INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL CONVENIO

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA B CATORIG
DESCONCENTRADA NORTE DEL No.1 (UNO)
DISTRITO FEDERAL AL CONTRATO
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS 050GYROI6T02724-001-00

CONVENIO MODIFICATORIO NUMERO 1 (UNO) AL CONTRATO ABIERTO No. 050GYR016T02724-001-00, PARA LA
CONTRATACION DEL “SERVICIO DE HEMODIALISIS SUBROGADA" (H.G.Z. 24), QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE
EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL
INSTITUTO", REPRESENTADO EN ESTE ACTO POR LA DRA. PATRICIA SOTO MARQUEZ, TITULAR DEL ORGANO
DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA NORTE DEL DISTRITO FEDERAL, EN SU CARACTER DE
APODERADA LEGAL Y POR LA OTRA PARTE, LA EMPRESA DENOMINADA CENTRO DE DIAGNOSTICO ANGELES,
S.A. DE CV., REPRESENTADA POR EL C. ARTURO MANUEL MENDEZ RESILLAS, EN SU CARACTER DE
APODERADO LEGAL, A QUIENES EN FORMA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES", AL TENOR DE
LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:SE LE DENOMINARA EN LO SUCESIVO “EL
PROVEEDOR", DE CONFORMIDAD CON LOS SIGUIENTES ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS:

ANTECEDENTES

I CON FECHA 26 DE DICIEMBRE DE 2023, “LAS PARTES" CELEBRARON EL CONTRATO No.
050GYRO16T02724-001-00, CUYO OBJETO ES LA CONTRATACION DEL SERVICIO DE
HEMODIALISIS SUBROGADA (H.G.Z. 24), CON UNA VIGENCIA DEL 01 DE ENERO DE 2024 AL 29 DE
FEBRERO DE 2024, POR LA CANTIDAD MINIMA DE $20,664,000.00 (VEINTE MILLONES
SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL PESOS 00/100 M.N) MAS EL IMPUESTO AL VALOR
AGREGADO (I.V.A.) Y POR LA CANTIDAD MAXIMA DE $51,660.000.00 (CINCUENTA Y UN MILLONES
SEISCIENTOS SESENTA MIL PESOS 00/100 M.N.), MAS EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO (l.V.A)
CONFORME A LO ESTABLECIDO EN LOS ANEXOS QUE FORMAN PARTE INTEGRAL DEL MISMO,
EL CUAL EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA “CONTRATO".

1. EN LA CLAUSULA SEPTIMA.- MODIFICACIONES DEL CONTRATO, DEL “CONTRATO", “LAS PARTES”
ACORDARON QUE EL INSTRUMENTO JURIDICO PODRIA SER MODIFICADO DURANTE LA
VIGENCIA DEL MISMO, DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 52 DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.

11l A EFECTO DE AMPLIAR LA VIGENCIA DEL “CONTRATO" SIN QUE ESTA IMPLIQUE ALGUN
INCREMENTO EN EL MONTO TOTAL CONTRATADO O DEL SERVICIO PRESTADO, POR PARTE DE
“EL PROVEEDOR”, “EL INSTITUTO" A TRAVES DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, CON OFICIO
NUMERO 36.51.99.2000/CAOA-0065/2024 DE FECHA 20 DE FEBRERO DE 2024, SOLICITO A “EL
PROVEEDOR" SU CONSENTIMIENTO PARA LA AMPLIACION DE LA VIGENCIA DEL “CONTRATO"
POR EL PERIODO DEL 01 DE MARZO DE 2024 AL 15 DE ABRIL DE 2024, MANTENIENDOSE EL
PRECIO Y FORMA DE PAGO ORIGINALMENTE PACTADOS, DICHA PETICION FUE ACEPTADA POR
“EL. PROVEEDOR”, MEDIANTE ESCRITO DE FECHA 21 DE FEBRERO DE 2024. LO ANTERIOR,
CONFORME LO PREVISTO EN EL ARTICULO 52, PARRAFO CUARTO, DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO (LAASSP) Y 9i,
PARRAFO SEGUNDO DE SU REGLAMENTO. T2 B Cont VELLD

DECLARACIONES: %

“ EL INSTITUTO" DECLARA QUE: 1 ' 9 M{ [
// o Mzﬁzx €/ fbéf;' I:l&c%r /@S

L1 ES UN ORGANISMO DESCENTRALIZADO DE LA ADMINISTRACION PUBLICA FEDERA
~ PERSONALIDAD JURIDICA Y PATRIMONIO PROPIOS, QUE TIENE A SU CARGO LA ORGANIZACION Y
8 ADMINISTRACZON DEL SEGURO SOCIAL, COMO UN SERVICIO PUBLICO DE CARACTER NACIONAL, EN
TERMJNOS DE LOS ARTICULOS 40 Y 50 DE LA LEY DEL SEGURO SOCIAL.

