a simulacién de escenarios, as! como la estimacién de
pérdidas por desastres, por lo que se constituyen en el marco de referencia para la

elaboracion de politicas y programas en todas las etapas de la Gestion Integral del
Riesgo.

Segun el Articulo 84 de la Ley General de Proteccidn Civil, se considera como delito grave
la construccién, edificacién, realizacion de obras de infraestructura y los asentamientos
hurnanos que se lleven a cabo en una zona determinada sin elaborar un anélisis de
riesgos y, en su caso, definir las medidas para su reduccién, tomando en consideracion la
normatividad aplicable vy los Atlas municipales, de las entidades federativas y el Nacional
y no cuenten con Ja autorizacion de la autoridad correspondiente.

La evaluacion del riesgo de ubicacién debera ser demostrable mediante documento
emitido por parte de la autoridad estatal o municipal, que determina que con base en el
Atlas de Riesgos de su jurisdiccién, la ubicacion de la unidad de hemodidlisis, no
representa riesgo de afectacidn a la poblacién y al inmueble donde brinda sus servicios,
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Anexo T 0 (T-cero)
Licitacién Pablica Electrénica Internacional Bajo la
Cobertura de los Tratados de Libre Comercio N°. LA-050GYR988-E5-2019
Oferta Técnica
Identificacion de la:Unidad de Hemodidilsis Subrogada
Licitante: QCCINEFGRGUP, 5.C.

—

Unidad de Hemodiélisis Subrogada OCCINEFGROUP,S.C.
Domicilio: _-0Pez Mateos N° 64 Col. San Francisco

Enire Arroyo Zarco y Privada Lopez Mateos C.P.: 45300
o Teléfono: (01384) 781617 Ext:
) Municipio/Delegacion: Tala Estado:  Jalisco
Horario de Atencion: Lunes a Sabado de 07:00 a 21:00 horas

: Nombre Médico Nefréiogo: e

Numere de Cédula Profesional [ ]

e 2 Se ubica dentro de un
Unidad de Hemodidlisis Subrogada Tatai m Hospital
a)Metros Cuadrados del area de tratamiento de Hemodiatisis 98.29 m2 Si B
(anexar copia del croquis del drea gris)
Méaquinas de Hemodidlisis _
" Sero
Total Sero positive »
b)Nimero de maquinas de Hemodidlisis po negativo
16 | 15
Equipamiento Marca (s): Modelo (s):
Maguina de Hemodiélisis FRESENIUS 4008S - 4008 V10
Sistema de tratamiento de agua HIDRANAUTIC 4M1300
Eguipo de reprocesamiento
autemético de dializadores (en caso ; Minntech Renal Systems Renatron Il
de usario)
Cuenta con:
Certificacién/proceso de certificacion por el Conssjo de : e
Salubridad General (Anexar documento) No Certificarlo
X

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS
IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRES DE PERSONAS,
NUMERO DE CEDULA PROFESIONAL Y 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 FRACCION I

Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA
INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

QCCINEFGROUP, S.C. Calle Lopez Mateos No. 64 Col. j ala, Jal.
Teléfono 01, (384) 7381617 e-mail: W
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SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRES DE PERSONAS, NÚMERO DE CÉDULA PROFESIONAL  Y CORREO ELECTRÓNICO POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN I
 Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016


Anexo TO (T-cero)

_ Servicios
Serviclos al paciente
El servicio incluye: Si No
Colocacién de acceso vascular permanente y mantenerlo funcional
Realizacién de estudios de laboratorio con la periodicidad solicitada
Servicios de fraslado Si WNo { Proplo | Subrogado
Cuenta con servicio de traslado en ambulancia — X X
Otros Servicios S No
El &rea de tratamiento s considerada como semi-restringida (zona gris) X
Cuenta con las areas descritas en el apartado "2.1.11.2. Infraestructura, Equipamiento y
Suministro” del presente documento, en apego a la NOM-003-SSA3-2010, “Para la X
practica de la hemodiglisis’.
Se cumple con resultados de andlisis bacteriolégicos dentro de los parametros solicitados X
por la NOM-003-S8A3-2010.
Se cumple con resultados de anélisis quimicos dentro de los parametros solicitados par la X
NOM-003-S8A3-2010.
Reproceso de Dializadores. X
Gontar con un sistema de informacién que incluya datos clinicos y administratives, como ¥
minimos los establecidos en la ETIMSS 5640-023-004.
Requerimiento | “:iﬂgg':s r;
Unidad del IMSS Anexo T1 el Eligia U
Delegacion Dl?lt::)cla Seslones por partida
Tipo 936 sesiones
Nﬂp y Localidad Maximo minimo por
mero i’
maguina
JALISCO
HGZMF26 TALA 400 metros. 14,443 16 _
|
f
|
|
t
|
[
Total: 14,443 18

OCCINEFGROUP, S.C. Calle Lopez Mateos N
Teléfono 01 (384) 7381617 e-mail:

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

Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA
INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

0. 64 Col. San Fram:iscoI Tala, Jak.
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- Normatividad

Anexar copia iegible de Ia documentacion que se seiiala a continuacion.

Si

No

Numero de Folio

Aviso de Funcionamiento X

00589

Licencia Sanitaria

Responsable Sanitario Nombre

Namero de Folio

De la Unidad de Hemodialisis I

00589

Fecha: 06 de diciembre de 2019

Nombre y cargo del médico responsable de la Unidad de Hemodiaiisis:

DIRECTOR MEDICO RESPONSALE

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS
IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRES DE PERSONAS, FIRM,
Y 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 FRACCION I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F.
09-mayo-2016

OCCINEFGROUP, S.C. Calle Lopez Mateos No. 64 Col. San Francisco, Taia, Jal.

Teléfono 01 (384) 7381617 e-mail_
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PLANO ZONA GRIS

AREA GRIS 98.29 M2

OCCINEFGROUP, S.C. Calle Lopez Mateos No. 64 Coal, San Francisco, Tala, Jai.

Teléfono 01 (384) 7381617 e-mail: _

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS
IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: 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 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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GOBIERNODE '} £ Uniddd de Adaisiciones  Infraestructura
Caom acidnde Adquisicién de Bienes

B”EE%EQQ '-:: l - - Ty Contratacion de Servicios

i o f:oBg&lna;tiﬁn-',Téén_ita de Blenes'y Servicios
7 Diision de Servicios integrales

En la Ciudad de México; signdd]
del edificio ubicado en Calle Dy

2 de 2019, en el piso 12

. olohia ‘Roma Norte, Cédigo Postal
06700, Demarcacidn ' Terrtorial “Cuslihitéfrios;  Ciudad de México, se reunieron los
servidores publicos'y.demds personas cliyas nomibres y firmas aparecen al final de la
presente acta, con objeto dellevar a cabo la 3unta de Actaraciones a la licitacién indicada
al rubro para la contratacion del-“Servicio- Médico Integral de Hernodialisis Subrogada
20207, de acuerdo a lo previsto-en’ les artictlos.33, 33 Bis de' I Ley dé Adquisiciones,
Arrendamientos 'y Servicios del - Seetor " Pablico {efi: adelanté, 1a .Ley), 45 vy 46 da
Reglamento: de la Ley {en adelante g se.encuéntra presente el C.
Arturo. Rosales Baexa, representante legal-de Acadeinia de Contratacién Publica de
Mexico, AC. Testigo Social desighado. por la Secretarf. de’fa Fundcién pablica mediante
oficio UNCP/S09/ACP/TS/0.-148/2019 para el presénte précedimiento. -~

Este acto es presidido por el Lic. César Benjamin Pandal Mattines, Titular de Ja Division de
Servicios Integrales, como lo  establece él-nurneral 53.8 inciso &} de las Politicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arreridarnieritos y- Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, en' carrelacién con el nurneral 713211 del Manual de
Organizacion de la Direccién-de Administracidn; setvidor puiblico facuitado para presidir el
presente evento. T SR C

Quien preside el acto informa qué: &l présente ‘acto ests siendo videograbado, de
coenformidad con lo dispueste:en los hurmerales. 8 .de [8-'seccion II del "Acuerdo por el
que-se expide’el Protocolo -de Actuacion. en  Mataria. de Contrataciones 'Publicas,
Otorgamiento y Prérioga de: Licghgias, . Permises; "Autorizaciones. y Concesiones”,
publicado en el Diario Oficial de fa Federacion el 20.de agosto.de:2015; v el "Acuerdo por el
que se Modifica. el Diverso.: que. expide el Protocolo de Actuscion en Materla de
Contrataciones Pablicas, Otorgamiento y Prérroga de Licencias, Permisos, Autorizaciones
y Concesiones’, publicado en el Disrig:Oficial de la Federacion el 28 de febrero de 2017,

y técnica, guien solventara. las preg'f.;hta's. _dé carécter técnico y é,l éréa contratant
solventars las preguntas de carécter administrativo'y econdmico, cuyos nombres y firmas
constan ai final de ésta acta.”

I.a Convocante a solicitud del Area Requirente/Técnica realiza las siguientes precisiones
teécnico medicas a la convocatoria:
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INSTHTUTO MEXICANO DEL SEGURO SQTIAL

. DIRECCION DE ADMINISTRACIOHN

: Umdad de Adquisiciones e Infraestruciurs

Cuordlnaaén de Adquisicion de Bienes

© ¥ Contratacién deé Seivicios
Coordinaclon ‘Tétnica de Bienes y Sevvicios

Divisidn de Servicios Iniegralas

No. "DICE: | b . DEBE Dﬁgms
2 | 42 Propua.ﬂa Técmca 42 Praputesta réenica.
4214, Buenas Précticas ' 4:2.14 Buenas Pricticas

Copia del certificado de buenas practicas
de manufactura, en el idioma del pais de
origen de los equipos y bienes de consumo
ofertados, acompafiado de su traduccidn
‘simple "al espafiol y expedido  por ‘las

control del pais de origen o copia simple
del certificado FDA o Comunidad
Econdmica Europed, vigerites de

que asl lo reqguieran.

4.2.15 Certificado de Libre Venta
Copia simple del certificado de libre venta
vigente emiiido por las autoridades
sanitarias U organismos de control del pals
de o‘rig‘en. en el que se sefiale que los
equipos y bienes de consumo necesarios
para la prestacion del servicio pueden ser
usados sin resiriccién de uso én el pals de
origen, acompafiado de traduccién simple
al espafol

|y - expedido por

autoridades ‘sanitarias. U organismos de-| organismos de control del pais de origen.

los
equipos y bienes de consumo ofértados, |

CONSUMO  necesarios para

Copia del certificado de buenas practicas de
manufactura, en el idiorna del pals de origen de

fos equipos y. bienes de consumo ofertados,

acompafiado de su traduccién simple al espafiol
las auteridades sanitarias u

Copia simple del certificada de libre venta o

certificado  FDA" o. certificado Comunidad’
Econémica Europesa vigente o equivalente,

emitido por las autoridades sanitarias u

organismos de control del pals de origen, en &l

que se sefiale que los equipos y bienes de
la prestacion dal
servicio pueden ser usados sin restriccién de uso
en el pais dé origen, acompanado de iraduccion
simple al espafiol.

propuesta técnica.

10. Para todas las partidas, en las que
participa el licitante, se corroborard la
congruencia entre el pais 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

5.2 Criterios para la Evaluacién de la |

acreditar los requisitos establecidos en el |

5.2 Criterios para la Evaluacién de la propuests
técnica.

A

o

' 10. Para todas las partidas, en las que participa «i

licitante, se corroborara la congruencia entre si

pais de origen del{los) bien{es) con base en &

domicilio del{los) fabricante(s) que Indigue(n)
el(los) Registro(s) Sanitario(s) presentados para§
acreditar los requisitos establecidos en el Anexo
Técnico de la presente Convocatoria, conira el

L]
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B i '-'.:-..._msrmno MEXIGANO!DEL SEGURO SOCIAL
i DIRECCIONDE ADMINISTRACION
3 qniqaq & Adguiticianesalnfraestructura

L " yContratacion de Servicios
L Coordlnauién récnicade-Blenesy Servicios
© 7 Division de Semcios lntegrales

mﬁﬁrai:mlﬁn—

LopIeER .
Anexo Téchico . -“de: e presentet'
Convocatorla, contta - ef mamfestado o]
el(los) escritofs) que presente canfarme d:| 422
los Amexos VI y VH- de da’ presente_
Convocatorta segun corresponda

e,

| | . = g o] ._'_:f,. "-",', .: . ‘ » . .>‘ 5 s-esibnes
‘Mo | del | e;sgmﬂga 25 AR o LT e Ta B rnesgs
|- R - : . Mlmmas Maxlmas ,
141 10 Du,rango -| TOGIE02215] - Ry SRR Duranga 7 »--8;799 21,996
N , 1 et 1 s | re b GOMEZ. | o | 2.
5] 10 Durango. __101315_9;!2]51; HGZ 1 - 46 _Palaclo | 1._9_2.? L r_lt,99‘2

Tl requerimiento de sesiones de hemodiélisis subrogado
Debedeclr o e "

' Del - -5 R Nﬁ*— Sasnones
No | del | ei;aa:é L clp s --_‘Tlpo me Lbi;aﬂiﬁfafl 1 1372 meses i
N ' = B B SR c . ',.Ml'nlm_ﬂs. Méxirnas &\
141 10 Durango - 100116022151 HGZMF Al -Durange | 87991 21996
5| 10 | Durango : 101315m2151 1 voz: |46 gglﬁ; <l 3284 | g208

Acto seguido, se muestran las sehmtudes de ac:larac@n a la Canvocatona presentadas en \

tiempo y forma por los -interesados, asf como Ia respdesta otorgada ‘por el Area |
Contratante 'y Requerentefrécn ca, ‘respectivamente, ” gdluntardé’ a 12 nresente ¢l
decumento denorninado "Concentrado Respuesta LA-OSOGYRQ&G E5- 20"0 HS", que
contiene las respuestas otorgadas a fas solicitudes. de aciar:aclén mismo que forma parte %
integral de la presente acta

\

En este sentido se precisa que no se Guénta con rnés preguntas por contestar de ¢

licitantes, por tanto con furnidamento en el articulo 46 fraccion Il del Reglamento de la Ley,

mA 2. . A A

sl ey

s per
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- DIRECCION DE ADMINISTRACION
Unidad de Adquisiciones e Infragsiruciurs

" Coordinacion de Adquisicion de Hiene:

' y Contratacién de Seivicios
Coordihacién Técnica de Bienes y Servicios
Divisién de Servicios Integrales

&% GOBIERMODE |

: MEXICO

se otorga un plazo de 07 horas hibiles due inicia a partir de la-publicacion del acta en ef
Sistema CampraNet y. concluye a las 10:00 horas del dia 27.de noviembre de 2019, para
formular y remitir a Comprafet, las pfeguntas qué consideren necesarias en relacién con
las respuestas emitidas y aclaraciones a la Carivacatoria.

De conformidad ‘con el articulo 33 de la Ley, esta ‘A(;t'-é forma parte integrante de la
Convocatoria a la ficitacion. '

Por tratarse de una Licitacién Publica Electrénica, para efectos de su notificacion y en
términos del Gltimo parrafo del articulo 37 bis de la Ley, esta acta se difundird a través de
CompraNet en la direccion electrénica: https: compranet.hacienda.gob.myx, al concluir
eéste acto y sustituye la notificacién personal; asimismo se informa que a partir de asia
fecha, se pone a disposicién de los licitantes copia de esta acta en la Divisién de Servicios
Integrales ubicada en Calle Durango ndmero 291, piso 4, Colonia“Roma Norte, Codigo
Postal 06700, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México, y se fijard un
ejemplar del acta en el mural de comunicacién ubicado el mismo domicilio por un
término no menor de cinco dias habiles.