12 LA dRA PATRICIA SOTO MARQUEZ, TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
' DESCONCENTRADA NORTE DEL DISTRITO FEDERAL, EN SU CARACTER DE APODERADA LEGAL, SE
. ENCUENTRA FACULTADA PARA SUSCRIBIR EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO EN
REPRESENTACION DE “EL INSTITUTO”, DE ACUERDO AL PODER QUE LE FUE CONFERIDO EN LA
ESCRITURA PUBLICA NUMERO 44,819, DE FECHA 27 DE DICIEMBRE DE 2023, PASADA ANTE LA FE DE
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LA MAESTRA OLGA MERCEDES GARCIA VILLEGAS SANCHEZ CORDERO, TITULAR DE LA NOTARIA
NUMERO 95 DE LA CIUDAD DE MEXICO, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL
53.16 INCISO B), DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.

CUENTA CON RECURSOS DISPONIBLES SUFICIENTES, NO COMPROMETIDOS EN LA PARTIDA
PRESUPUESTAL NUMERO 42061604, TODA VEZ QUE NO SE HA AGOTADO EL MONTO MAXIMO DEL
“CONTRATO".

MEDIANTE OFICIO CON NUMERO DE REFERENCIA 36.51.99.2000/CAOA-0069/2024 DE FECHA 21 DE
FEBRERO DE 2024, LA DRA. ROXANA BLANCA RIVERA LEANOS, ENCARGADA DEL DESPACHO DE LA
JEFATURA DE SERVICIOS DE PRESTACIONES MEDICAS, SOLICITO A LA COORDINACION DE
ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO LA AMPLIACION EN LA VIGENCIA DEL “CONTRATO", CELEBRADO
CON CENTRO DE DIAGNOSTICO ANGELES, S.A. DE C.V., PARA LA CONTRATACION DEL SERVICIO DE
HEMODIALISIS SUBROGADA (H.G.Z. 24).

CON EL PROPOSITO DE CUMPLIR ESTRICTAMENTE CON LA NORMATIVIDAD VIGENTE, MEDIANTE
OFICIO NUMERO 36.51.99.2000/CAOA-0065/2024 DE FECHA 20 DE FEBRERO DE 2024, SIGNADO POR
EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, SE LE SOLICITO AL “PROVEEDOR” CARTA DE ACEPTACION
PARA LA AMPLIACION A LA VIGENCIA DEL “CONTRATO".

“EL PROVEEDOR" DECLARA QUE:

EL C. ARTURO MANUEL MENDEZ RESILLAS, EN SU CARACTER DE APODERADO LEGAL, CUENTA CON
FACULTADES SUFICIENTES PARA SUSCRIBIR EL PRESENTE CONVENIO Y A OBLIGAR A SU
REPRESENTADA EN LOS TERMINOS, LO CUAL ACREDITA EN TERMINOS DE LA ESCRITURA PUBLICA
NUMERO 21,918 DE FECHA 21 DE AGOSTO DE 2007, PASADA ANTE LA FE DEL LICENCIADO ARTURO
TALAVERA AUTRIQUE, TITULAR DE LA NOTARIA PUBLICA NUMERO 122 DEL DISTRITO FEDERAL (HOY
CIUDAD DE MEXICO), MISMO QUE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, MANIFIESTA QUE NO LE HAN
SIDO LIMITADAS, NI REVOCADAS, EN FORMA ALGUNA.

CON ESCRITO DE FECHA 21 DE FEBRERO DE 2024, MANIFESTO SU ANUENCIA PARA LA SUSCRIPCION
DEL PRESENTE CONVENIO MODIFICATORIO DE AMPLIACION EN VIGENCIA DEL 01 DE MARZO DE 2024
AL 15 DE ABRIL DE 2024, DEL “CONTRATO".

ESTA EN CONDICIONES DE CONTINUAR PROPORCIONANDO A “EL INSTITUTO"” EL SERVICIO DE
HEMODIALISIS SUBROGADA (H.G.Z. 24), BAJO LOS MISMOS TERMINOS, CONDICIONES Y PRECIO
PACTADOS EN EL “CONTRATO".

“LAS PARTES" DECLARAN QUE:

ES SU VOLUNTAD CELEBRAR EL PRESENTE CONVENIO A EFECTO DE MODIFICAR LA CLAUSULA
SEXTA.- VIGENCIA DE “EL CONTRATO”, CON FUNDAMENTO EN LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 52,
PARRAFO CUARTO, DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR
PUBLICO. :

SE RECONOCEN MUTUAMENTE LA PERSONALIDAD CON LA QUE COMPARECEN A LA
FORMALIZACION DEL PRESENTE CONVENIO MODIFICATORIO, MISMA QUE ESTA DEBIDAMENTE
ACREDITADA, SIN QUE EXISTA MODIFICACION, REVOCACION O LIMITACION ALGUNA QUE
MANIFESTAR.