Firmando al margen y al calce para los efectos legales, y de conformidad con los
asistentes a este evento y concluye a las 12:45 horas del dia de su inicio. //

Nombre Area

Titular de {a Divisién de

He. César Benjamin Pandal Martinez | o . 0 Integrales

Enhcargado de la
Dr. Armsando Péra2z Cabrera Coordinacion Técnica de
Sl : -Servicios Indirectos

Lic. Mayra Selene Garcia Aguliar ' Direccién Juridica

//

Testigo Social

Nombre

C. Arturo Rosales Baeza
Representante Legal de Academia de
Contratacién Publica de México, A.C.

Fin del Acta
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INS'ITI’U’I’Q MERICANG DEL aEG.IﬂCS QOI".'IAL
DIRECCION

. yCmﬂatateltSrrde Sewk:ros
) Caordmaclén Técnlc.a de Bienes y Sarviclos

Dlwsl’dﬂ de Serviclos: lﬂtegrales

2020, en- la-sala
"Rt:m"m Noi‘te

Lic ltaﬂon mdlcada al- rubro, de cnnfca :ldad G ”,.'el aﬁ:i;c TD»
Adaquisiciones, Arrehddmientas:y Sepvicios del Sector: Publice. (ert ;
coma lo previsto s &l apartado 33 "A@to,néfanu;yﬁrma de eq :
“Forma y témminos que regirdn los diverses actos” de 15 Con , asin
encuentra presente el.Ing. m-mundo Gnlim!o_ Reyves; representan,_ de Academla de
Cortratacion ‘Phblicade Mékico, AC.,; Testigo S@cmi;deslgnado por: | S'écretarfa de fa

Funcion Ptm!ic:a mediante- of"cio UNCPIZ:QB/AC-:‘TS/G -148!2019» para = presente

o c-‘dli"nlt:‘*ﬁ'EO

Fi acto fue presidido: por: eI ifes. césaf:r Eenjamm Pandal Mmr":rnez. Ttular de Ia lesm‘)n
de Servicios Integrales del Instituto: ‘Mexicano del Seguro: Sociat,’ servider .publico

designado por la Convocante. de canfomﬂdad con &l nurneral BA.&: de las Politicas,
Bases vy Llneamlentos en Materia de: Adqu_islcmnes, Atrendamiem:os V- Semmos del
Instituts. Mexicano del Seguro: Sacial. v‘i‘gentes, en carrelacion con el numeral ?;1.3.2.,1.1

del Manual de: Organizacion: et 1a Bireeql‘dn de Adrnm:stradén. serv:dor publico
facultado para: premdlr el presehte evento S

Quien preside el acte: mforma gue. esté sienﬁb wdeograhado de: confurmldad conlo -
dispuesto ert los numerales 6 y 8 dé'la seccién It del"Acuerdo por el que $¢ expide e *
Protocolo . de -Actuacidn en: Materts de’ Ccntratacwnes ‘Pablicas, “Otorgaimiento 'y
Prorroga de Licencias, Perrmses, Aut.orlzamones y Concesiones!, publicado en el Diario
Oficial de'la-Federacian ef 20 de agests ‘de 2015, v el "Acuerdo por el que se. Modifica el
Diverso gue expide el Protocolo de- Ac:tuactén en Matena de Contrataciones Pablicas,
Otorgamiento y Prérroga de Licenclas, ‘Perrnisos, Autorizaciones’ y Cnncesrones“
publicado en el Diario Oficial de la.Federacién el 28 de febrero de 261?

A continuacion se hace constar que en presencia de Icrs as;lstente= ) dlC 'Ef'tura al Fallc .,/
del procedimiento a-la Licitacién Pablica de. carécter Inteérmacional Electrénica ndmero
de CompraNet LA-050GYR988-E5-2019 correspo'\dlente ala contratacion del ¥s

Servicio
Médice Integral dé Hemodi élisis quregada” emitido por Ia Convocante. el cu
forma parte mtegrame« de estd Acta.,

Para efectos de 'ﬁot'lﬁcaciéh personal, se hace constal que én este acto, en térrinos d
los articulos 37 y 37.Bis de la Ley, se les enviarg por co,rreo electrénico un aviso

' ”» R
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INS‘I‘ITUTO MEXICANO BEL SEGURO SOCIAL
... DIRECCION DE mMIlemAﬂﬁN
Untdad dé Adquislciones & fizéstruciura

Cobrdinaqién de Adquisicién de Bieres

R ¥ Contfatacion de Servicios
Comtd‘inaciér\ Técnica de Bienesy Servicios
Divisién de Servicios Integrales

lnforméndetes que la: presehte aata' se eneuentra a su ﬂisposlmén e Ia direccion
electrénica:. win ; gobimx para- efettos de sy “hotificacidn. Asimismo, se
informa que a parnr de. esta fecha se fijars en el plzarrdn de anuricies del mural de
comupicacion ublcado en ef 4°piso del inmusble sito-de la cslle de Durango No. 291,
colonia Roma Nerte, Demarcacion Territorial Cuauhtemcxc CP. 06700, Ciudad de
México, en donde se filard una copia ejemplar de Ia presente Acta - por un término no
menor de circo dfas hablles. S

Cabe sefalar que a este acto no asustié ninguna persona que haya manifestado interés
de asistiy cﬁmo observadon E RS

Después de dar Iectura a la preserite Acta, se dlo por terminado este acto, siendo lax
19:00 horas, del dfa 03 de enera de 2020.

Esta Acta consta de 02 hojas, 43 hojas de Falle y 277 hojas de anexos, firmando para los

efectos legales y de conformidad, los asistentes a este evento, quienes reciben copia de
la misma.

Nombre | I &rea T Firmyp
Lic. César Benjemnin Pandal Mariinez 15‘:2:?\:?}; o‘iﬂ?eggii'sfm G | Ejé
Titular de  la /
Dr. Juan Pable Yilla Barragén gf’;:{g;’;f‘;:‘é'_‘ _ gz
' Infraestructura Médica -

Por el Organo Inteino de Control

Nombre

Lic. Entique Jiménez Escobedo

Testigo Social

“Nombre

Ing. Armando Galindo Reyes

Fin del Acta )
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION
Unidad de Adquisiciones e Infraestructura
Coordinaclénde Adquisicion de Blenes

' ¥y ContrataciGn de Serviclos
Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios
Divisién da Servicios Intagrales

s,

. . R G i T
e RE.. PRI NN EAN

D conformidad con lo establecido en ios articuios 25, 26, fraccién I, 36 Bis, fraccion NI, 27,
2%, fraccién i, 32, 36 Bls, fraccién 11, £6 v 47 de fa Ley de Adguisiciones, Arrendamientos
v Servicios del Sector Priblico (en adelante la Ley) Y los:correlatives de su Reglarnento {en
adelante Reglamento), en el perfodo comprenditio entre el acto de presentacién y
aperiura de proposiciones y la fecha de notificacion de Fallo, 1a Coordinacién de
Fianeacion de infraestructura Médlca del Instituto Mexicene da! Segure Soclal [IMSS), con
fundamento en el articulo 38 de la Ley y en el apartads & “Causales expresas de
desechamiente™ y el numeral 5. *Criterios especificor confermte a 1os cuales se
reajuaran las proposiciones” de la Convoeatoria de la presente Licitacién, realizé la
ovaluacion de las propuestas técnicas y 1a Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios a
iravés de la DivisiGn de Servicios Integrales, evalué las propuestas econdmicas, mismas
due fueron recibidas a través de CompraNet en el acto de Presentacion y Apertura de
Proposiciones de la Licitacién Pdblica Electrénica internacional bajo la cobertura de
Tratados de Libre Comercio nimero de CompraNet LA-0B0CYRAB8S-E5-2019, (ievada a
¢abo el dia 06 de diciembre de 2019, para la contratacion del “Servieic Médico Integral
de: Hemodialisis Subrogada™, y que corresponden a los sigujentes licitantes:

e et
K\A
[ " L

| e, Razén social Partida Ofertada
"~ [arw Solutions, SA de CV. - 24, 26,77,28y 29
T ] Arw Solutions, S.A. de C.V. en participacioén corijunta con Optradora g
de Servicios de Salud Santa Lucia, SA. de CV.
2 | Asher Medlical, SA. de CV. 8%
3 | BTNT Service, SA.de CV. a0
Centro de Asistencia Renai, S.A. de C.V. en participacién conjunta
con Cenardix, S.A. de CV. Servicios Médicos y de Equipamiento, S.A. 49y 50
. 1deCV, _
" [Centro de Asistencia Renal, SA. de C.V. eh participacién conjunta
con Servicios Médicos y de Equiparniento, S.A. dé CV, Centro de 54 /
Diagnéstico Angeles, S.A. de CV. y Nefromédica, S.A. &
' DRI | 52, 54, 55, 56,109, 110,
i T T v
Centro de Diagnéstico Angeles, SA. de CV. *Hitor N DE GON [HATEE ™12, 113,14, 1S, 116,
5 7y N8
Centro de Diagnéstico Angeles, S.A. de CV. en participacién 18
conjunta con Fresenius Medical Care de México, S.A. de C.V. ,

=N =




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SCCHAL

DE ADMINISTRACKS:

Unidad de Adquisiciones e Infraestructur:
Coordinacién de Adquisicion de Bisiwes

y Contratacion de Servicio:

Caordinacién Técnica de Bienes y Sorvicha;

Divisién de Servicics integralk.:

Ho. | "~ Razér socla; Partlda Gleridia
6 |Centro Integral de Nefrologfa; S.A. de C.V. 31, 32y 34
o Centro Médico Culiacén, SA. de C.V. en participacién conjunta con a8
Administradora de Personal Sinaloa; $.A.de CV,
8 Certeza Laboratorio Clinico y Suministros Médicos LACE, SA. de CV. 50, 8]. 82 v 98
en participacion conjunta con Grupo NRA, S.A. de CV. 1 SL By =
9 |Clarial, S.A.de CV. 3
10 |Clinica Integral del Rifién Mante, S.A. de C.V. 95
Clinica Médi'ca Santa Rosa, SA. de CV. en pa’rticipéciéh conjunta
1 |con Adhara Medicina Integral, S.A de CV. y Tecnobiosalud, S.A. de ne
CV. ]
12 |Corporativo de Hospitales, SA. de CV. 101, 102, 106 v 121
13 | Despacho Juridico Empresarial DJE., SA. de CV. A0y 3Es
14 | Dilabim, S.A. de C.V. 120
Fresenius Medical Care de México, SA. de CV. 1,25,61, 62,63y 122 |
Frezseénius Medical Care de México, SA. de CV, en participacion 15
conjunta con Corporacidn Pamedic, SA. de CV
Fresenius Medical Care de México, SA. de CV. en participacién 20
conjunta con Grupo Integral de Atencion Nefroldgica, S.A. de C.V.
Fresenius Medical Care de México, SA. de CV. en participacion 35 20
15 |conjunta con Dytsa, S.A. dé CV. it
Fresenlus Medical Care de México, SA. de CV, en participacion 29 v 41
conjunta con Bloingenierfa Mexicana 3R, S.A.de CV. Y
Fresenius Medical Care de México, S.A. de CV, en participacién &y
conjunta con Hemodfalisis y Nefrologla, S:A. de C.V.
Fresenius Medical Care de México, SA. de CV. en participacion. 53 )
conjunta con Unidad Renal Ambulatoria, S.C.
Fresenius Medical Care de México, SA. de CV. en participacién
15 jconjunta con Unidad Renal Tepic, S.A. de CV. y Bioingenieria 6%

Mexicana 3R, S.A. de CV.




IMSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisiclones e Infraastructura
Coordinacién de Adquisicién de Bienes

y Coniratacién de Servicios
Coordinacitin Técnica de Blenes v Servicios

Divisién de Servicios Integrales

Re!i@._, Razén social ~ Partida Ofertada
T | Fresenius Medical Cafe de Méxich, SA. de GV, en particlpacién g
conjurita con Néfrologla y Hemod'iihsls de la c'.uenga. ga.decy, |
Fresenius Medical-Care dé MeXIco, BA. g CV. en participacion | -
conjunta ¢on Hemo Madici, SA.de CV. )
Fresenius Medical Care dé México, 5., de GV, en participacion|

_|conjunta con Ceftro de Dlagnéstico:Angelés, A deC.v. -k s
6 |Gy, SAdecv. ‘

0,7, 99,101, 105y 121
7 | Geupo Hospitales San José, SA. de CV. 79, 91, 92, 93, 95,96 v 97
| 1G8A Medical Services, SA. de c,"v.. T T E3y84
19 Jorge Alberto Gonzalez Vélez 24

Laboratnnos Pisa, S.A. de C.V en participaqén conjunta coni %5 8,9,16,17,21, 22, 36,
20

Productos Hospitalarios, SA. de CV. y Prestadora de Servicios Los 37' 38, 43, 46, 47, 59, 65,
Remadios, S.A. dée CV.,

66, 67, 68, €9, 70,88y
,‘ S—— _ 10 /
21 | Lapi Unidad de Hemodialisis, S.A. de C.V. 53y.54
72 | Logistica Marvii, SA deGV. ST Tee [
2% | Médica Ideas, SA de CN. — 30
Médica Santa Carmen, SAPJ. da CV. 6,16, 79y 9\
) Mé&dica Santa Carmen, SAA.PS. de CV. en participacién conjunta con 33y 42
24 Ciinica de Hemodidlisis Juan Pablo II; S.C. )
Médica Santa Carmen, S.A P d&'€V, en participacién conjunta con - /
Soluciones en Nefrologfa SA. de CV. = /
26 1 Medigréaficos, SA. de CV. T4 7<
26 | Nefrologfa y Diélisis de San Luis, 5.C. | B4s8586y87 /
"7 | Occinefgroup, SC. T 38 7
28 |Operadora de Hospitales Angeles, SA. de CV.

[



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCHAL
DIRECCION DE ADMINISTRACICH

Unidad de Adquisiciones & Infraestruciire
Coordinacién de Adquisicidn de Blenes

y Contratacion de Savvialas

Coordinacién Técnica de Bienes v Servichs
Division de Sérvicios livtegrales

No. = Razén soclal ' Partida Ofertadn
23 | Plenitud Centro Coahuilense de Hemodidlisis, S.A. de C.V. 6y 5
Presefa, 5.A, de C.V., en partiéi_pééiﬁn cenjunta con Infarind, SA. de ' -
30 [CV, Grupo Renalife, SAPI de CV. e instituto de Especialidades 35,45y 120
Nefrologicas, S.C. . e
31 [ Proveedora Hospitalaria San Pablo, S.A. de CV. &}
32 |Renavita, SA de CV. ' | s |
23 Servicios de Salud San José, S.A, de CV. en participacién conjunta 18,19 v 78
con BTNT Service; SA. de CV. T
34 | Servicios Integrados Techolégicos de la Salud Morger, SA. de CV. i
Servicios Médicos y de Equipamiento, $.A. de C.V. 10,76 , 77 y 100
Setvicios Médicos y de Equipamiento, SA de C.V. en participacion
cenjunta con Centro de Asistencla Renal, S.A. de C.V. y Nefromédica, 48, 53, y 122
SAdeCv. J
Servicios Médicos y de Equipamiento, S.A. de C.V. en participacion . B
35 [conjunta con Centro de Asistencla Renal, S.A. de C.v. '

Servicios Médicos y de Equipamiento, S.A. de C.V. en participacion

. ) "y
conjunta con Reyna Maria Jiménez José : =
Servicios Médicos y de Equipamiento, SA, de C.V. en participacién B
conjunta con Servicios Integrados Tecnolégicos de la Salud Morger, 73,103 v 104
S.A. de C.V. |

36 |Sigilfrido Milian Flores 29

g7 |Soluciones Tecnolégicas Medices, SA. de CV. en participacién o4 E;;
conjunta con Lister Laboratorio de Referencia, S.A. de C.V. y

38 |Unidad de Diglisis la Loma, S.C. 44

39 [Unidad de Terapia Renal 5.C. 07 v 08

Asimismo, la Divisién de Servicios Integrales, realizé el anélisis de la documentacisn legyal
administrativa de los licitantes antes mencionados, conforme a lo siguiente; )

3
A
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGLRO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquiiclones é Infraestiuctura
Coordifiaclén dé Adgilsicidn de Blenes

, yLContratacién de Servicios
Coordinacién Técnica de Blenes y Sepviclos
Divisién de Serviclos integrales

1l Criterio de Evalizacién,

Con fundamento en el apartado 5. "&Mlmmﬂlmmfoma les cuales se
evaluatén las propesiciones” de la Convocatoria, i criterio utilizado para evaluar las

proposiciones recibidas en el presente procedimiento de contratacién se realizara a
iravés del criterio de evaluacién. Binario.

w@ comunica a los licitantes que se verifics el Directorio de Proveadores v Contratistas
“anclonados disponible en: https:/directoriosancionadosfuncio nnublica.gob.mx/Sanfic
Tec/isp/Ficha Tecnical/SancionadosN.htm, asf como el listado de las personas con las que
@l instituto Mexicano del Seguro Socia), se encuentra impedido de contratar conforme a
lo dispuesto en el articulo 50 de la. Ley y 88 del Reglamento, con corte al 03 de enero de
#020. De dicha verificacién se constaté que los licltantes participarites en el present

procadimiento no se encuentran en dichos listados, los directorios se imprimieron y ser
intearados en el expediente de la presente contratacion.