EN ESTE__'.-ZICONVENIO MODIFICATORIO, NO SE REALIZAN MODIFICACIONES QUE SE REFIERAN A
PRECIOS; ANTICIPOS, PAGOS PROGRESIVOS, ESPECIFICACIONES Y, EN GENERAL, CUALQUIER

‘CAMBIO /QUE IMPLIQUE OTORGAR CONDICIONES MAS VENTAJOSAS O BENEFICIOS A “EL
~ PROVEEDOR” COMPARADAS CON LAS ESTABLECIDAS ORIGINALMENTE.
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EXPUESTO LO ANTERIOR, “LAS PARTES" CELEBRAN EL PRESENTE CONVENIO MODIFICATORIO DE
CONFORMIDAD CON LAS SIGUIENTES:

PRIMERA.-

CLAUSULAS:

EL PRESENTE CONVENIO SE INSTRUMENTA PARA CUBRIR LAS NECESIDADES DE LOS
DERECHOHABIENTES DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
NORTE DEL DISTRITO FEDERAL, QUE POR CONDUCTO DE ESTAS SE GENERE DE ACUERDO A
LO PACTADO EN EL “CONTRATO”, POR LO QUE CON BASE EN LOS ARTICULOS 52 DE LA LEY
DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y 91 DE SU
REGLAMENTO, SE AMPLIA LA VIGENCIA DEL 01 DE MARZO DE 2024 AL 15 DE ABRIL DE 2024,
COMO SE OBSERVA A CONTINUACION:

DICE: SEXTA. VIGENCIA

“LAS PARTES" CONVIENEN EN QUE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATO SERA DEL 01 DE
ENERO DE 2024 AL 29 DE FEBRERO DE 2024.

PARA QUEDAR COMO SIGUE:

SEGUNDA.-

TERCERA.-

CUARTA.-

QUINTA.-

“LAS PARTES” CONVIENEN EN QUE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATO SERA DEL 01 DE
ENERO DE 2024 AL 15 DE ABRIL DE 2024.

“EL PROVEEDOR" SE OBLIGA A REALIZAR EL ENDOSO MODIFICATORIO CORRESPONDIENTE A
LA POLIZA DE FIANZA DE GARANTIA DE CUMPLIMIENTO, DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ULTIMO PARRAFO DEL ARTICULO 91 DEL REGLAMENTO DE LA LAASSP,
MISMA QUE DEBERA ENTREGAR DENTRO DE LOS 10 (DIEZ) DIAS NATURALES SIGUIENTES A
LA FIRMA DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO.

“LAS PARTES" CONVIENEN EXPRESAMENTE QUE, SALVO LO PREVISTO EN EL PRESENTE
CONVENIO, NO SE MODIFICA, ALTERA O NOVA EN FORMA ALGUNA LO ESTIPULADO EN EL
“CONTRATO", POR LO QUE SUBSISTEN EN SUS ALCANCES Y EFECTOS LEGALES LAS
DECLARACIONES, CLAUSULAS Y ANEXOS DEL QUE FORMAN PARTE INTEGRAL DEL MISMO.

“LAS PARTES” MANIFIESTAN QUE EN LA CELEBRACION DEL PRESENTE CONVENIO
MODIFICATORIO, NO MEDIA ERROR, DOLO, LESION, VIOLENCIA, MALA FE, NI VICIO ALGUNO
DEL CONSENTIMIENTO QUE PUDIERA INVALIDARLO O NULIFICARLO PARCIAL O
TOTALMENTE.

JURISDICCION.- PARA LA INTERPRETACION Y CUMPLIMIENTO DEL PRESENTE INSTRUMENTO,
AS[ COMO PARA TODO AQUELLO QUE NO ESTE EXPRESAMENTE ESTIPULADO EN EL MISMO,
LAS PARTES SE SOMETEN A LA JURISDICCION DE LOS TRIBUNALES COMPETENTES EN LA
MATERIA, EN LA CIUDAD DE MEXICO, POR LO TANTO, “EL PROVEEDOR"” RENUNCIA AL FUERO
QUE PUDIERA CORRESPONDERLE POR RAZON DE SU DOMICILIO PRESENTE, FUTURO O POR

"/ CUALQUIER OTRA CAUSAL.
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ENTERADAS LAS PARTES DEL CONTENIDO Y ALCANCE LEGAL DE ESTE CONVENIO, SE SUSCRIBE POR
QUINTUPLICADO EN LA CIUDAD DE MEXICO, EL DIA 26 DE FEBRERO DE 2024, QUEDANDO UN EJEMPLAR EN

PODER DE “EL PROVEEDOR" Y LOS RESTANTES EN PODER DE “EL INSTITUTO".

“EL INSTITUTO”
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

& £ 7
DRA. PATRICIA SOTO MARQUEZ"

TITULAR Y APODERADA LEGAL DEL ORGANO
DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA NORTE DEL DISTRITO
FEDERAL

_ “ELINSTITUTO"
AREA CONTRATANTE

“EL PROVEEDOR"
CENTRO DE DIAGNOSTICO AN LES,{A. DE C.V.

C. ARTUROC MANUEL MENDEZ RESILLAS
APODERADO LEGAL

“EL INST/FOTO"

LIC. IVAN NDO P AREDES ESPINOZA
TITU ELAC RDINACION DE
/ F AB ECIMIENT@ Y EQUIPAMIENTO

“EL INSTITUTO"

ADMINIXA REL CONTRATO

DR. ALFREDb\c:E;:\BRERA RAYO

LIDER DEL EQUIPO\DE SUPERVISION DE
HOSPITALES

DRA. ROXA| LANCA RIVERA LEANOS
ENCARGAD L DESPACHO DE LA JEFATURA DE

y 10S DE PRESTACIONES MEDICAS

“EL INSTITUTO"
REVISO ;

e Fonti RENCOR Lo
ENCARGADO DE LA JEFATURA DE
SERVICIOS JURIDICOS
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Oficio No. 36.51.99.2000/CAOA-0069/2024 e 26 M)Zf]
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Ciudad de México a 21 de febrero de 2024

LIC. IVAN ORLANDO PAREDES ESPINOZA

TITULAR DE LA COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA DESCONCENTRADA
NORTE DEL DISTRITO FEDERAL

TEL: 5553682972

CONMUTADOR: 55 53 3311 00 EXT.1500

CORREQ: ivan.paredes@imss.gob.mx

Me refiero al contrato Abierto SEIA233516040026 para la prestacién del “SERVICIO MEDICO DE
HEMODIALISIS SUBROGADA" (H.G.Z. 24), derivado de la Adjudicacién Directa Internacional Bajo la
Cobertura de Tratados, NUmero AA-50-GYR-050GYR016-T-27-2024.

Sobre el particular; con fundamento en lo dispuesto en los Articulos 52 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico; 91 de su Reglamento, 2 de la Ley del Seguro Social, 7 de |a
Ley General de Responsabilidades Administrativas, Numeral 5.4.13 de las Politicas, Bases y Lcneamlentos,en
Materia del Seguro Social; resuita necesario realizar un Convenio Modificatorio de Amphacmn en plaza’ y_; 5
vigencia al 15 de abril de 2024, del instrumento legal SEIA233516040026. i ;

La modificacion solicitada para el contrato SEIA233516040026 es la siguiente:
Clausulas:

En cuanto a plazo y vigencia.

Dice: 2, ey 'f'_f
QUINTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS. ' )T )

La Prestacidn de los Servicios, se realizara Conforme a los Plazos, Condiciones y Entregables establecidos
por “El Instituto” En el Anexo Técnico, Términosy Condiciones y Anexos del Servicio Médico de Hemodialisis
Subrogada Integrados en el Anexo 2 (Dos) de este Instrumento Juridico, apegandose a las Condiciones
Alcances y Caracteristicas detalladas en el Procedimiento del cual deriva el presente Contrato, disponibles
para su consulta en el portal de Compras Gubernamentales Compra Net; Estas Ultimas se agregaran en el
Anexo 3 (Tres) del presente Contrato.

Los servicios serdn prestados en los domicilios sefialados en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones y
Anexos del Servicio Médico de Hemodidlisis Subrogada integrados en el Anexo 2 (dos) de este instrumento
juridico y fechas establecidas en los mismos.

En los casos que derivado de la verificacidn se detecten defectos o discrepancias en la prestacién del
servicio o incumplimiento en las especificaciones técnicas, "El proveedor” contara con el plazo establecido
en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones y Anexos del Servicio Médico de Hemodialisis Subrogada
integrados en el Anexo 2 (dos) de este instrumento juridico para la reposicién o correccion, contados a
partir del momento de la notificacidon por correo electrénico y/o escrito, sin costo adicional para “El

Instituto".

LUGAR DE LA PRESTACION DEL SERVICIO. - “EL PROVEEDOR” Se obliga expresamente a prestar el servicio
en los lugares establecidos en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones y Anexos del Servicio Médico de

Av. Instituto Politécnice Nacional 5421, Edificio 3 1er Piso, Col. Magdalena de las Salinas, Alcaldia O 2024
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Hemodialisis Subrogada “T1 Requerimiento de sesiones para pacientes en Hemodidlisis Subrogada por
partida" y “T8 Directorio de unidades médicas” integrados en el Anexo 2 (dos) de este instrumento juridico.

PLAZO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO. - El inicio de |a prestacién del servicio serd a mas tardar el 01
de enero de 2024 y hasta el 29 de febrero de 2024.

En caso de que “El Proveedor"” este en posibilidades de dar inicio antes del plazo de puesta a punto de 15
(quince) dfas naturales, podra hacerlo, previa coordinacién y corresponsabilidad con el Administrador del
Contrato y Auxiliares del Contrato, de forma de que el Servicio Médico de Hemodidlisis Subrogada, se
otorgue de manera ininterrumpida a la derechohabiencia.

SEXTA. VIGENCIA

“| as partes” convienen en que la vigencia del presente contrato sera del 01 de enero de 2024 al 29 de febrero
de 2024.

Debe decir:
QUINTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.

La Prestacién de los Servicios, se realizard Conforme a los Plazos, Condiciones y Entregables establecidos
por "El Instituto” En el Anexo Técnico, Términos y Condiciones y Anexos del Servicio Médico de Hemodialisis
Subrogada Integrados en el Anexo 2 (Dos) de este Instrumento Juridico, apegdndose a las Condiciones
Alcances y Caracteristicas detalladas en el Procedimiento del cual deriva el presente Contrato, disponibles
para su censulta en el portal de Compras Gubernamentales Compra Net; Estas ultimas se agregaran en el
Anexo 3 (Tres) del presente Contrato.