IRe Evaluacion Técnica.

La Coordinacion de Planeacién de Infraestructura Médica, mediante oficio ndmero 08
84 61 29A0M12B3 recibido en la Coordinagién Técnica de Bienes y Servicios el 30 de

diciembre de 2019, envid la evaluacién téchica de las propuestas presentadas por los
licitantes antes referidos.

ia Coordinacion de Planeacién de Infraestructura Médica, realiz6 la evaluacién técnica /
inédica de las propuestas pregentadss por los licitantes en cits, mientras gue la

Coordinacion Técnica de Seguridad y de Resguarde de Inmuebles realizé la evaluacion e
materia de proteccion civil, conforme a lo sigulente: J

-on fundamento en los articulos 36, segundo pérrafo de la Ley, 51 de su Reglamento y el [
apariado 6. “Causales expresas de desechamiente”, de! numeral 6.7 de la Convocatori X
fe evaluaron las propuestas técnicas presentadas por los Y]

i iEtydes, sefialados en la §
primera tabla del presente documento, conforme a lo ﬁﬁﬁg%’*’?}’?ﬁg ﬁ“ﬂm 1. \
e :m Fe B £ ) t t * \



INSTITUTO MEXICANCO DEL SEGURO BOCAL.
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adgulsiciones e Infraestruciuia
Coordinacién de Adquisicién de Blenes

y Contratacién de Servicios

Coordinacién Técnica de Bienes y Sweivick:s
Divisidn de Saervicios Intearakes

.  Andlisis de la Documentacién Legzel Administrativa.

Con fundamento en el articulo 36 de la Ley, la Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios
a través de la Divisién de Servicios Integrales, realizé el anélisis detallado de I
documentacién legal administrativa solicitada en la Convocatoria y presentada por Ia{/

licitantes, sefialados en el primer pérrafo det presente documento, conforme a I
sefialado en el Anexo 2.

IV. Evaluacién Econdmica. &

Con fundarnento en los artfculos 36 de la Ley y S1 de su Reglamento, la convocanie pur o
medio de la Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios a través de fa Divisién de Servicios i
Integrales, evaluaron las propuestas econdémicas consideradas solventes en la evaluacion
técnica y legal administrativa conforme se establecié en la Convocatoria, conforme a o
sefalado en el Anexo 3.

La Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios a través de la Division de Servicios
Integrales, detectd que se presentaron errores aritméticos, en sus propuestas econdimicus
para las partidas que ofertan, por lo que con fundamento en el articulo 55 el
Reglamento y a la Convocatoria en el humeral 5. “Criterios especificos conforme 2 bots
cuales se evaluarén las proposiciones”, apartado 8.3. “Criterlo de evaluacion de i .
propuesta econéimica”, inciso d) “En caso de que se detecte un error de cdlculo e /
alguna proposicién, se podrd llevar a cabo su rectificacion cugndo la correccion iio ()
implique la modificacién del porcentaje de descuento,”, por lo anterior, la Convocani: ]
realizé las correcciones como se indican en el Anexo 4. /

Derivado de lo anterior, la Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios a itravés de ily b
Divisién de Servicios integrales, emite el siguiente: !



INSTITUTE MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

unidad de-Adquisiciones'e Infraestructura
CGoordinacion de Adquisicién de Blenes

y Contrataclén de Servicles
Coordinacién Téenlea de Bienes y Serviclos
Divisién de Servicios integrales
r
L

% Lickantes cuyas proposiciones se desecheron:

En el presente procedimiento de contratacién, la convocsrnte ericoritré elementos para

desechar las propuestas presentadas por-fos licitantes que a continuacién se enfistan con
hase en lo siguiente:

S »y ] “PartiAa Desechadas
B 26 sociat henlcaments
Arnw Solutions, S.A. de: C.V. 26,27,.28y29
BTNT Service, SA . de CV. 80

Centro de Asistencia Renal, SA. de CV. éf participacion|

conjunta con Cenardix, SAA. de CV. Servicios Médicosy de 49y 50
Equipamiento, S.A. de CV.

Centro de Asistencia Renal, SA de CV. en ba.i‘t'i::ipac":ibiﬁ‘ '

conjunta con Servicios Médicosy de Equipamiento, SA. de 54

CV, Centrc de Diagndstico Angeles, SA. de CV. vy

Nefromédica, S.A.de CV.

_ 52, 54, 55, 56,108, 110,11, 112,

Centro de Diagnéstico Angeles, SA.de CV. T3, Tid, 115, Ti6, W17 y TI8
Centro de Diagndstico Angeies, SA. de CV, en -
pariicipacién conjunta con Fresenius Medical Care de ne

Meéxico, S.A. de CV.

Clarial, 5A. de C.V. 3

Clinica integral del Rifién Mante, SA.de CV. i a5

TR L e n
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACIH

Unidad de Adquisiciones e infraestructura

Coordinacién de Adquisicién de Blenes:
y Contratacién de Serviciis

Coordinaclén Técnica de Blenes y Seivich

Divislén de Servicios Integrales

Partida Desechadas

Raziih waEiS Téchicamente
Clinica Médica Santa Rosa, SA de CV. en participacion
conjunta con Adhara Medicina integral, SA. de CV. ¥y e
Tecncbiosalud, SA. de CV.
-Dilabim, S.A. de C.V. 46
Fresenius Medical Care de México, SA. de CV. 1,62y 63
Fresenius Medical Care de México, SA. de CV, en '
participacién conjunta con Corporacién Pamedic, S.A. de 19
CvV
Fresenius Medical Care de México, SA. de CV. en
participacién conjunta con Grupo Integral de Atencidn 20
Nefrolégica, S.A. de CV.
Fresenius Medical Care de México, SA de CV., en
participacién conjunta con Hemodiélisis y Nefrologia, S.A. 57
de CV.
Fresenius Medical Care de México, S.A de CV. en 58
participacién conjunta con Unidad Renal Ambulatoria, S.C.
Fresenius Medical Care de México, SA de CV. én
participacién conjunta con Unidad Renal Tepic, SA de o4
CVv.
Fresenius Medical Care de México, SA. de CV. en
participacion conjunta con Nefrologfa y Hemodiélisis de la- 73
Cuenca, SA. de CV.
Fresenius Medical Care de México, SA de CV. en 75
participacién conjunta con Hemo Medici, S.A. de CV.
Gifyt, SA. de C.\V. 99,101y 121
Grupo Hospitales San José, S.A. de C.V. 79,91,92,93,95,96y 97
Médica Ideas, SA. de CV. 30
Médica Santa Carmen, SAP.l. de CV. 6,79y 91

L™ I P e




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisiciones € Infraestructura
Coordinacién de Adquisicién de Blenes

¥ Contratacién de Servicios
Coordinaci6n Técnica de Blenes y Serviclos

Division de Servicios integrales

ebe ' m - Técnicamerﬁe

Médlm Samta Carmen. SA.P l. de CV en pamcipacidn 78
conjunta con Soluciones en Nefroiogta SA deCV.

Nefrologia y DIAliSis de San Lus, 5C. 84,85y87
Plenltud (:entrn Coahullense de Hemodiglisis, SA. dec.v 6y58
Prms*‘a SA. deCV,en paftmpaciﬁn conjunta con

Infarind; 5,A. de CV,, Grupo Renalife, SAP). de CV.e 35y 45
instliuto de Especialidades Nefrolégicas, S.C.

Proveedora Hospitalaria San Pablo,SA. de. CV

Renavita, SA. de CV. 6
Servicios de Salud San José, S.A. de CV en particlpaclén o 18,19y78
corijunta coh BTNT Service, SA. de CV. 4
servicios Médicos y de Equipamiente, S.A. de C.V. 10,76, 77y 100
Servicios Médicos v de Eqmpamien{:o SA. de CV. en!

participaciéin . conjunta con Centro de Asistencia Renal,: 48,53, y122
SA deCV.y Nefromédic:a, SA deCV. _ _

Servicios Médicos y de Equipamiento, SA de CV. en

pariicipacién conjunta con Centro de Asistencia Renal, Y

§A deCV.

Servicios Médicos ¥ de Equipamiento, SA. de CV. en 72
participacién conjunta con Reyna Marfa Jiménez José

Servicios Médicos y de Equipamiento, SA. de CV. en

pariicipacion  conjunta con  Servicios Integrados 73,103 y 104
Tecnolégicos de la Salud Morger, S.A. de CV.

Sigilfiido Milian Flores

Unidad de Terapia Renal S.C.




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SCGLUIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACICHR!

Unidad de Adquisiciones e infraestructura
Coordinacién de Adquisicion de Blenes

y Contratacin de Servicics

Coordinaclén Técnica de Bienes y Servicios
Divisién de Servicios Integralkas
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Lo anterior de conformidad con la evaluacién técnica, realizada por la Coordinacién de
Planeacién de Infraestructura Médica, eén su carécter de Area Requirente/Técnica, imistnia
que se adjunta al presente como Arexo 1.

1) El Licitante Centro de Asistencia Renal, S.A. de C.V. en participacion conjunta cor
Servicios Médicos y de Equipamiento, S.A. de C.V. y Cenardix, S.A. de <.V,
(partidas 48 y 50) no firma su proposicién econémica con la firma electronica cue
emite ei SAT. ﬂ\

|

La convocante en el apartado 4. ‘REQUISITOS QUE LOS LICITANTES DEBEWM '
CUMPLIR" solicitd que: “Con fundamento en los articulos 26 BIS, fraccion Il y 34 de lo
LAASSP el licitonte deberd remitir a través del sistema ComproNet (o
documentacion legal, su proposicién técnica y econémica firmada con g fiiriric
electrénica avanzada que emite el SAT. La falta de firma electronicea en k)
propuesta técnica o econémica serd motivo de desechamiento, pues afeci Ju
solvencia de la misma. [.]"

El Licitante Centro de Asistencia Renal, SA. de CV. en participacién conjunta cor
Senvicios Médicos y de Equipamiento, SA. de CV. y Cenardix, SA. de CV., ho firne
electrénicamente con la firma electrénica avanzada que emite el SAT.

Derivado de lo anterior y con fundamento en lo establecido en la Convocatoria en el
apartado & “CAUSALES EXPRESAS DE DESECHAMIENTO" numeral &5 "

desecharan las proposiciones que no estén firmadas electrénicamente con i firin 4
electrénica que emite el SAT.". /

En este sentido se desecha su propuesta, en virtud de que afecta la solvencia y no |
cumple con lo requerido en la Convocatoria.

.

3
2) ElLicitante Centro de Diagnéstico Angeles, S.A. de C.V. para las partidas 52, 5%, 55, \\

56, 108, 110, 1il, 112, N3, 114, N5, N6, N7 ¥ N8 en forma individual y en participacion

(L Py A P S



MNSTITUTOMBICANO DEL SEGURC SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION
Unidad-de Adquisiciones eInfraestructura
Coordinaclén deAdquisicién de Bienes

Y Contratacién de Servicios

Coordinacién Técnica de Blenas y Serviclios
Divisién de Serviclos integrales

conjunta con Fresenius Madical Care, S.A. de C.V. para la partide 117 ¥ M9, no firma
sth proposiciin con la firma electrénica gue emite-el SAT.

La cenvocante en el apartado 4 “REQUISITOS QUE LOS LICITANTES DEBEN
CUMPLIR" solicité que: “Con fuhdamento en los articulos 26 BIS, fraccién Il y 34 de la
LAASSP el licitante deberd remitir a través del sistema ComproNet Ia
doecumentacion legal, su proposicién técnica y econémice firmada cor: la firma
electronica avanzada que emite e SAT. Lo folta de firma electrénica en g

prropuesta técnica o econdmica serd motivo de desechamlento, pues afecta Ia /~\
solvencia de la mismoa [..]"

El Licitante Centro de Diegnéstico Angeles, SA. de C.V. para las partidas 52, 54, 55, 56
109, O, i1, 12, Ti3, N4, 115, 116, N7 y 118 en forma individual y en participacion conjunta
con Fresenius Medical Care, SA de CV. para la partida TI7 v 19, no firmé
electrénicamente con la firma electrénica avanzada gue emite el SAT.

Derivado de le anterior y con fundamento en lo establecido en la Convocatoria en el
apartado 6. “CAUSALES EXPRESAS DE DESECHAMIENT®" numeral 625 “Se

desecharan los proposiciones que no estén firmadas electrénicaimente con la firma
electrénica gue emite el SAT.”.

En este sentido se desecha su propuesta, en virtud.de que afécta la solvencia y
cumnple con lo requerido-en la Convocatoria.

El Licitante Servicios Médicos y de Equipamientos, S.2. cie C.V. para las pu!{dls_
19, 76, 77 y 100; de forma Individual y en participacién cenjunta con Centro de
Asistencia Renal, S.A. de C.V. y Nefromédica, S.A. de C.V. para ias partldas 48,53 y
122; en participacion conjunta con Centro de Asistencia Renal, S.A. de C.V. para ia
partida 51; en participacién conjunta Reyna Maria :Ilmnaz José para la partida 72y
en participacion conjunta con Servicios Integrados Tecnoifgicos de la Salud

Morger, S.A. de C.V. para Ias partidas 73, 103 ¥ 104 no firma su proposicién con la
firma electrénica que emite el SAT. AMNEXOS

DIMISION DE CONTR: T <



{MSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SO,
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisiciones e Infraestruciuia
Coordinacién de Adquisicion de Blenes

 y Contratacién de Serviclos

Coordinacién Técnica de Blenes y Servicios
Divisién de Serviclos Integrales

La convocante en el apartado 4. “REQUISITOS QUE LOS LICITANTES DEBEN
CUMPLIR" solicité que: “Con fundamento en los articulos 26 BIS, fraccion Il y 34 de ko
LAASSP el licitante deberd remitir a través del sisterna ComproaNet Iy
documentacién legal, su proposicién técnica y econdmica firmada con lo firmg
electronica avanzada que emite el SAT. La falta de firma electrénico e o

propuesta técnica o econémica serd motivo de desechamiento, pues ofecta i
solvencia de fa misma [..J"

El Licitante Servicios Médicos y de Equipamientos, S.A. de C.V. para las partidas 10, 76,
77 ¥ 100 de forma individual; y en participacién conjunta con Centre de Asistencia
Renal, SA. de CV. y Nefromédica, S.A. de CV. para las partidas 48, 53 y 122 un
participacién conjunta con Centro de Asistencia Renal, SA. de CV. para la partida 51;
en participacién conjunta Reyna Maria Jimenez José para la partida 72 v «i
participacion conjunta con Servicios Integrados Tecnolégicos de la Salud Morger,

S.A. de CV. para las partidas 73, 103 y 104, no firmé electrénicamente con la firma ;%’ |
electrénica avanzada que emite el SAT. ’l

apartado &. “CAUSALES EXPRESAS DE DESECHAMIENTO"™ numeral 625 “So

desecharan las proposiciones que no estén firmadas electrénicamente con Ia fiirvricy

t
?
Derivado de lo anterior y con fundamento en lo establecido en la Convocatoria e v&
electrénica que emite el SAT.". t

En este sentido se desecha su propuesta, en virtud de que afecta la solvencia v no .
cumple con lo requerido en la Convocatoria. ,/5

7]
4) El Licitante Centro de Diagndstico Angeles, S.A. de C.V. ofertd la partida 78/ de y %
manera individual, mientras que el Licitante Fresenius Medical Care, de México, i
S.A. de C.Y, en participacién conjunta con Centro de Diagnéstico Angeles, S.&. . |
C.V., también oferté la partida 117.

En razon de lo anterior, se puede constatar que el Licitante Centro de Diagnésiic. L\

Angeles, S.A. de C.V. presents mas de una oferta para la partida T17. 4)

._...,;



INSTITUTC MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisiciones e Infraestructura
Coordinacién de Adquisicion de Bienes

y Contratacién de Servicios

Coordinacién Técnica de Blenes y Servicios
Divisién de Serviclos Integrales

Perivado de lo anterior y con fundamento en Ip establecido en Ja Convocatoria en el
apartado 6. “CAUSALES EXPRESAS DE DESECHAMIENTO" numeral 6.8 "Cuando ef
licitante presente mds de una proposicién-para la misma portida”,

Eh este sentido se desecha la propuesta de Cantro da Dlagndstico Angeles, S.A., de
C-V. para la partida T17 y la propuesta de Fresenius Medicai Cara, de México, S.A.

de C.V;, en participacion conjunta con Centro de Dingnéstics Angeles, S.A. de C.V.,
para fa partida 177.

5} El Licltante Centro de Disgnéstico Angeles, SA. de C.V. oferts la partida 54 de
ranera individual, mientras que el Licitante Centro de Agslstencia Renal, S.A. de
V., en participacién conjunta con Servicios Médicos y de Equipamiento, S.A. de

&v-p - Y 9 Ai-Lffp.*.14 A :. Nm“‘édieﬁ' S-Ah dﬂ COVI:
también ofertd la partide 54.

L SR Rt B

En razon de lo anterior, se puede constatar que el Licitante Teniro de Diagnéstico
Angeles, S.4. de C.V. present6 mias de una oferta para la partide 84.

Refivado de lo anterlor y con fundamento en lo establecido en la Convocatoria en e
apartade 6. “CAUSALES EXPRESAS DE DESECHAMIENTO" numeral 6.8 *Cuando e
licitante presente mds de una proposicién para la misma portida®.

En este sentido se desecha la propuests de Gentro de Dlagnéstico Angeles, S.A. de
V. para la partida 54 y ia propuesta de Centro-de Asistencis Renal, S.A. de C.v,,
en participacién conjunta con Servicios Médicos y de Eauvipamiento, S.A. de C.V..

gentro de Diagndstico- Anceles, S.A. de GV, Nefromédica, SA. de C.V. para I3
partida 54.

incumplimientos econémicos

1) ElLictante Renavits, S.A. de C.V. (partida 6) modificé el PMR de la Convocatoria. Kﬁ
Rt n
E
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SULLA,
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisiciones e Infraestruciuia
Coordinaclén de Adquisicién de Bienes

. yCantratacion de Servicics
Coordinacién Técnlca de Bienes y Servicius
Divisién de Servicios Integralos

2

La convocante en el apartado 2.3 Precios Méximos de Referencis sefialo que “Los
Precios Mdximos de Referencla {PMR), a partir de los cuales sin excepcion, ios
licitantes deberdn  ofrecer un porcentaje de descuento por cada clave o
procedimiento y bienes de consumo complementarios, que se detallan el Anexo 1
PMR",

Ahora bien, en el Anexo 1 PMR la convocante sefialé como PMR a partir del cual bos
licitantes deberdn ofertar su porcentaje de descuento la cantidad de $1,250.00 (Ml
doscientos cincuenta pesos 00100 M.N.}

El Licitante Renavita, S.A. de CV, en el Anexo X Formato de Propuesta Econdmiica
modifica el PMR de la Convocatoria para quedar en la cantidad de $1.316.00 (Mil
trescientos dieciséis pesos 00/100 M.N.) y oferta un porcentaje de descuento .20%, (

dando como un precio unitario aplicando el descuento ofertado la cantidad de
$1,313.37 (Mil trescientos trece pesos 37/100 M.N.), cantidad que inclusive es mayor al

rrnrT CEms

PMR a partir del cual la Convocante solicita a los licitantes ofertar sus porcentajes de
descuento.

o A7 3o 7L

R

iy
Derivado de o anterior y con fundamento en lo establecido en la Convocatoria én eu\qu
apartado G. “CAUSALES EXPRESAS DE DESECHAMIENTO" numeral 627 ‘S i

desecharan la propuestas econémicas que modifiquen el PMR.".

En este sentido se desecha su propuesta, en virtud de que afecta la solvencia y o
cumple con lo requerido en la Convocatoria.

El Licitante Clinica dei Rifién Mante, S.A. da C.V. {partida 95) modificd el BMR Je [ / “]
Convocatoria. / / ”{
/S

I

La convocante en el apartado 2.3 Precios Miximos de Referencia sefiald que “Los
Precios Mdximos de Referencia (PMR), a partir de los cuales sin excepcion, ios
licitantes deberdn ofrecer un porcentaje de descuento por cadoa clove ke

A,
procedimiento y bienes de consumo complementarios, que se detallan el Anexo | \}
PMR". %

i
\



IMSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisiciones e Infrasstructura
Coordinacién de Adquisicldn de Bieries

y Contrataclén de Serviclos

Coordinacién Técnica de Blenes v Servicios

Divielén de Servicios integrales

Ahora bien, en e} Anexo 1 PMR la convocaiite sefial6 cofmio PNR a partir det cual los

licitantes deberdn ofertar su porcentaje de descuento la cantidad de $1,250.00 (Mil
doscientos cincuenta pesos 00/100 MiN:)

El Licitante Clinica del Rifién Mante, S:A. de CY., en el Anexo X Formato de
Propuesta Econdmica modifica el PMR de la Convocatoria para quedar en la
cantidad de $131600 (Mit trescientos dieciséis pesos 00100 MN) y oferta un
porcentaje de descuente 20%, dando como un precio unitario aplicando el
descuento ofertado la cantidad de $1,313.37 (Mil trescientos trece pesos 37/100 M.N.),

caritidad que inclusive es mayor al PMR a paitir dél cual la Convocante solicita a los
licitantes ofertar sus porcentajes de descuento.

Derivado de lo anterior y con fundamento en lo establecido en la Convocatoria en fe
apartaclo 5. “CALSALES EXPRESAS PRE DESECHAMIEMTO® numeral 6.27 "§
desecharan la propuestas econémicas que modifiquen el PMR.”.

tn este sentido se desecha su propuesta, en virtud de que afecta la solvencia y n
curmiple con lo requerido en la Convoeatoria.

Ellicitante Grupo Hospitales San José, S.A. de €.V, (partidas 79, 91, 92, 93, 95,96 y
a7) presenta datos incongruentes asentatios en suU propuesta econdmica Anexo X.

El Licitante Grupo Hospitales San José, SA. de CV, en su Anexo X Formato def)
Propuesta Econfmica sefiaia como fecha de su proposicion el “6 de abril de 2019”
(sic) y en el apartado de vigencla manifiesta: "a presente tendrd una vigencia de
diass” {sic), cabe resaltar que el Acto de Presentacién y Apertura de Proposiciones g¢
procedimiento de contratacién que nos ocupa se lievé:a cabo el 6 de diciembre’de
2019, por tal motivo al momento de recibir la propuesta econémica del licitante

Grupo Hospitales Samn José, S.A. de C.V,, su oferta ya no era vélida, toda vez cue la
misima ya no estaba vigente. AHE
A 478 e
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO S
: DIRECCION DEADMINWMLMJ
Unidad de Adquisiciones e Infraestructur:
Coordinacién de Adquisicién de Bian v
y Contratacion de Servicic
Coordinacién Técnica de Bienes y Serviclos
Divisién de Servicios Inteyrabes

'Wl;

20 |

Derivado de lo anterior y con fundamento en lo establecido en la Convocatoria en el
apartado 6. “CAUSALES EXPRESAS DE DESECHAMIENTO" numeral 6.24 "Cuonidio
no exista correspondencio, resulten incompletos o incongruentes los dios
asentados en su propuesta econdmico Anexo X"

En este sentido se desecha su propuesta, en virtud de que afecta la solvencia y na
cumple con lo requerido en la Convocatoria.

1) El Licitante Dilakim, S.A. de C.V,, en su Anexo X, formato de propuesta econdriniicu
manifiesta gue cotiza la partida 120 correspondiente a fa UMAE HE CMN OO
Oblstos, HESP, S/N Guadalajara.

Sin embargo, en la evaluacién técnica de la Coordinacién de Planeacion de |
infraestructura Médica, dicha drea sefiala que el Licitante Diabim, S.A. de GV,
presenta oferta técnica para la partida 46 correspondiente a la Delegacion Jalisco,
HGZ 110 Guadaiajara.

Derivado de lo anterior y con fundarmento en lo establecido en la Convocatoria &1 &i
apartado 6. “CAUSALES EXPRESAS DE DESECHAMIENTO" numeral 623 “Cuunicio L.
solo presente la propuesta técnica y ho se presente la propuesta econdmica de foifs)
‘partida(s), que oferte, o viceversa.”,

s
o

En aste sentido se desecha su propuesta, en virtud de que afecta la solvencia v vo iﬁ/

curmnple con lo requerido en la Convocatoria. / gi ,lj'

2) El Licitante Medica Santa Carmen,; S.AP.L de L.V, en su Anexo X, formato a{wﬁ/
propuesta econémica manifiesta que cotiza para Ias partidas 6, 15, 79 y 9i.

Sin embargo, la Coordinacién de Planeacion de Infraestructura Meédica una ver g
realizada la evaluacién técnica de la proposicién ofertada por el Licitante Médica \’\3
/ Santa Carmen, SAPi de C.V,, remitid la evaluacién de las partidas 16 v 78, toda vez
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DIRECCION DE ADMINISTRAGION

Unidad de Adquisicioties & Infraestructura
Coordinacién deAdquisicién de Bienes

¥y Contrataci6n e Servicios

Coordinacién Técnica de Blenes y Servicios
Divisién de Servicios Integrales

Con fundamento en los articulos: 36 y36Bis dela

numeral 5. “Criterios especfficos conforme

Froposiciones” de la Convocatoriz v como resultado de la evaluacion té¢
anaiisis detallado de

ls propuestas presentadas por los licitantes:

que dentro de la informacion técnica el licitante en comento no nresenté oferta
técnica para las psitides € y 21, motivo por el cual 1o esté en condiciones de emitir
una evaluacién técnica para esas partidas.

Derivado de io-anterior y con fundarnénto en g establecido en la Convocatoria-en el
apartado 6. “CAUSALES EXPRESAS DE DESECHAMIENTO® numeral €23 “Cuando
solo presente la propusstq técnica y no.se presente la propuesta econdmica de lafs)
partida(s), que oferte, o viceversa,”

En este sentido se desecha su propuests, en virtud de gue afecta la solvencia y no
cumple con lo requerido en la Convocatoria.

% Licitantes cuyas propuestas resuitaron solventes.
Ley y 5i de su Reglamento, asl como el

la documentacion legal administratlva; se aceptan como solvente

| PARTIDAS EN OUE PARTICIPAY )
s QUE RESULTAROM SOLVENTES | |
Arw Solutions, SA. de C.V. 24
Arw Solitions, SA. de CV. en participacién
conjunta con Operadora de Servicios de Salud 25
Santa Lucia, SA de CV.
Asher Medical, S.A. de CV. )
Centro integral de Nefrologia, SA. de C.V. 3,32y 34
Centro Médico Cullacan, SA. de CV. en
participacion  conjunta con Administradora de 88
Personal Sinaloa, S.A. de CV, ' Ay
TRV RLY

i oy
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURCG SOCRAL,
DIRECCION DE ADMINISTRACKCR

Unidad de Adqulsiciones e Infraestitciun
Coordinaclén de Adguisicién de Biaviu.:

y Contratacion de Sevvicic:

Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios
Divislén de Serviclos Integrals

LICITANTE

BARTIDAS EN QUE PARTICIPA Y
QUE RESULTARON SOLVENTES

Certeza Laboratorio Clfinico y Suministros)
Médicos LACE, SA de CV. en participacién
conjunta con Grupo NRA, S.A.de CV.

80, 81,82y 98

Corporativo de Hospitales, S.A. de CV.

101,102,106 y 121

Despacho Juridico Empresarial DJ.E, S.A. de CV.

30y 33
Fresenius Medical Care de México, S.A. de CV. 25,61y 122
Fresenius Medica! Care de México, SA. deCV.en 25120
participacién conjunta con Dytsa, S.A. de CV. y
Fresenius Medical Care de México, S.A.de CV,, en

participacién conjunta con Bioingenieria 30y 4l
Mexicana 3R, SA. de CV,,

Gifyt, SA. de CV. 10, T,y 105
IGSA Medical Services, S.A. de CV. 12,83y 84
Jorge Alberto Gonzalez Vélez 24

Laboratorios Pisa, S.A. de CV. en particlpacion
conjunta con Productos Hospitalarios, S.A. de CV.

y Prastadora de Servicios Los Remedios, S.A. de
CV.,

4,5,8,9,16,17, 21, 22, 36, 37, 38, 43, 4&3,\

47, 59, 65, 66, 67, 68, 69,70, 88 y 120

Lapi Unidad de Hemodialisis, SA de CV.

53y 54
Logistica Marvil, S.A de CV. - 29 )

Médica Santa Carmen, S.APJ. de CV. 16 | i
Médica Santa  Carmen, SAPJL de CV. en v I
participacion  conjunta con Clinica de By42 ,gf" ij
Hemodi4lisis Juan Pabio I}, S.C. /// !
Mecligréficos, S.A. de C.V, T4 ’
Nefrologfa y Dislisis de San Luis, 5.C. 86 _
Occinefgroup, S.C. 38 \::
Operadora de Hospitales Angeles, S.A. de CV. 7 "*’3'3




INSTTTUTO MEXICANG DEL SEGHRO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unldad de Adguisiciones e Infraestructura
Coordinacién de Adquilsicidn de Bienes

¥ Contratacién de Serviclos
Coordinaclén Técnica de Blenes y Servicios

Divislén de Sarvicios Integrales

£

o A TIDAS EN QUEPARTICIPA Y
| SEIIANTS _ QUE RESULTARON SOLVENTES
Presefa, S.A. de CV, en participacion conjunta
con Infarind, S.A. de CV, Grupo Renalife, SAP.. 120
de CV. e Instituto de Especialidades
Nefrologicas, 5.C. ' ,
Servicios Integrados Tecnolbgicos de la SalucfE - '
Morger, SA. de CV. _
Soluciones Tecnoldgicas Medicas, Sk deCV.en
participacién conjunta con Lister Laboratorio de 94y 97
Referencia, SA. de CV.
Unidad de Dialisis la Loma, S.C. 44

los importes sefialados en el Anexc 3,

B Adjudicacién.

lo anterior ai cumplir con la totalidad de
recjuisitos téenicos y legales administrativos solicitados en Ia Convocatoria.

I3 conformidad con lo establecido en el articulo 36 Bls y 37, fracclén &¢ de la Ley, asf
coime al punto 371, “Acto de fallo y firma de contrnte® de la Convocatoria que rige el
Presente procedimiento, se adjudican las partidas que se mencionan a continuacién a los
licitantes cuyas proposiciones resuitaron sotventes, porque cumplen con los requisitos
legales, técnicos y econémicos requeridosen la Convocatoria Y cuentan con el precio mas
bajo, una vez aplicado el porcentaje de descuento ofertado en cada una de las partidas
Gue se sefialan, por lo que aseguran al Instituto las mejores condiciones disponibles, de

ICUefdo a la propuesta téenica y econdmica presentada, quedando cormo se observa a
continuacion:

e,

| T PARTIDAS IMPORTE MIMi#MO | IMPORTE Mhdé
HCITANTE ADIUDICADO | o ricaDAS | ABJUDICARO ADJIUDICADO
S — ,
Asher Medical, SA. de C.V. 8g $10,018,887.50 $25,046,612.50
. [Centro integral de Nefrologfa, | ] _
n ey | =,22y924 $58,579,295.00

ol



 MEXIOC

IMSTITUTC MEXICANO DEL SEGURO mnf;mj
DIRECCION DE ADMINISTRACK R

Unidad de Adquisiciones e Infraestructursa
Coordinaclén de Adauisicion de Bienes

y Contratacién de Setvicios

Coordinacién Técnica de Bienes y Servichis.
Divislon de Servicios Integreles

No. i - PARTIDAS | IMPORVE MINIMO | IMPORTE MAXIMO
LICHANTE ADJUDICASO 1 ADJUDICADAS |  ADIUDICADO ADJUDICADO |
Centro Medico Culiacin, S.A. de
C.V. en participacién conjunta OB B4
3 con Administradora de Personal 88 $9:520,240.00 $23 o
Sinaloa, $.A. de CV. L
4 | Gifyt, SA de CV. 10,11 y 105 $30,544,976.07 $76,359,978.24
Laborlatorlfs Plsa,. SA deCV.en 4,5,8,9,17,21,
participacion conjunta con 22,36, 37, 43, 46,
5 |Productos Hospitalarios, S.A. de P $181,091,095.01 $452,701,376.9:
47,59, 65, 66, 67,
C.V.y Prestadora de Servicios 68, 69 v 70
Los Remedios, S.A.de CV. 03y S
6 E"ﬁd'c Santa Carmen, SAP.. de 16 $5,006,542.50 $12,818,7682.50
Medica Santa Carmen, S.AP.l. de o
C.V. en participacién conjunta o
7 con Clinica de Hemodislisis 23y 42 $40,685 11750 SIOLTIIND5.00
Juan Pabla 1), 5.C.
8 |Medigraficos S.A de C.V. 74 $57147,7927 $142 868,954,545 |
Servicios Integrados
9 |Tecnoldgicos de La Salud 7 $14,736,630.00 $£36,840,9680.00
Morgier, S.A. de CV. |
10 |lgsa Medical Services, SA. deCV| 12 83y84 $51,355,641.00 $128,385,3‘?.0i5 )
Lapi Unidad de Hemodislisis, _
n SA de CV. 53y 54 $66,185 593 .87 $165,461,053.75
, VA
12 | Occinefgroup, S.C. 38 $5_.084.E-40.00 $12,709,840. 00
Operadora de Hospitales 7
13
An geles, S.A. de C.V. | 7 $10,867,736.00 $2'7 168, 14‘ﬂ O
Corporativo de Hospitales, S.A T
W | o pales 101102106121 | $29,782,800.00 74453 BO0NY
Fresenius Medical Care de L
México, SA. de C.V. : 25,61y 122 $81,428,220.00 $203,557.19.5.0@

ﬂ-‘;-.n.‘%".
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INS'MWDELSEGURGSOCIAL

DEADMINISTRACION

Unidad-de Adquisiciones e Infisestructura
Coordinacién:.de Adquisicién de Bienes

y Contratacién de Secvicios

Coardinacién Téenlca de Blenes y Servicios
Divisién de Servicies Integrales

LICITANTE ADJUDICADD
Fresenius Medical Care de

RYEMINING | IMPORTE MAXIMO
. ADJURICADS

ADJUDICADO

México, SA . de CV.en
participacién conjunta con

Dyisa, S.A de CV.