Los servicios seran prestados en los domicilios sefialados en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones ¥
Anexos del Servicio Médico de Hemodidlisis Subrogada integrados en el Anexo 2 {dos) de este instrumento
juridico y fechas establecidas en [os mismos.

En los casos que derivado de la verificacion se detecten defectos o discrepancias en la prestacién del
servicio o incumplimiento en las especificaciones técnicas, “El proveedor” contara con el plazo establecido
en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones y Anexos del Servicio Médico de Hemodiilisis Subrogada
integrados en el Anexo 2 (dos) de este instrumento juridico para la reposicién o correccion, contados a
partir del momento de la notificacién por correo electrénico y/o escrito, sin costo adicional para “El
Instituto"”. '

LUGAR DE LA PRESTACION DEL SERVICIO. - “EL PROVEEDOR" Se obliga expresamente a prestar el servicio
en los lugares establecidos en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones y Anexos del Servicio Médico de
Hemodialisis Subrogada “T1 Requerimiento de sesiones para pacientes en Hemodialisis Subrogada por
partida"y “T8 Directorio de unidades médicas” integrados en el Anexo 2 (dos) de este instrumento juridico.

PLAZO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO. - El inicio de la prestacion del servicio serd a mas tardar el O1
de enero de 2024 y hasta el 15 de abril de 2024.

En caso de que “El Proveedor” este en posibilidades de dar inicio antes del plazo de puesta a punto de 15
{quince) dias naturales, podré hacerlo, previa coordinacion y corresponsabilidad con el Administrador del
Contrato y Auxiliares del Contrato, de forma de que el Servicio Médico de Hemodialisis Subrogada, se
otorgue de manera ininterrumpida a la derechohabiencia.
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SEXTA. VIGENCIA

“Las partes"” convienen en que la vigencia del presente contrato sera del 01 de enero de 2024 al 15 de abril
de 2024,

En tal disposicién con el oficio nimero 36.51.99.2000/CAOA-0065 de fecha 20 de febrero de 2024; el
Administrador del Contrato procedié a solicitar al proveedor su aceptacion para la elaboracién del citado
convenio de ampliacion de vigencia al 15 de abril de 2024, quien a través del escrito de fecha 21 de febrero
de 2024, notifico su aceptacion bajo las mismas condiciones y precios.

Por lo anterior; respetuosamente se solicita, la elaboracién del Convenio Modificatorio para la ampliacién
en tiempo al 15 de abril de 2024 a fin de garantizar el SERVICIO MEDICO DE HEMODIALISIS SUBROGADA”"
(H.G.Z. 24), indispensable para otorgar la atencién a los derechohabientes de este Organo de Operacién
Administrativa Desconcentrada Distrito Federal Norte; para que en consecuencia exista una pronta
atencién a los derechohabientes, turnado de esta manera responsabilidad para "EL INSTITUTO", por
posibles inconformidades, quejas o demandas por parte de la poblacién usuaria.

De lo antes expuesto la Justificacién Técnico — Médico se sustenta en primera instancia al Oficio No. 0953
8461 2B10/CTSMI/000127 de fecha 07 de febrero de 2024, signado por la Encargada de la Coordinacién de
Planeacién de Servicios Médicos de Apoyo del afio en curso (se adjunta para pronta referencia), en lo
relativo al Servicio Médico de Hemodidlisis Subrogado a efecto de garantizar la continuidad del servicio al
15 de abril del 2024.

Asi mismo es importante resaltar que el contrato con vigencia del 01 de enero al 22 de febrero del 2024 es
otorgado por el proveedor Centro de Diagnostico Angeles, S.A de C.V, el cual presenta un devengo en el
mes de enero de $10,360,470.40 con un avance del 17% reflejando un saldo en contrato de $49,565,129.60
el cual de acuerdo con la proyeccion de gasto es suficiente para cubrir al 15 de abril 2024.

La hemodidlisis es un procedimiento terapéutico especializado que requiere de una magquina llamada
rifdn artificial. El proceso consiste en extraer la sangre del organismo a través de un acceso vascular y
llevarla a un dializador o filtro de doble compartimiento, en el cual la sangre para por el interior de los
capilares en un sentido, y el liquido de didlisis circulas en sentido contrario bafiando dichos capilares asi
ambos liquidos quedan separados por una membrana semipermeable. Este método consigue la
circulacién de agua y solutos entre la sangre, entre otros fines, disminuir los niveles en sangre de sustancias
toxicas cuando estdn en exceso, por ejemplo, el potasio y la urea.

Al ser el Instituto, un organismo que otorga seguridad social y que tiene por finalidad garantizar el derecho
a la salud, la asistencia médica, la proteccién de los medios de subsistencia y los servicios sociales
necesarios para el bienestar individual y colectivo, resulta de suma importancia la contratacién del “Servicio

de Hemodiglisis Subrogada”

De lo anterior, es importante mencionar que en el Hospital General de Zona 24 perteneciente al Organo de
Operacién Administrativa Desconcentrada Norte del Distrito Federal se atendieron en el mes de enero
2024 aproximadamente a 549 pacientes con necesidad de hemodialisis por insuficiencia Renal Crénica a
quienes se les proporciona un soporte de vida a través de este procedimiento.