$33,240,160.00

$83.098,340.00

17

1

Fresenlus Medical Care ds
Maékico, SA. de CV.en

participacion conjunta con
| Hioingenierfa Méxicana SR. SA

cle CV.

3Byl

$14,578,483 .68

$36,444,959.33

B

{ Unidad de Diéllsm La Loma S.C.

| 49400950

$B,733 797.50

Logistica Marvil SA. de Cv,

9

$1084302000

~$27105,780.00

A0

Despacho Jurldico Empresarial
DJE SA.deCV.

30y33.

$45,929,600.00

$114,822,760.00

_

pd

Nefrologfa y Dislisis de San Luis.

5.C.
| Soluciones Tecnolégicas

.,$5'.. —

| $l2,508.496.00

Y
P

Médicas, SA deCV.en
participacién conjunta con
bister Laboratorio de Referencm

SA.de CV.

94y 97

$21,287,175.00

$53,117.937.50

Presefa SiA.de CV. en
participacion conjunta con
infarind, SA. de CV. Grupo

de Especialidades Nefrol6gicas.
S.C.

Renalife, SAPI de C.V. & Instituto |

120

$1,907,825.00

£4,768,725.00

AW Solutions, SA de CV.

24

$4,212,175.00

- $10,529,268 73//

Certeza Laboratorio Clinico y
Suministros Médicos Lace, S.A,

de C.V, en participacién

SSGEX ,092.28

$141,993,981,09

DFON O CONTOATOR

e




INSTITUTO MEXICANGD DEL SEGURO SOUIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACKR
Unidad de Adquisiciohes e Infraestrucius
Coordinaclén de Adquisicion de Bienes
y Contratacién de Servicies
Coordinacitn Técnica de Blenes y Servicios
Diviglén de Servicios Integraie:.

DT
PP UV RN .'--l

IMPORTE MAXINO |
ADIUDICADO

IMPORTE MINIMD
ADIUDICADD

No. | | icrranTe ADIUDICADO

conjunta con Grupd NRA, SA. de
cV.

La partida adjudicada para el licitante Asher Medical, S.A. de C.V., es la nimero: 8% poi
un importe minimo de sio.ms.ssv.su (diez millones dieciocho mil ochocierito:
ochenta y siete presos 50/100 M.N.) més IVA y por un importe méximo de $25,046,612.50
(veinticinco millonse cuarenta y seis mil selscientos doce pesos 50/100 M.N.), mds IVA,
de acuerdo a lo solicitado en el Anexo T1 “Requerimiento de Sesiones para pacientes o
Hemodlidlisis Subrogada 1 a 12 meses” de la Convocatoria que rige el presenta
procedimiento y conforme al contenido de su propuesta econdmica tal y como I
describe a continuacion: i

!
[
ASHER WEDICAL, S.A. DE C.V. T 5
PRECIO
CALTIDAD | CANTIDAD % DE UNITARIO " TSR
PARTIDA | DELEGACION | TOTAL TOTAL PMR | DESCUENTD CON 'ﬂf’,ﬁg‘;’ uiatw?uﬂ;‘
MEIMA MAXRIA OFERTADD | DESCUENTO '
/ {M.NJ
89 sinatoa /. 8263 20657 | $1250.00 300 $121250 | $10018,88750 | $25,046,612.50

Subtotal $10,018,867.50 $25,p:m,5j:'2.50
IvA $1,603,00200 | S5007A5000
Total | SMEIBOB5N | fUBOSIIFOLY

Las partidas adjudicadas para el licitante Centro Integrai de Nefrolegia, S.4. de C.V. 50
las ndmero: 31, 32 y 34 por un importe minimo de $23,353,710.00 (veintitrés milloiic f
trescientos cincuentz y tres mii setecientos diez pesas 00/100 M.N.) mis IVA y por }gﬁn
importe méximc de $58,579,295.00 (cincuenta y ocho miilones trescientos setenta v |
nueve mil dosclentos noventa y cinco pesos 00/100 M.N.), mds IVA, de acuerdo a lv ]
salicitado en el Anaxo Ti “Requerimiento de Sesiones para paclentes en Hemodiaiisi:
Subrogada T a 72 meses” de la Convocatoria que rige el presente procedimienio v 1
conforme al contenido de su propuesta econdmica tal y como se describe a continuacicn:

Pagina 22 de 43
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.
. DIRECCION DE ADMINISTRACION
uUnidad de'Adquisiciones e Infraestructura

Goordinacién de Adguisicién de Blenes

y-Contrataclén:de Serviclos
Coordinacién Técnica de Bianes y Sevrviclos
- Divielén de Serviclos integrales

IMPORTE
MAXIMO

Hidalge |

080,00 | $ievar.e6000

Hictalg

5,798

| $apsez1500

Hidalgo

7572

~ Twasooe |

- $23565360.00

$58,379,295.00

_ $934068720

Lz partida adjudicada para- el licitante Certre Medice Cullacsm, S.4. de CV. en

participacién conjunts con Administradore de Personal Sinalos, 5.3, de C.V. es la
numero: 88 por un importe Minimo de $9,320,240.00 fnuere millones tresclentos
veinte mil doscientos cuarenta pesos 00/100:M:N.) més VA, y por un importe méximo

e §23.298,340.00 [veintitrés millones dosclentos noventz ¥ ocho mil trescientos
cunarenia pesos 00100 MM}, mas (VA de acuerdo a lo solicitado en e Anexe T1
“Requerimiento de Sesiones para pacientes en Hemodi4llsis Subirogada 1 a 12 meses”
fe ia Convotatotia due rige el presente procedimiento y conforme al contenido de su
propuesta ecandémica tal v como se describe a coritinuacion:

u,

EN PARTICIPACION CONJUNTA cnum%

. GENTRO ) il:QG.ILIACAH.M DE CV.

EROVET TR

DELEGACIOM
AMAE

CANTIDAD
TOTAL
MiNMA

CANTIDAD

TOTAL
CAELEAL

% DE
DESCUENTO
OFERTADO

PMR

mﬂNALDA.SADEC.\I
- "PRECIO

UHI'I'ANO
OD'N
DEECUENTO'
(M-ﬁ-i

IMFWE
MiiaMo

ubome Ai

e/

|

Sinaloa

8248

20,618

$1250.00

960

$1,130,00

$8.320,240,00

$23.?33.3£-00

ANEXOS

I

i DE CONTRATOR

Subtotal
VA
Total

| $9320240.00

- $23.208.240,0D

$3.727,734.40

o<



FNSTITUTO MEXICAWO DEL SEGURD SGCLAL
'DIRECCION DE ADMINISTRACK
Unidad de Adqulsiciones e Infraestruciurs
Coordinacioh de- Adqulslclén de Bienes
y Contratacién-de Servicio.
Coordinacion Técnica de Bienes y Servicios
' Divisién de Serviclos integralos

Las partidas adjudicadas para el licitante Skiys, 5.A. de €.V. son las namero: 10, 1 y 105 por
un importe minimo de $30,544,976.07 (treinta millones quinientos cuarenta y cuairs
mil novecientss setams v sels pesos 07/i00 ML) més IVA y por un importe maxirme de
$76,359,978.24 (selartz y seis millones trescientos cincuenia y nuave mil noveciesstos
setenta y ocho pescs 24/100 M.N.), mas IVA, de acuerdo a lo solicitado en el Anexe Ti
“Requerimiento de S2siones pare pacientes en Hemodiidlisis Subrogada 1 a 12 meses™
de la Convocatoria que rige ¢l presente procedimiento y conforme al contenido de su
propuesta econémica tal y como se describe a continuacion:

GIFYT, S.A. DECWY.
PRECIO )
CARTIDAD | CANTIDAD % DE UNITARIO O
parmDA | PELNSACION | Crora | totaL | pMR | oescuento |  cow ol S
Mbezan | MAXIMA OFERTADO | DESCUENTO ’
. (M) L
A o Chiapas 7301 18252 | $1250.00 2.00 $122500 | $894372500 | $22,358.700.00
L - g
A Chlapas 16,552 379 | $1,250.00 200 $1,725.00 m.zvs.zuom $.;o GAO,I75.00
/’ 105 | Veracruzsur 1,061 2652 | $1250.00 0.02 $124887 | $13B05107 | Sssmocs
Subtotal $30.544.976.07 | 7635097824
Wi $4,8B7.00617 | 122759652
Total SEBABLNTLIA | SUBSY 51 0 L

)

Las partidas adjudicadas para el licitante Laboratorios Pisa, S.A. d2 C.V. en participacion
eonjunts con Productos Hospitalarios, 5.A. de CV. y Prestadora de Servicios Haﬁ%/
Remedios, S.A. de C.V. son las ntmero: &, 5, 8, 3, 17, 21, 22, 36, 37, 43, 46, 47, 59, &5, 45,
67, 68, 689 y TO por un importe miimo de $181,091,095.01 (ciento ochenta v i
millones clento nevanta y uno mil noventa v cinco pesos 01100 M.N.) maés (VA y por uin
importe méximo de $452,701,37692 (cuatrocientos cincuenta y dos milloisss
setecientos uno mi irescientos setenta y seis pesos 92/100 M.N) mds IVA, de acucride
a lo solicitado en el Anexo Ti “Requerimiento de Sesiones para pacientes wi
Hemodiiligis Subrcgada 1 2 12 meses” de la Convocatoria que rige e presenie




WNSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adqulsiciones e Infraestructura
Coordinacién de Adquisicion de Blenes

y Contrataclén de Servicies
Coordinacién Técnica de Blenes y Serviclos

Divisién d= Servicios Integrales

e et b b e

procedimiento y conforme al. coritenido. de su. Propuesta econémica tal y come sef |
describe a continuacion:

o SAEE 1) t..._‘. __, Qv'
BN PARTICHPACION CONJUNTA PRODUCTOS HOSPITALARIOS, S.A. DE C.V.

CANTIDAD | CANTIDAD BNOE | URREARD

CAETIEN: | PELEGAGION | TOTAL | YOTAL PMR | DEscuEMTo con ':m ':::lﬁ
MIFIMA | . MAKIMA OFERTADD | DESCUKTO

#2500 | $226870000 | 4566930000
s | someemsooo | semmisoo
oA Colirma 16770 Ags | wmom | mam | dHosm | |

e Colma | 6.8 | 1548 | esn | 2 | hasw
/ 1 Guensjusto | 14207 | 36 | $125000°

T . : ‘

N California hes2 1 4‘62_9 $1250.00 _ 200
Bala 8,658 2645 | $125000 200

California 845 ] 1

$15229172.40 $38.072.931.00

| S7AvAREIE | $1874628366

200 $i2250 | $175968750 | $43,065,5000
1, m Guanajuate 624 | 155 | $1250.00 100 | 125750 | $766982500 | $1902456250
A w Guonajuate | 15918 | 3smes | giosdoo | s

357 N20787 | $i922687466 | $4806477091
ke | was | mos | sizoo| amm | swem
dalisco 26472 66,196 $1,250.00: 27,16 fonzs $24,125968.75 $60,321,105.00

BT an Jdatlsco 4992 12480 $1250.00 283 L4682 $6.063.!33-.04_

Jallsco 17,285 &332 | $.25000 2830

$1563597750 | 43908994375

$15158,457.60
$89625 | $1549168125 m,m.vsso;sf
H g

L 3alisco B5T5 46436 | $125000 | - 2830 $99625 | $16847,84375 Mlmazssée"

5 Michoacén | 14800 | 38988 | $28000 | Zm0 $M25 | 1348650000 | $33Me42750

$1.250.00 5.00 $1167.50 $,21,250.00 $3,025,750.00
$1.80090000 |  $4,499.35000

66 | Nuevolman | 1020 | 2548

66 | MuevoLesn 1566 395 | $125000 8.00 $1150.00

&7 Muevo Ladn 1532 v 7 -] . $1,250.00 6.00 7500

$1,565100.00 $3,910,400.00

58 Nuevo Ledn 1644 4108 | 125000 800 jiji

i msn‘.oo $1850600.00 |  $4,724,20000
' h'r : -'.A 5_‘\2 ?l". 4 FE B e iz, ™
TR LONT e e W)



INSTITUTO MEX:CANG DEL SEGUIRD SOCLAL
DIRECCION DE ADMINISTRACICH

Unidad de Adquisiciones e Infraestructuir
Coordinacién de Adquisicién de Bien«s

y Contratacion de Servitios

Coordinacién Técnica de Bienesy Serviclou
Divisién de Servicios Integrales

weln 1y

EN PARTICIRACION CONJUNTA CON PRODIUCTOS HOSPITALARIOS, S.A. DE C.V.
¥ PRESTADORA DE SERVICIOS LOS REMEDIOS, S.A. DE C.V.

[ TR |

69 Nusvo Le6n 1467 3,666 $1,250.00 600 $175.00 §1,723,725.00 50 SEOO0 '
7O Nuevo Ladn 1,446 3614 $1,zéb.oo 600 $1,175.00 $1,699,050.00 $4,246,¥50.00 ;
Subtolal $181,091,095.01 SAELTO VG2
WA $28874,57520 w_;oz.:r;t;;
Toml | smbpeserom | dsussEts
La partida adjudicada para el licitante Medica Santa Caimon, SAP.L de CV. es s
ndmero: 16 por un importe minimo de $5,006,542.50 (cince miliones sels mil quinicimios
cuarenta y dos pesos 50/100 M.N.j mas IVA y por un importe méximo de $12,515, 78250 /-
(doce millones quinientos quince mil seteclentos ochente y dos pesos 50/100 M.N.)
mas IVA, de acuerdo a lo solicitado en el Anexo T1 “Requerimiento de Sesiones g
pacientes er Hemciilisis Subrogada 1 a 12 meses” de la Convocatoria que rige «
presente procedimiento y conforme al contenido de su propuesta econémica tal y con
se describe a continuacién:
MEDICA SANTA CARMERN, SAP.L DECV. R
e T W P
CAMTIDAD | CAWTIDAD % DE UNITARIO T Ve
PARTIDA | DELEGACION | TOTAL | TOTAL | PMR |DEscueNto| cow R e y
alama | SAMA OFERTADO | DESCUENTO A
: . (MN.) e J— _._.71’{ A
716 | Guanajusto | 4363 10907 | $125000| B20 04750 | $500656250 | el
Subtotal | $500654250 | $I25I578250
VA $680104680 | $2,00252520
Totel [ $5807,50830 | $uimn o ||

Las partidas adjudicadas para el licitante Medica Santa Carmen, S.AP.L de &V, . JJ
participacién conjunta con Clinica de Hemodlélisis Juan Pablo 11, S.C, son las numero: \\:‘
23 y 42 por un importe mihimo de $40,685N7.50 (cuarenia millones seiscienio.s }

g

s\



INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOGIAL
> DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisl&iones e Infraestructura
Coordifiacién de Adgulsicisn de Bienes

y Contratacion de Servicios
Coordinaelsn Téenica de Blenes y Setviclos

Divisién de Servicios Integrales

cchenta y cince mil clento diecislete pesos 56/100 MiN) més IVA y por un importe
maxino de $104712,595:00 (ciento uno miliones reteclentos doce mil clente noventa y
ciee pesos 00100 M.N), mas VA, de acuerdo a lo solicitado en el Anexe TI
“Regquerimienta de Sesiones para paclentes en Hemodidlisis Suksrogade 1 = 12 meses

de la Convocatoria que rige el presente procedimiento y conforme al contenido de su
propuesta econémica tal y como se describe a continuacion:

L

(EEDICA SANTA CARMEN, SAPJ. DE CV.