Ante la falta de continuidad del servicio, los pacientes sufrirdn un deterioro clinico que amerite su atencion
hospitalaria urgente, con aumento en el ndmero de dias de incapacidad, incremento en la mortalidad, alza
en el nimero de quejas y deterioro en la imagen Institucional

Av. Institute Politécnico Macional 5421, Edificio 3 ler Biso, Col. Magdalena de las Salinzs, Alealdin
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. GOBIERNO DE | [= Organo de Operacidn Administrativa
¥ 2 ! @ Desconcentrada en el Distrito Federal Norté
] M E X I C 0 I IM$ Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas

Coordinacidn Auxiliar Operativa Administrativa

En espera de vernos favorecidos con la presente solicitud, tomando en cuenta los motivos y fundamentos
expuestos antelacién.

Sin otro particular, y agradeciendo de antemano su atencion, le envié un cordial saludo.
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Dra. Roxana Blanca Rivera Leahos
Encargada del-Despacho de(la Jefatura de
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Organc de Operacion Administrativa
Desconcentrada en el Distrito Federal Norte
Jefatura-de Servicios de Prestaciones Médicas
Coordinacién Auxiliar Operativa Admiinistrative

Oficio No, 36.51.99.2000/CACA-0065/2024 Ciudad de México, a 20 de febrero de 2024

CENTRO DE DIAGNOSTICO ANGELES, S.A, DE C.V.

Av. Ejército Nacional No516

Col. Polanco Referma C.P. 11550

Alcaldfa Miguel Hidalgo, Ciudad de México

Teléfono: 55-5277-2500

Correo electrénico: salvador.mucino@saludangeles.mx, yadira flores@saludangeles.mx;
miguel.basurto@saludangeles.mx y eduardo.rosales@saludangeles.mx

€. ARTURO MANUEL MENDEZ RESILLAS

Representante Legal

PRESENTE

En referencia al Oficio No. 0953 8461 2B10/CTSMI/000127 de fecha 07 de febrero del afio en curso, signado por
la encargada de la Coordinacién de Planeacion de Servicios Médicos de Apoyo en lo relative al Servicio
Médico de Hemodialisis Subregada a efecto de garantizar la continuidad del servicio al 15 de abril 2024.

Derivado de lo anterior y que en este OOAD es necesario la continuidad del servicio, solicito de su apoyo en
indicar a esta Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas, si su representado estd en posibilidad de celebrar
Convenio Madificatoric para la ampliacién en plazo y vigencia de los contratos que se enuncian a
continuacion:

4 S e S AT ey e Nt a7 i >
SE! 6040026 (HGZ 24) 01 enero zl 29 de febrero de 2024 458,825,600.00
SEIA23351604C027 [HGR 25) 01 enero al 28 de febrero de 2024 '$25,225,824.00
SEIA233516040029 {HGZ 29) 01 enero al 22 de febraro de 2024 %28,421,856.00

Porlo que de conformidad enlos articulos 52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientosy Servicios del Sector
Publico y 91 de su Reglarmnento, solicito a Usted nos informe mediante CARTA DE ACEPTACION, si estd en
posibilidad de atender esta peticion a la ampliacién de la vigencia, expresando endicha anuencia queestd en
condiciones de continuar prestando los servicios o de seguir suministrando los bienes en los términos
pactados en el contrato primigenio, sin modificar las caracteristicas técnicasy especificaciones de los servicios
o bienes acordados en el mismo y de ser aceptado le agradeceré su presencia en esta Jefatura de Servicios
de Prestaciones Médicas citada en Av. Instituto Politécnico Nacional No. 5421 Edificio 3, ler Piso, Col.
Magdalena de las Salinzs, Alcaldia Gustavo A. Madero, Ciudad de México, C.P. 07760 Tel. (55) 57 47 35 00, Ext
25194, dentro de las proximas 24 horas a partir de darse por recibido el presente, en el horario de 081003 16:00

horas, eri la Coordinacidn Auxiliar Opérativa Administrativa. — ™
“hag [\ CENTRC DE DIAGNDSTICO o,
Sin mas por el momento, aprovecho para enviar un cordial saludo. Hosphal fngeles  ANGELES/S.ADE cV. 7. b
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de Prestaciones Médicas QOAD D.F. Norte
Admiinistrador del Contrato

Envid por carrao electrénico: salvador. mucino@saiudangeles.mx
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Hospital Angeles

CENTRO DE DIAGNOSTICO

CENTRO DE DIAGNOSTICO ANGELES, S.A. DEC.V.

Ciudad de México, a 21 de febrero de 2024.

Dr. Alfredo Cabrera Rayo :
Médico Supervisor Lider adscrito a la Jefatura de Servicios s
De Prestaciones Médicas OOAD D.F. Norte !
Administrador del Contrato

PRESENTE

Arturo Manuel Méndez Resillas, en mi caracter de representante legal de la empresa CENTRO DE
DIAGNOSTICO ANGELES, S.A. DE C.V., facultad que me fue ctorgada mediante poder notarial
Numero 21,918 (Veintiun mil novecientos dieciocha) de fecha 21 de Agosto de 2007, ante la fe del
Licenciado Arturo Talavera Autrique, notario 122 del Distrito Federal, actualmente Ciudad de México,
que acompafio al presente con copia simple. Vengo a dar formal contestacion al escrito referenciado
con el numero de oficio Ref. 36.51.99.2000/CAOA-0065/2024 de fecha 20 de febrero de 2024,
aceptando celebrar &l Convenio Madificatorio para la ampliacién en plazo y vigencia del CONTRATO
SEIA233516040026, para el periodo del 01 de marzo al 15 de Abril de 2024, respetando los mismos
términos, precios y condiciones pactados en dicho instrumento legal, garantizando la continuacion
del SERVICIO MEDICO DE HEMODIALISIS SUBROGADA para los derechohabientes del Hospital
General de Zona 24,

Sin mas por el momento, me despido de usted enviandole un cordial saludo.

ATENTAMENTE

LIETARTURO MANUEL MENDEZ RESILLAS
REPRESENTANTE LEGAL
CENTRO DE DIAGNOSTICO ANGELES, S.A. DEC.V.

AV. EJERCITO NACIONAL No. 516 COL. POLANCO REFORMA C.P. 11550 ALCALDIA MIGUEL HIDALGO



POLIZA DE FIANZA

SDFI MEX@ FIANZA

Blvd. Adolfo Lépez Mateos No. 1941. Col. Los Alpes Ciudad de México, C.P. 01010. Tel. y Fax: 5480-2500 2876368
www.sofimex.mx Autorizada por el Gobierno Federal a través de la Comision Nacional de Seguros y Fianzas para
otorgar seguros de caucion y fianzas a titulo oneroso R.F.C. ASG- 950531-1D1 MOVIMIENTO
MODIFICACION
LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION DOCUMENTO
CDMX, A 26 DE FEBRERO DE 2024 3823382
MONTO DEL MOVIMIENTO MONTO TOTAL DE LA FIANZA MONEDA OFICINA AGENTE
$5,166,000.00 $5,166,000.00 PESOS 16 1341
RAMO SUBRAMO
ADMINISTRATIVAS PROVEEDURIA

SOFIMEX, INSTITUCION DE GARANTIAS, S.A. En Ejercicio de la autorizacién que le otorgé el Gobierno Federal por conducto de la Comisién Nacional de Seguros y Fianzas en los
términos de los articulos 11 y 36 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas se Constituye fiadora hasta por la suma de:

$5,166,000.00 (***CINCO MILLONES CIENTO SESENTA Y SEIS MIL PESOS 00/100 M.N.***)

ANTE: INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

PARA GARANTIZAR POR PARTE DE: CENTRO DE DIAGNOSTICO ANGELES, S.A. DE C.V., LAS RESPONSABILIDADES QUE PUDIERAN DERIVARSE
DE LA FIANZA NUMERO 2876368 CONCEDIDA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO Y/O
PEDIDO NUMERO 050GYR016T02724-001-00 Y QUE ESTA AFIANZADORA TIENE POR REPRODUCIDA.

POR MEDIO DEL PRESENTE ENDOSO HACEMOS LA SIGUIENTE MENCION:

QUEDA DIFERIDO EL PERIODO DE EJECUCION DE LOS TRABAJOS Y/O SERVICIOS, QUEDANDO LA NUEVA FECHA DE TERMINACION DE LOS
TRABAJOS Y/O SERVICIOS EL DIA 15 DE ABRIL DE 2024.

DICHA MODIFICACION SE HACE CONFORME AL CONVENIO MODIFICATORIO NUMERO 1, EMITIDO POR INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO
SOCIAL A NUESTRO FIADO EL DIA 26 DE FEBRERO DE 2024.

CON EXCEPCION DE LA(S) MODIFICACION(ES) QUE ESTA POLIZA CONTIENE, SUBSISTEN LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA
FIANZA ORIGINAL.

ESTA POLIZA ES CONJUNTA, SOLIDARIA E INSEPARABLE DE LA OTORGADA ORIGINALMENTE.=FIN DE TEXTO=

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA MORAL IDENTIFICABLE, TALES COMO
(CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO DIGITAL POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA

DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD [
FIRMA  |cON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 108, 113 FRACCION | Y 118 DE LFTAIP

L /)

SELLO DIGITAL

4 LINEA DE VALIDACION 0602876368FBSHKM \ 1
Zsta poliza se otorga en términos de las Normas Reguladoras establecidas al reverso de este documento, autorizadas por la Comisidn Nacional de Seguros y Fianzas, consullables también en www.sofimex.mx
Esta fianza se puede validar en los leléfonos 54802559, 54802506 o en www.amig.org.mx con |a linea de validacion: 0B0ZB76368FBBHKM
‘En cumplimiento a Io dispuesto en los articulos 209 y 210, de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, la documentacion contractual v la nota lécnica respectiva, quedaron registradas anle |a Comision Nacional

e Sequros y Fianzas, a partir de los dias 08 DE ENERO DE 2021, 07 DE ENERO DE 2021 y 4 DE JULIO DE 2020, con ios ndmeros: CNSF-S0805-0197-2020, CNSF-50805-0195-2020, CNSF-50805-0194-2020,
nnnnn ARAr AAnn ARAn AAMEE SABAE A400 9000 CAEE SAAAE NINEININ CRICE.CARNE.NINA_ININ CANSE.SAARNR.NATNLININ CMEF.QNRNENIARININ SC_SNANA_NYARINTIN "



SOFIMEX.