. EN PAI!I']CIPMIOH comumcou cdch na HammAUﬂs JUAN PAELO 1, S.C.
—— =
CAMTIDAD | CANTIDAD - % DE URITARIC ‘
0 ‘mﬁm‘:ﬁ"‘ e | TovaL | torar | pwr | pEscumwro| cowm e Il mie
i MINIMA | MaAXIMA | OFERTABO. | DESCUENTO.
Zi | Guansjusto | 32916 82250 |$125000F 920 ams00 | $37.359.aso 00 | $23398750.00
a0 Jallaco 57 6545 | %i8600-] s20 | $werso | s333sA4%7S0 samo:.soo
B R |  Subiotal moses.msa $101712,195.00
LN $650961880 | $16.27395120
s jfl‘." e \m ..I_- m : .

i& partida adjudicada para el licitante Medigréficos S.A. de €.Y. s la nGmero: 74 por un
irnporte minimo de $57,147,792.71 {cincuenta y siete miliones ciento cuarenta y st
il setecientos noventa v dos pesas 71100 M,N.J més IVA y por un importe maximo d
$142,868,058.34 (ciento cusrenta y dos millones ochoclentos sesznta y ocho mil
echocientos cincuenta y ocho pesos 34/100 M.N.), més IVA, de acuerdo a lo solicitado en
2l Anaxo Ti “Requerimiento de Sesiones para pacientes en Hemodislisis Subrogada 1
m 12 meses” de la Convocatoria que rige e presente procedimiento y conforme al
contenido de su propuesta econémice tal y como se describe a continuacién:

4N

)
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INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURC SOCHM.,
DIRECCION DE ADMINISTRAS IO

Unidad de Adquisiciones e infraestnicturs
Coordinacién de Adquisicion de Blane:

y Contrataciin de Servicic:

Coordinacién Técnica de Bienes v Saivichs:
Division de Servicios Integralo:

M!DIGRAE-‘II:BSS.A. DECV.

) PR e

PARTIDA | DELEGACION %fi'«'rﬁm 'role.m PMR DEE,;UD:NTU uugm ° 'gm gfuzﬂi)

saltema MAXIMA ' OFERTADO | DESCUEHTO '

- . M) o
,‘»/ 74 Puebla 45833 T14,582 $1.250.00 B 0.25 $1,246.87 $57347.792.71 | $IA0A6008044
| Subtotsl | $571477927 | $lAnasn0605e

VA $9143.64643 | Szmmso0riss
Total | £6520%,439.54 | 168,73, ]
4y

f‘“‘%}

La partida adjudicada para el licitante Servicice Integrados Tecnolégicos de La Sl /
Morger, 5.A. de VY. es la nimero: 71 por un importe minimo de $14,736,630.00 (catorcs
millones setecientos ireinta y sels mil seisclentos treinta pesos 02/160 5d.N.) mas IVA Y
por un importe maximo de $36,840,960.00 (treinta v seis iiliones ocheocienics ;
cuarenta mil novecientos sesenta pesos 00/100 M.N.), mas IVA, de acuerdo @ lo % A
solicitado en el Anexo T2 “Requerimiento de Sesiones para pacientes en Hemodisilizis
Subrogada | a %2 meses” de la Convocatoria que rige el presente procedimiento v
conforme al contenido de su propuesta econémica tal y como se describe a continuacicn:

SERVICIOS INTEGRADOS TECNOLOGICOS DE LA SALUD MORGER, S.A_ DE C.V. T
, PRECIO T ,g 4
CANTIDAD | CANTIDAD % DE UNITARIO ) '
PARTIDA | DELEGACION |  TOTAL TOTAL PMR | DESCUENTO CON ':["’N"m“@m "ﬂ‘f’;ﬁ“ﬂ; / /
' MiRIMA | DAAXIMA OFZRTADO | DESCUENTO .
Fd (M.N.) ) ‘
Lo Oaxaca nos 20952 | $1250.00 160 $123000 | $14,736,6350.00 mmmmmm
Sublotal | $14.736,830.00 | E3BEL085050
VA $2.357,86080 | $5,.894.55560
Total $17,094,490.00 | $22, 7355060

Las partidas adjudicadas para el licitante igsa Medical Services, S.A. de €V, soti ks |
ndmero: 12, 83 y 84 por un importe minimo de $51,355,641.00 (cincuenta y un millones .

trescientos cincuenta y cinco mil seiscientos cuarenta y uno pesos 00/100 M.N) mds
IVA y por un importe maximo de $128,385,387.00 (clento veintiocho milloru: .



INSTITUTOD WMEXICAND DEL SEGURO SOCIAL
‘ DIRECCION DE ADMINISTRACION
Unidad de Adquisiclones e infraestructura
Coordinacién de Adquisicién de Bienes

y Contratacién de Servicios

Coordinacién Técnlca de Rienes y Servicios
Divisién de Servicios Integrales

e sdentos ochents y cinco mil trescientos ochenta y slete pesos 00/100 M.N.), més
VA de acuerdo 2 lo solicitado &n el Anexe T! “Réguerimiente ce Seslones para
pacientes en Hemodiflisis Subrogada i1 a 12 meses” de ia Convecatoria que rige el

presente procedimiento y conforme al ontenido de su propuesta econdmica tal y como
s describe a continuacion:

1S mmmuuc.v
i (e — - - BRECIO
CANTIDAD | CANTIDAD ROE | UNITARIO
PARREA | DEVFGACIGN c"‘r"o!:u TOTAL | PMR | DEScufwte | CON. '"mm-n\“m'ﬁ 'm:g
miana | sAIMA OFERTALD | DESCUENTD
(MN)
12 Chihuahua | 14,940 37348 | $1250.00 092 $123850 | $1850319000 | $4625673650
I San Luis . . ; .
e Potos! 5,060 37648 | $1250.00 092 23850 | $1B65IHI000 | $46,527,048.00
VAl WA o8 - ‘ - ' .
A . San Luils ' I . . - _ :
a4 Botost A6 28,665 $1,250.00 G2 o §N23850 -$14.20t;.641oo $35501,602.50
e e i S _ : S 1 ‘ 4!
subtetnl $51355;a41m  $1283853
MA | $821690256 ' $2o,541,}f#.9?
Toks! ﬂ;em m.aam

l.as partidas adjudicadas para el ficitante Lapl Unidad de Hemodiélisis, $.A. de C.V. son \SAX
las ndmero: B3 y 54 por un importe minimo de $66,185,593.87 {setanta v seis millones

clemto ochenta v cineo mil quinientos noventa y tres pesos 87100 M.N.) mas VA y por

Ui impotte méximo de $185,461,058.75. (clento sesanta v cince inlilones cuatrocientos \
conenta y un mii cincuenta y oche pesos 75106 MM}, més IVA, de acuerdo a lo
soficitado en el Anexo Ti “Requerimiento ds Sesicnes pare paciantes en Hemodidlisis
Bugiegada 1 a T2 meses™ de la Convocatoria que rige el presente procedimiento y
conforme al contenido de su propuesta econémica tal y como se describe a continuacién:

~

R

o E s ! A
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGLURC S,

D

IRECCION DE ADMINISTRALHC

Unidad de Adquisiciones e Infraestruciviv
Coordinacitn de Adquisicién de Bienes

y Centratacion de Servickss
Coordinacion Técnica de Bienes y Seiviclos
Divislon de Serviclos Integralag

LAPI UNIDAD DE HEMODIALISIS, S.A. DE C.V.
- "PRECIO
CANTIDAD | CAMTIDAD " %DE UNIFARIO N
PARTIDA | DELEGACIGH | TOTAL | TOTAL PMR | DESCUBNTO |  cON prrisinkly m@:}g
MIGvA MAXIMA OFERTADO | DESCUENTO ' '
(M) |
e Estadode 7
/1 s México 33,743 84357 | $125000 637 $117037 $39.400704.00 | GOBTIML00
- Ponlente :
i Estado de
54 Méxica 22,808 57,018 $1,250.00 637 117037 4$26,693,798.95 66, 752,155.66
Ponlente ‘
Subtotal $66,18550387 | $165,46),068.75
WA $10589,69502 | $26,473769.40
Total | $76775200.89 | Swne 28l
La partida adjudicada para el licitante Cecinefgroup, S.C. es la nimero: 38 por uUn g
importe minimo de $5,084,640.00 {cinco inillones ochenta y cuatro mil seisciento:
cuarenta pesos 00/100 M.N.j mas VA y por un importe maximo de $i12709,840.00 {eiesses
millones setecientos nuevo mii ochocientos cuarenta pesos 00/1G0 M.N.}, mas IVA, de
acuerdo a lo solicitado en el Anexe T1 “Requerimiento de Sesiones para pazientes iy
Hemodiélisis Subrogada 7 a i2 meses” de la Convocatoria que rige el presenic
procedimiento y cofiforme al contenido de su propuesta econdmica tal v como oo
describe a continuacion:
_ - v
OCCINEFGROUF, S.C. ,/
pﬂ_EﬂlO [ . )/:/
CANTIDAD | CANTIDAD % DE UNITARIO —
PARTIDA | DELEGACION | TOTAL TOTAL PR | DEscuento | o g il
wivMe | aAaMa OFERTADO | DEscuento | MINIMO RASBIG
. , (N} . ;
- 38 Jalisco 5778 14,443 $1.250.00 2060 $880.00 | $5084,64000 |  $r2:200,440.00 j
‘ Sublotal | $5,08484000 | $.700,54000 |
VA $813542.40 $20ERETTA0 )
Totzl $5898,182.40 | Sut 738 qiian |

\é&
)
ey
\
k!
1




INSTITUTO [EXICANO DE)L. SEGURO SOCIAL
DE-ADMINISTRACION

Unidad de Adquisicienes-¢ Infrasstructura
Coordinacion de Adquisicién.de-Bienes

y Contratacién de Servicios

Coordinacién Técnica de Blanes y Serviclos
Divisién de Servicios integrales

[T P

La partida adjudicada para el licitante Operadora.de Hosphaies Angeles, 3.A. de CV. es
la nGmero: 7 por un importe minime de $10,867,736.00 {diez millones ochocientos
resnnta y siete mil setecientos treinta v seis pesos 00/100 M:N:jj) mds IVA y por un

importe maximo de $27,16841.00 (veintisiete millones clento gesenta y ocho mii
ciento cuarentc y uno pasos 00/100 M.N), riids IVA, de acuerdo a lo solicitado en el
~nexe Ti “Requerimiento de Sesiones para pecientes en Hemodiélisls Subrogada 1a
i meses” de la Convocatoria que rige el presente procedimiento v coriforme al
coentenido de su propuesta econdmica tal v como se describe a continuacién:

OPERADORA DE HOSPITALES ANGELES, 5.A. DEGY.
) PRECIO
CANTIDAD | CANTIDAD % DE UNITARIO .
PARTIES | DELEGACION | TOTAL TOTAL PMR | DESCUENTO Lo '?;m ||M| ”im::
b/ MiIaA mAMIAA OFERTADO | DESCUENTO
‘ (i)
Coahufla 9,064 22,659 $1.250,00 408 $1199.00 $10867736.00 | $27,68,141,00
Subvotal | $102867.736.00 | $27)68741.00 ,|
VA $1.728,837.76
Terd mmnm %

Las partidas adjudicadas para el licitante Gorporative de Hospltaies, S.A. de C.V, son las
nurmero: 10N, 102, 306 y 721 por un importe minimo de $29,762,800.00 (veintinueve
mifliones setecientos ochenta ¥ dos mil ochoclentos pesos 00/iN0 M.N.) mias VA y por
un importe méximo de $74,483,600.00 (setenta y cuairo mlliones custrocientos
cincuenta v tres mil seiscientos pesos 00/100 M.N.), mas IVA, de acuerde a lo solicitado
an ol Anexo Ti “Requerimiento de Seslones para paciantes en Hemodislisis Subrogada

1 a T2 meses” de la Convocatoria que rige el presente procedimiento y conforme al
contenido de su propuesta econémica tal y como se describe a continuacion:

ANEXOS

LS ool FR pa B b ase
LN R PATES
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURG SOUIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACKIR

iy o Unidad de Adqulsiciories & Infraestructui
;e _%; &GMQ DE | Coordinacién de Adquisicién de Bienes
!:f el m E’E@ y Contrataclon de Servicios
e Coordinacién Técnlca de Bienes y Sevvicios
Divisidn de Sevviclus lntegraks
CORPOEATIVO DE HOSPITALES, S5.A. DE CV.
T, . : l:l u Tk
CANTIDAD | CANTIDAD . %DE UNITARIO ‘ T
PARTIDA ""E",ﬁmd" TOTAL | YOTAL | PMR | DESCUENTO |  CON '-:,P,;:r: IMH”;?“ ﬁ;{g
MIMIMA | aAScma OFERTADO | DESCUENTO ’
. A M.N) .
_ A7 o V;":‘n:;‘z 287 7176 | 9125000 | 3600 $80000 | $229680000 | $5740500.00
‘/" 102 Veracruz Sur 3,588 8970 $),250.00 400 $1,200.00 ' 4430560000 | $10,764,000.00
1 106 | veracruzsur 167 46 | ®izsoo0.| 400 $120000 | $20040000 | $49936000
UMAE HE 14 ' . T
-1 121 CMN . 28,725 ez £,250,00 36.00 $800.00 $22.980,00000 | $57,4-48,00000
Veracruz
Subtotal " $29,782,800,00 !15?4.41533,@1‘00.0%
VA $476524800 | $monsrechy
Total $34,548,048.00 | $86,565,175450
Las partictas adjudicadas para el licitante Fresenius Medicai Care de México, S.4. aa u\};j J
son las nimero: 25, 61 y 122 por un importe minimoe de $81,426,220.00 (ochenta v wiwe \\
millones cuatrocientos veintiocho mil doscientos veinte pesos 00/100 M.N.} més IVA Y |
por un importe maximo de $203,567,195.00 (dosclentos tres millones quinfentss| | ;
sesenta y siete mil ciento noventa y cinco pescs 00100 M.N.), mas IVA, de acuerdo a Ju |
solicitado en el Arexo Ti “Requerimiento de Sesiones para pacientes en Hemodigiisi: LW
- . T R
Subrogada i a 12 maeses” de [a Convocatoria que rige el presente procedimiento v i
) - . . . o i
conforme al contenido de su propuesta econémica tal y como se describe a continuacicr: '
FRESENIUS MEDICAL CARE DE MEXICO, S.A. DE C.V. S
- ' PRECIO B
. CANTIDAD | CANTIDAD ! % DE UNITARIO I
PARTIDA “Emm TOTAL | TOTAL | PMR |DESCUENTO| COM poric vl o
MNIMA | MaMA | | OFERTADO | DESCUENTO LA e
| (M.N.)
A = Guarrero 36718 g1793 | $1250.00 1360 $1,08000 | $39,655440.00 | $99135,440.00
:f 6 Morelos 33,540 83850 | $1,250.00 .60 $1,08000 | $3622320000 | $90,553,000.00
.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION
Unidad de Adguisiciones e Infraestructura
Coordinacién de Adquisicién de Bienes

- ¥Cortratacién de Servicios
Coordinacién Técniea de Blenes y Serviclos
Divisién de Servicios Integrales

FRESENIUS MEDICAL CARE DE MEXICO, S.A. DB C.Y.

| ALl 4gss | meos | smsooo|  4a0 $i19800 J_ $554958000 | $T3872755.00
..... ) Subtotal | $81,42822000 | $208567195.00
VA $13,02851520 | $32570,75120

Totsl | f04/4BSTEEI0 | $3B6T5194620

Li paitida adjudicada para el licitante Fresentiis Medical Soia de NiSxice, £.A. e CV. on
prriicipacion conjunta con Dytsa, S.A. de C.V. es la nimero: 28 por un importe minimo

cler $%5%5,240,160.00 (treinta v tres millones doscientos cuarestta mi! ciento sesenta
Prses 00/100 ML) mis IVA y por un inporte méximo de $83,098,352.00 (echenta y
e millones noventa y oche mil trescientos cusrenta pasos 00100 M.M.), més IVA, de
acuerdo a lo solicitado en el Anexo T3 “Requerimlento de Sesicnes para pacientes en
tlemmedidlisis Subrogada 1 a 12 meses” de la' Convocatotia que rige el presente
procedimiento y conforme al contenido de su propuesta econémica tal y como se

tioscribe a continuacién:

FRESENTUS MEDICAL CARE DE MEXICO, S.A. DE C.V.
EN PARTICIPACION CONJUNTA CON DYTSA, S.A. DE CV,

PRECID
CANTIDAD | CANTIDAD % D2 UNITARIO PORTE
PARTIFA | DELEGACION TOTAL TCTAL, PMR | DESCUENTO oo 5 I:I'Hm m:':
_ MINIMA | MANIMA OFERTADC | DESCUENTO S
?_.;:" L) .
55 Talisco 32272 80678 | £1,250,00 17.60 $103000 | $33240060.00 | $8%,00834¢00
o Subtotsl | $33240]6000 | $83098A40.00
VA $531842560 | $132908734.40

s partidas adjudicadas para el licitante Fresenlus Medical Care ce México, $.A. de C.V.
vhh partielpacién conjunta con Bioingenierfa Mexicana 3R, S.A. Ga C.V. son las namere:

&% y 41 por un importe minime de $14,578.483.68 {catorce millones quinlentns setenta

¥ acheo mil cuatrocientos ochenta v tres pesos 6§

4 mias IVA y por un importe
TN DE CONTRATOS

e



INSTTTUTO MEXICAND DEL SEGURS SCCIAL
DIRECCION DE ADMINIS TRAGION

Unidad de Adqulsiciones e Infraestructurs
Coordinacion de Adquisiclon de Bienes
y-.Contrataclén de Servicio:

Coordinacién Técnica de Blenes y Servicios
Divisién de Servicies Intagiabk::s

T LICHACION PUBLICA ELECTR

maximo de $36,44%,259.33 (tveinta y seis miilenes cuatrocientos cuarenta y custie il
novecientos cincuenta y nuave pesos 33100 M.}, més IVA, de acuerdo a o solicitado
en el Anexo T1 *“Requarimiento de Sesiones para pacientes en Hemodialisis Subrogad)
1 a 12 meses” de la Convocatoria que rige el presente procedimiento y conforine ol
contenido de su propuesta econémica tal y como se describe a continuacién:

FRESENIUS MEDICAL CARE DE MEXICO, S.A. DE C.V.-
EM PARTICIFACION CONSUNTA CON BICINGENIERIA MEXICANA 3R, S.A, DE C.V.
‘ ~ : — ' “PRECIO i
 CAMTIDAD | CANTIDAD | _ % DE UNITARIO : .
PARTIDA | DELEGACISM | YOTAL | TOTAL | PMR |DESCUENTO| CON e | Jmaem
sema | MAXIMA OFERTADO | DESCUENTO . Ll
- (M)
/ 39 Jallsco 1768 4420 $1.250.00’  0.01 $1,249.87 $2209,77006 | $5524,425.40
/ - - — = et ) B
S - Jalisco 9,896 24739 | $1250.00 0.01 $124987 | $12368715.52 | 3092055595
. Lo el
Subtotal | 1457848368 $35.¢M-vfs-.§}i;fﬁ£).?§3
il
VA $2332,55739 $5,%;|); 5.630)
Toixal SIEOMOGLET | Salmi o

La partida adjudicada para el licitante Uriidad de Diglisis La Loma S.C. es |2 ndmero: 4.
por un importe minimo de $3,484,002.50 (tres millones cuatrocientos noventa y cuaive
inil dos pesos 50/100 #.MN.) mds IVA y por un importe méximo de $8,733,757.50 {ock
millones setecientos treinta y tres mil seteclentos cincuenta y siete pesos 50/i00
M.N.), mas IVA, de acuerdo a lo solicitado en el Anexo TI “Requerimiento de Sesions:
para pacientes an Hemodidlisis Subrogada 1 a 12 meses” de [a Convocatoria que rige «l

presente procedimiento y conforme al contenido de su propuesta econémica tal Y Comie
se describe a continuacién:

S b - W E. aw



HSTIFUTO MEXICANO DEL SEGURO-SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Addgulsicl ories e infrgestructura
Coordinacién de Adguisicién da Bienes

yontrataclén de Servicios
Coordinacién Técnica de Blenes ¥ Serviclos
Divisién de Serviclos integrales
B URIDAD DE DIALISIS LA LOMA S.C,
| - A F ) PRECID
{ CANTIOAD | CANTIDAD . BRE | uNTARIO- o
PARIIA | DELEGACION [  TOTAL TOTAL PMR | DEscUmNTO.|  con a:r;'nm m:t
MiMA | tadocnaa SFERTALG | DESCUENSD e
did Jalisco 2,798 6994 | $1350.00 olo $1.248.75 $8,733,75750
T Subtocal $8.733,757.50
WA $1.397,401.20
Teint $10,1,150.90

L2 partida adjudicada para el Iicitanteél;oglstlca’Mzm_!il% e GV, es la nimero: 99 por
un importe minimo de £10,843,020.00 {dlez miilones ochoclentoz cuaranta y tres mi
veinte pesos 00/100 MiMJ mis (VA Y POr un importe méximo de $27,105,782.00
fieintisiete millones ciento cinco mil'setecientos ochenta ‘pesos 00100 M.N.), mas IVA,

tiemodidlisls Subrogsda 1 3 ‘
procedimiento y conforme al contenido de su propuesta econémica tal y como

se |
devcribe a continuacién: i
. LOGISTICA MARVIL S.A. DECY,
: PRECIO -
| PARTIDA | DELEGAGION |  TO¥AL TOTAL PMR | DESCUENTO | Cor SIDIMO e
an) : _ /
' 7
"ﬁiﬁj;‘z 2189 2n | 25000 560 $1180.0C | $10,842,020.00 w.yl;vao.oo

Subtotal . | $10843,020.00 | $27,105760.00
$1,734,88320 $4,336,924.80

o8
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INSTIFUTO MEXICANO DEL SEGURG SGCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACIE®

Unidad de Adquisiciones e Infraestructuw.
Coordinacion de Adquisiciéh de Blenos

vy Contrataclén de Servicios

Coordinacion Técnica de Bienes y Servicios
Divisitn de Serviclos Integials:

Las partidas adjudicadas para el licitante Despacho Juridico Zmpresarial D.2.E. 8.4, W
€.V., son las ndmero: 39 y 35 por un importe minimo de $45,929,600.00 (cuarents v
cinco millones novecientos veintinueve mil seiscientos pesos 00/100 M.N.) mis VA y
por un importe méximo de $¥14,822,760.00 (ciento catorce millones ochocienio:
veintidés mil setecientos sesenta pesas 00/100 M.\.), mas IVA, de acuerdo a lo
solicitado en el Anexe T1 “Requerimiento de Seslones para pacientes en Hemodidiisi;
Subrogada 1 a 12 meses” de la Convocatoria que rige el presente procedimierio v
conforme al contenido de su propuesta econémica tal y corno se describe a continuacicn:

DESPALHO SURIDICO EMPRESARIAL DIJE. S.A. DECYV. |

PRECIO
CANTIDAD | CANTIDAD % DE UNITARIO A
PARTIDA | DELEGACK3M | TOTAL TOTAL PMR | DESCUEBNTO CON ':;::LE “ﬁmﬁ;
MINBRA MAXIMA | OFERTADD | DESCUENTO :
(Ma.N) B
30 Hidalgo 33,670 8475 $1.250.00 080 124000 | $41,750,80000 | §10- +,.:§Hm}f3 )
33 Hidalgo 3370 8424 $1.250.00 080 $1,240.00 $417880000 | S0, fnu I ,"'

J..-

Subtotal $45,929,600.00 $‘ﬂ!:-.ﬂ?;2 G0 /?Q

WA $7,348,736.00 FIB 7L Y0

i e [P

Totul $EXITEARRG00 | SEEEIO UL |
t e

La partida. adjudicada para el licitante Nefrologia y Didiisis de San Luis, 5.5 o35 b
ndmero: 86 por un importe minimo de $5,004,384.00 (cinco millones cuatie ol
trescientos ochenta y cuatro pesos 00/100 M.N.) més IVA y por un importe maxime de
$12,508,496.00 (doce millones quinientos ocho mil cuatrocientos noventa y seis pesos
00/100 M.N.j, mds IVA, de acuerdo a lo solicitado en el Anexo T1 “Requerimients o
Sesiones para pacientes en Hemodiélisis Subrogada 1 a 12 meses” de la Convocaiori

que rige el presente procedimiento y conforme al contenido de su propuesta econdrmics ,'
tal y como se describe a continuacién: ; '.f

gt B A s



INSTITUTO MBEXGCAND DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION
Unidad de Adquisiciones ¢ infraestructura
Coordinackin de Adquisicion de Bienes

: ¥ Contratacion ds Servicios
Coordinacién Técnice de Blenes v Servicios
. Diviglén die Servicios integrales

td»‘n:in_l.mm.im 3 o
o ) NEFROLOGIA Y DIALISIS DE SAN LUIS, 5.£.
CANTIDAD | CANTIDAD %DE [ UNBARO | o BORTE
PARTTIDA | DELEGACION | TOTAL TOTAL PMR ESCUENTO e I::'E'EIW ':Axmo
e - L -
o0 s ‘-‘f 4062 10153 | $1350.00 44 $3200 | $5,00438400 | $12,508,496.00
S ' Sukiotal | $5004384.00 '_ $12.508,496.00
VA $80070144 | %2,00035936

Las partidas adjudicadas paré el licitaite Salilciones TecriclSgicas tédicas; S.A. de C.V.
en participacién conjunts con Lister Laboratorle de Referencis, 5.4, de C.V. son las
numero: 94 y 7 por un importe minimo de $21.287375.00 fveintiuno millones
dloscientos ochente y siete mil ¢iénte setents v cinco pesos 00/1G0 MN.) mias IVAy por
un importe méximo de $53.:217,937.50 (cincuenta i tres millenes desclentos diecisiete
novecientos treinta y slete pesos 50/100 M.N.), més IVA, de acuerdo a lo solicitadc en el
Anexo Tt “Requerimlento do Sesloes nara paclentes #h Hemodiélisis Subrogada 1 a
% weses” de la Conhvocatoria que rige el presente procedimiento y corforme al
contenido de su propuesta econémica tal y como se describe a continuacion:

o SOLUCIONES TECNOLOGICAS MEDICAS, 5.4 DE C.V. o
" ENPARTICIPACION CONJUNTA CON LISTER LABORATORIO DE REFERENCIA, 5.4, DE C.V. ﬁ/
CANTIDAD | CANTIDAD " %DE UNITARIO IMPORTE -
FARTIPA | DELEGACION | TOTAL TOTAL PMR | DESCUENTO conl MERIMD _
MiNIMA | SSddA OFERTADO | DESCUEBNTS
C—— , - . ML)
77| 2% | Tamaulipss | 8284 | 33085 J4$i2s000] 200 ARRE0 | FGANE000 | $4052912500
oy Tamaulipas 4186 " 10465 $1250.00 300 $121250 $5075525.00 | $12,688,81250

Subtotal $228757500 | $53217.93750
ANEXDS WA | $340594800 | $85W87000

TNDECONTRAT0g T R e
SR




INSTTTUTO MEXICANO DEL SEGURD SUSCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisiciones e Infraestruciuis
Coordinacién de Adquisicién de Bien.s

y Contratacion de Servicios

Coordinacién Téchica de Bienes y Seivicles
Divisién de Servicios Intarsralic

La partida adjudicada para el licitante Presafa S.A. de C.V. en participacién conjuni
con Infarind, 5.4, de €Y., Srupo Renalife, SAPI de C.V. e Instituto de Espacialidici;
Nefrolégicas, 5.C. es la nlimero: 120 por un importe minimo de $1,907,825.00 {ur tiikicn
novecientos siete mii ochocientos veinticinco pesos 90/106 #M.N.} més IVA y por uii
importe maximo de $4,768,725.00 (cuatro millones setecientos sesenta y oche il
setecientos veinticinco pesos 00/100 M.N.j, més IVA, de acuerdo a lo solicitado en I
Anexo T1 “Requerimlento de Sesiones para pacientes en Hemodiilisis Subrogada 1| /)
12 meses” de la Convocatoria que rige el presente procedimiento y conforime ul
contenido de su propuesta econdmica tal y como se describe a continuacion:

PRESEFA S.A.DECV.
EN PARTICIPACION CONJUNTA CON INFARIND, S.A. DE C.V., GRUPO RENALIFE, SAP| DE C.V.
E INSTITUTO DE ESPECIALIDADES NEFROLOGICAS, 5.C. ]
' PRECIO
: CAMTIDAD | CANTIDAD % DE UNITARIO ) —
PARTIDA | UMAE | YOTAL TOTAL PMR | DESCUENTO con ':?3:;5 'mﬁ;";’
MlRI0AA MAXIMA OFERTADO | DESCUENTO
e . Mm A A U
UMAE : )
L/ HE i
A mo CMN 2278 56% $1.250.00 33.00 $837.50 $1.90782500 | 5426852500 | © [
occ
Oblatos . o
Subtotal | $,907,825.00 | $4v60,7 50
VA $30525200 | $76259600 | b |
Total | $a2morion | $sEmivAe

La partida adjudicada para el licitante Anw Solutions, S.A. de C.V. es la ntimero: 24 por tn 7
importe minimo de $4,212,175.00 (cuatro millones doscientos doce mil clento seteri:: 5577'; \/
cinco pesos 00100 M.N.) més IVA y por un importe maximo de $10,529,268.75 (die iJ

millones quinientos veintinueve mil doscientos sesenta y ocho p2sos 75/100 .k .,)T;
mas IVA, de acuerdo a lo solicitado en el Anexo T1 “Requerimiento de Sesiones jaf:
pacientes en Hemcdiédlisis Subrogada 1 a 12 meses” de la Convocatoria que rige «
presente procedimiento y conforme al contenido de su propuesta econémica tal y corio
se describe a continuacion: &,

R
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INSTITUTO MEJCANO DEL SEGURD SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisiciones e Infraestructura
Coordinacién de Adquisicion de Blenes

y Contrataclén de Servicios

Coordinacién Técnica de Blenes y Servicios
Divisién de Servicios Integrales

* CANTIDAD | caNTIDAD ROE | uxrAmO
PAGVIGA | DELEGACION | TOVAL | TOTAL | omr |omscuento|  cox e | s
P WINIMA | MAXIMA CFERTZDO | DESCUTNTO y MAx
A M)
g 2 Guerraro 3604 9008 | $1250.00 650 $ree7s | $421217500 | $10529.268.75

Subtotal | $421277500 | $10,52926675

VA $67394B00 | $18604,E83.00

l.ag partides adjudicadas para el licitante Certeza Laboratorie Cifnico y Suministros
Médicos Lace, S.A. de C.V., en conjunto con Grupe NRA, S.A. de G.Y. son las niimero: 80,
&1, €82 y 88 por un importe minimo de #56,799,092.28 (cihcuerite v seis millones
refecientos noventa vy nueve mil noventa v dos pesos 2B/100- 14.05} maés IVA y por un
itnporte maximo de $141,993,981.00 (ciento cuarenta ¥ uno iniliones novecientos
hwenta y tres mil noveclenios ochenta y unc pesos G3/10C M.M,), mi&s IVA, de acuerdo
o lo solicitado en el Snexo T! "Requerimiento <je Sesiones para pacientes en
Heynodidglisis Subrogada 7 a 12 meses” de la Convocatorla que rige el presente

procedimiento y conforme al contenido de su propuesta econémica tal y como se
describe a continuacion:

CERTEZA LARORATORIO CLINICO ¥ summs'mos MEDRICOSLACE; S.A. DE C.V...

o PARTICIPACION CORIJUNTA CON GRUPO NRA, S.A. DZ CY.
[ — _ 5
CANTIDAD | CANTIDAD % DR UNITARIC
PRI “mmm Ni voraL | ToTaL | PMm |pescumwro |  cou sy 'm:‘gq
T ; () [
/‘ . a0 Quintana Roo 608 1521 : $1,24987 $'76§.'-!70.83 $1.901.05£.é7
P '/,r;u:n Quintana Rbo | 2236 5590 - $1,249.87 $2794708.32 | $698677330
A & | quinanareo | 7062 17,654 Q«;:mm $8.82658124 | $22,06520408
- S, A 1

PREREET A

&
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INSTITUTO MEXICAND DEL. SEGURGD SCLLAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisiciones e Infrasstrsctuira
Coordinacién de Adquisicién de Blenes
y Contratacidn de Serviclon

Coordinacién Técnica de Bienes y Servieios
Divisién de Servicios integrales

i-mm.mo
RE COMES

CERTEZE, LABORATORIG CLINICO V SUMINISTROS MEDICOS LACE, S.A. DE GV,
Eol PARTICIPACION CONJUNTA CON ORUPO NRA, SA, DECV.

" o8 Tiaxcala 35557 | ssp4z | ¥:25000 0.01 $124987 | $44416,63010 | SWL,0G005057
' ' ' o l " Subtotal $56,798,00228 | SI419USOM09

WA 3908785476 | $2271003697

Totz! Wm 61 00508

Derivado de! presente Acto de Fallo, se adjudicaron $2 partidas, por los impories que s

indican a continuacion:

.. IMPORTE MINIMO AGJUDICADO | ____IMPORTE LAKIMO ADIUDICADD |
$813,905,539,62 $2,034,692,625.42
(Ochocientos trece millones novecientos (Dos mil treinta y cuatro millones seiscientos
cinco mil quinientos treinta y nueve pesos noventa y dos mil seisclentos veinticinco pesos
62/100 M.N.) | 42/100 M.N.)

A‘simiémn. con fundamento a lo establecido en el segundo parrafo del articulo 37 de In
Ley, 2 continuacién se relacionan fas partidas que resultaron desiertas 60 partich;,

debido a que no se presentaron proposiciones para dichas partidas:

PARTIDAS | DELEGACIOW | CANTIDAD CANTIDAD | o orinas | pEcscacion | CANTIDAD | casrvioap p
DESIERTAS JUMAE IMA DE MAXIMA DE DESIERTAS JUMAE MINIMA DE | padiscania, o Ve
9 SESIONES SESIONES SESIONES | SESIONES
A Aguascalientes 42276 - | 08890 v Oaxaca 5304 “1.%:30?]
2 Bala California | 2226 5564 75 Puebla 26,390 ww&? /u
B Baja California 3,484 870 76 Puebla . 1592 so7 / ‘!
A s coahulia | emm | 2m3m 77 Puebla 3464 BN i
© Chibwahua 2008 5,044 ™ Querétaro 46,863 T
T » Durango 8,799 2996 7a Querdtero 24,170 B0, 5240
4% Durango 1897 4992 85 | santLuisPotesi 2288 5720
18 Guanajusto 12486 213 87 | San Luis Potost 3042 .805 ﬁﬁ
\



X) DEL SEGURO SOCIAL
_ pamﬂmmén

Unidad uemqumunes einfrasstructura

Cmmlnudéndquuls[clén de Bienes
y Gontratacién de Servicios
Coordinacién Técnlca de Blenes y Servicios

Divisidn.de Servicios Integrales

EALEREYAS
PECITTAS

F T, (..- —
Sl e
j rn e

PELEGAGION

MIMAE

Guanaiuatn

GANT‘IDAD

sesloues " :

_ Mfmmnlz

SESIOMES |

MAXIMA DE
SESIONES

Guara,‘uata

1955

Tabasco

8AOL

£,002

L
"

Guernem

1295

— Tamaulipes

8,151

3484

1 Tarhaulipas

Guerrero

619

" Tamaullpas

5835

Guerrero

1,430

 ameulipas

Guerrero
:lal'lm.;o

1950

Thm,lullpas

v puar

.‘]a!isco

4826

12064

Veracruz Nore.

 Edo, de Méx Ote.

16,640

4,500

Veraciuz Sur’

62,868

157,170

| Veraeruzsur

1722

"Edo. de Méx, Ote, |
Edo.de Méc.AO"te.

7,400

32448

Zacatecas

Edo. de Méx_ Ote,

Dl Norta DF,

Edo. de Mé&x. Pts,
Edo, de Méx, Pie.

72306

 DelNorteDF.

“Edo, dé Méx: Pte.

1306

3263

Del Norte [\F.

6162

Michoacan

a8
%1455

" Del Note BE, |

DelSur DF.

Michoacsn

n3526

8314

DelSur DF.

A7

Michoacan
Morelos

—"

Dl Sur D.F,

17.’!50

Morelos

14,789
9995

; Del Sur D.F.

10754

~ B

24986

Del Sur D.F.

w7

Nayartt

067

Dei Sur DB

20213

|-
|~ =

L -]
PR

Caxaca

4212

10530

DelSurDF.

e informa a los licitantes adjudicados que, a través de la persona que cuente con las
facultades para este efecto, debers presentarse a firmar el contrato correspondiente el dia

4, Firma de! contrato y garantfa,

,,,:;l

H 1
\Ei.|"“.-

Eﬁﬂfﬁ ﬁi’ ¥[ ’ ;H
D conformidad con el articulo 27, fraccién ¥, se especifica lo siguiente:

i

|

7 de enero de 2020, en la Divisién de Contratos, dependiente de la Coordinacién Técnlca



INSTITUTO MEMICANO DEL SEGURD S0
DIRECCION DE ADMINISTRASION

Unidad de Adquilsiclones e Infraestruciura
Coordinacién da Adquisicién de Biencs

y Contrataclén de Sorviclo:s

Coordinacién Téc:nica de Biénes y Seevicia
Divisidn de Servicios Intagrale.

Pty

de Planeacién y Contratos de este Instituto, en las oficinas ubicadas en la calle Durangn
No. 291, piso 10, colonia Roma Norte, demarcacién territorial Cuauhtémoc, Codigo Posial
06700, Ciudad de México, para ello es necesario que a mas tardar el diz habil siguienia ol
de la emision de este Fallo, entreguen a la citada Division la documentacién requerida @i
el inciso b) “Firma cial Contrato” del numerai 3.11. “Acte de failo y firma de contrate”
de la Convocatoria que hos ocupa.

En caso de que el proveedor hubiera entregado toda la docurmentacion requerida, podrd
formalizar el contrato con anticipacién a la fecha senalada, previa solicitud del proveedor
y autorizacién de la Division de Contratos.

Asimismo, debera entregar en la Divisidn de Contratos en el domicilio referido en «l
presente humeral, 8 mas tardar dentro de los 10 dlas naturales siguientes a la firma del
contrato, la garantfa de cumplimiento del contrato mediante fianza expedida poy
afianzadora debidamente constituida en términos de la Ley de Instituciones de Seguos v

de Fianzas por el 10% del importe maximo total del contrato, a favor del Instituic
Mexicano del Seguro Social.

Se hace mencién que con fundamento en lo dispuesto en el inciso a) *Acto de Faiic” da:;}/

numeral 3.Ti. “Acto de Fallo y Firma de Contrato” de la Convocatoria que rige & il
presente procedimiento, asi como lo establecido en los articulos 37 y 46 de la Ley, con 7 |
esta notificacién del Fallo por el que se adjudica el contrato, las obligaciones derivadas e { \

éste serdn exigibles, sin perjuicio de las obligaciones de las partes de firmarlo en la fechi v ‘.
términos sefialados en este Fallo. ; !\'\

Para tal efecto, la Coordinacién de Planeacién de Infraestructura Médica en su cardciar o ‘\
Area Requirente, establece que las obligaciones serdn exigibles a partir de la emisidn i ;

Fallo hasta el 31 de diciembre de 2020, mientras que la prestacién del servicio delbersd wer N
iniciada a més tardar el 19 de enero y concluiré el 31 de diciembre de 2020, ‘}9

5. Nombre y cargo de los servidores pablicos. /

De conformidad con el articulo 37, fraccién ¥ de la Ley, se menciona a continuacion los

servidores pUblicos que amitéh el presente acto, asl como los encargados de emitir la 1}
evaluacion técnica y econémica: ,f‘-\j




INSTITUTO MEXICARNO DEL. SEGLIRO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unidad de Adquisiciones e Infraestructura
Coordinacién de Adqguisicién de Bienes

y Contratacién de Servicios

Coordinacidn Técnica de Blenes y Servicios

Divisidn de Servicios Integrales

La ginisian del acto, de conformidad con el numeral 5:3.8 inclso a} de las POBALINES, es

renlizada por el Lic, César Benjamin Pandsl Martinez, Titular de [a Divisién de Servicios
intaprales, en su caracter de Area Contratante.

[ _ edica, de conformidad con el numeral 528 de ias POBALINES,
g autorlzada por el Dr. :luan Pablo Villa Barragén, Titular de la Coordinacién de

Planeacion de Infraestructura Médica y revisada por ¢l Dz, Amendo Pérez Cabrera,
Encargado de la Coordinacién Técnica de Seérvicios indirectos, en su cardcter de Are
Baguirente/Téchica.

an_ ¢ \ i, de conformidad con el nummerai 539 de |
POBALINES, es autonzada por el Cnel. Flavio Alejandro Parea Alcaraz Titular defja

Coordinacion Técnica de Seguridad y Resguardo de Inmuebles, y revisada por el Lic.
E’r\c\njamin Cchoa Velésquez Titular de la Division de Proteccién Civil, en su caracter de
e Téonica.

L gvalyacién econémica, de conformidad con el numeral 53550 do las POBALINES fue

laborada por el Lic. Céser Benjamin Panda! Martinez, Titular de la Divisién de Servicios -‘
Intagyales, en su cardcter de Area Contratante.

Conforme a lo establecido en el articulo 48 de 1a Ley, los derechos y obligaciones que se
deviven de los Instrumentos Juridicos respectivos, no podrdn ser transferidos por el

I icitante adjudicado en favor de cualquier otra persona, con excepcién de los derechos de
cobhro, en cuyo caso se debers contar con el consentimiento del IMSS.

Ciudiac de héxice a; 03 d= enero de 2020

Por ordinacion de Planeacién -‘ Por ia (.oord fOn Téchica
de INTraestructura Médica de Bien Serwclos
L 3 3 I

D u;!n Pablo Villa Barragén
Tiadar de la Coordinacién de Planezclién
| de Infraestructura Médica

A
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL  + ;i)

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA Contrato Nimero
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y DC205056
CONTRATACION DE SERVICIOS

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

ANEXO 3 (TRES)
“DOCUMENTO DE DESIGNACION DE ADMINISTRADOR DEL CONTRATO”

FUAb
i e
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EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 03 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA







) GOBIBRNO DE \
: MEXICO - VRO Direccién de Prestaciones Médicas

Unidad de Atencién Médica
Coordinacidn de Planeacion de Infraestructura Médica

Anméaus‘ononF.s DEL CONTRATO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO
¥ HEMODIALISIS SUBROGADA
i LA-050GYR988-E5-2019

b4

‘\ DELEG?}CIEbN ] UMAE

Y 1 \Aguas_c;éﬁélntes

NOMBRE Y CARGO DEL SERVIDOR PUBLICO QUE FUNGE
COMO ADMINISTRADOR DEL CONTRATO

Julio César Velarde Vazquez, Titular de la Jefatura de Servicics
Administrativos

2 | Baja California

José Antonio Castillo NGfiez, Titular de ia Jefatura de Servicios

: Adminsitrativos
3 | Coahuila i ' Gerardo Herndndez Lépez Romo, Jefe de Servicios
: . Administrativos
4 | Colima Arturo Bojérquez Reyes, Titular de la Jefaturade Semcdlos de
_ Prestacxones Médtcas i
5 | Chiapas Marco Alejandro Puig Grajales, Titular de {a Jefatura de Servicios
| Administrativos
6 | Chih J,ahd

Humberto Campos Favela, Encargado de la Jefatura de Servicios
de Prestaciones Médicas

e Julio César Garcfa Redriguez, Encargado de la Jefatura de
7 | Durango Servicios Administrativos del Hospital General de Zona 46y del
o Hospital General de Zona con Medicina Familiar1-
8 ] ajue

Guanajuato

Miguel Enrique Valiejo Cortés, Jefe de Semidﬁhmnmisuatwos
de la Delegaci6n Estatal Guanajuato

9 | Guerrero

\ 10 Hid&}go . ' Juan José Flores Puhdo,.Em:argaﬂ‘o de‘1a Jefai@‘g&’de
1\_ ; .| Prestaciones Médicas; '_‘-ia Eﬁele"'
\ N | 3Jafisco Adriana Michel Re@leﬁ

o Prestaciones Méd{éa’s?err D

1 Estédo de México Poniente
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Direccién de. Prestaciones NMérlicas
Unidad de Atencién Médiic..
Coordinacién de Planeacion de Infraestructura Médicz

13 | Michoacan Luis Enrique Mendoza Flores, Encargado de la Jefaturz de

Servicios Administrativos de la Delegacion Regional Michoacan

¥4 | Morelos Eulalio Valdéz Taboada, Titular de ja Jefatura de Servicios de .

Prestaciones Médicas en la Delegacién Morelos

Gustavo Gabriel Pérez Contreras, Jefe del Departamento de

15 | Nuevo Ledn Adquisicién y Bienes y Contratacion de Serviciosy Encargado de
la Coordinacién de Abastecimiento ¥y Equipamiento de la

Delegacién Nuevo Ledn ' -

16 | Oaxaca Moisés Siddharta Bailén Jiménez, Titular de la Jefatura de

Servicios Administrativos de la Delegacién Estatal Oaxaca

17 | Puebla Erick Enrique Iturriaga Perea, Encargado de la Jefatura de

Servicios Administrativos de la Delegacién Puebla

18 | Querétaro Luis Rafael Lépez Ocaiia, Titular de la Jefatura de;Servicios de

Prestaciones Médicas en la Delegacién Querétaro

¥ | Quintana Roo Barbara Xéchitl Lépez Castillo, Titular de la Jefatura de Servicios -

Administrativos de la Delegacioén Quintana Roo '

20 | San Luis Potosj Héctor Gerardo de la Loza Alvarez, Titular de la Coordinacién de

Abastoy Equipamiento de la Delegacién San Luis Pc.osj

21 | Sinaloa Jesus Armando Tostado Martinez, Encargado de la Jefatura de

Sefvicios Administrativos de la Delegacién Sinaloa

22 | Tamaulipas

Andrés Ortiz Salazar, Jefe de Servicios Aglkﬁihi&féﬁves

23 | Tlaxcala

Francisca Javier Hernandez La

: ra Encargad de Ia Jefatura de- .
Servicios Administrativos ST

24 | Veracruz Norte

Rafael Zarate Pérez, Jefe.,dé"':Cor&tﬁ;i' de&fﬁﬁast@-'a S

25 | Veracruz Sur Eduardo Sanchez Mgiitansro
Servicios Administrativgs .

Encarg qr,gé;la&ef?é"t‘&ra de, .

R L

26 | UMAE CMN OCC Oblatos Luis Medina Maldbha
QCC Oblatos.

X
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GOﬂIERNO DE 24
# MEXICO -

3 . Direccién de Prestaciones Médicas
|
{

Unidad de Atencién Médica

_ Coordinacién de Planeacu.’m de Infraestructura Médica
|

UMAE HE %MN Veracruz Vinicio Eduardo Ramén Guzmaén, Director Administrativo de la
oL UMAE HE CMN Veracruz
u
28 \ UMAE HGF}’AL CMN La Raza
| T

Jorge Jests Reséndiz Rosales, Director Admlmstratwo dela
UMAE 24 HORAL CMN i La Raza

i

i

Atentamente

Dr. Juan Pablo Villa Barragén -

Titular de la Coordinacion de Planeamén
de Infraestructura Médica