NORMAS REGULADORAS PARA POLIZAS DE FIANZA

AUTORIZADAS POR LA COMISION NACIONAL
DE SEGUROS Y FIANZAS.

1.- Los términos de esla poliza deben ser claros y precisos, haciéndose constar con
exactitud la cuantia de la fianza, el nombre completo DEL (DE) LOS BENEFICIARIO (S)
y el DEL (DE LOS) FIADO (S); la obligacién principal afianzada y la de SOFIMEX con sus
propias estipulaciones. Articulo 166 de la Ley de Instiluciones de Seguros y de Fianzas
(L.I.S.F.). Las primas derivadas de la expedicién de fianzas en moneda extranjera, se
cubrirda a SOFIMEX en la misma moneda de expedicion de la pdliza. El pago de
comisiones y otros cargos relacionados con la expedicidn de fianzas a agentes
autorizados, se cubrira por el equivalentie en moneda nacional al lipo de cambio gue rija
en el momento en gue se cubran las primas, sin perjuicio de que la pare que
corresponda a enlidades o agentes extranjeras, se realice en moneda extranjera.

2.- El original de la pdliza y sus documentos relacionadas, tales como aumento o
disminucion de la cuantia de la fianza, las prorrogas de su vigencia o cualquier otra
modificacién debera (n), conservarlos EL (LOS) BENEFICIARIO (S) y deberd (n)
presentarlos para el ejercicio de sus derechos ante las autoridades competentes. En
caso de pérdida o extravio El (LOS) BENEFICIARIO (S) podran exigir a SOFIMEX que [e
proporcionen a su costa duplicado de la poliza. La devolucion de la pdliza a SOFIMEX es
presuncion legal de extincion de la fianza y de [a liberacion de las obligaciones en ellas
contraidas, salvo prueba en contrario. Articulo 166 de la L.1.S.F.

3.- Los derechos y las obligaciones derivadas de esta fianza se reputan actos de
comercio para todos [os que en ella Intervengan, sea como BENEFICIARIO (S), FIADO
(S), SOLICITANTE (S}, CONTRAFIADOR (ES), OBLIGADO (S) SOLIDARIO (S) a
favor de SOFIMEX, con excepcion de la garantia hipotecaria que por la fianza hayan
otorgado, y estaran regidas por la Ley de Instituciones de Seguros y de Flanzas y en lo
que no provea por la legislacion mercantil y por el Cédigo Civil Federal (C.C.F.). Articulos
32y183delalL.lSF.

4.- SOFIMEX se considera de acreditada solvencia por las fianzas gue expida. Articulo
16 de la L.1.S.F.

5.- La fianza contenida en esta poliza es nula si garantiza el pago de titulos de crédito o
prestamos en dinero, con excepcicn de las aulorizadas y emitidas en términos del Titulo
18, Capitulo 19.1, disposiciones, 19.1.6, 19.1.7. y 19.1.8.. de la Circular Unica de
Seguros y Fianzas, publicada en el Diario Oficial de la Federacién el 19 de Diciembre de
2014, que a continuacion se transcriben:

"19.1.6 En ningun caso podran expedirse fianzas de crédilo, si no se comprueba ante la
Institucién que se cuenta con polizas de segurcs sobre los bienes materia del contrato
que origine la expedicion de la fianza de crédilo respectiva, expedidas a favor de la
Institucion. Cuando el fiado sea persona fisica debera contar, adicionalmente, con un
sequro de vida a favor de la Institucién, gue cubra cuando menos el saldo insoluto del
crédito. Mo se requerira contar con el seguro de vida a que se refiere el parrafo anterior,
cuando el fiado tenga 65 afios de edad o mas, y éste otorgue garantias suficientes que
apoyen la recuperacion.

19.1.7. En el caso de que los fiados ya cuenten con los seguros a que se refiere la
Disposicién 19.1.6, deberan obtener de la Institucion de Seguros respectiva el endoso
preferente a favor de la Institucion que otorgue la fianza.

19.1.8. Las Instituciones deberan autorizar el pago de las sumas aseguradas convenidas
en los contratos de seguro a gque hacen referencia las Disposiciones 19.1.6 y 19,17,
segun corresponda, a favor del fiado o sus beneficiarios, siempre y cuando no exista
incumplimiento de éste respecto a las obligaciones afianzadas, y sin que se incumpla lo
previslo en este Capltulo. ©

6.- SOFIMEX esta excluida de los beneficios de orden y excusidn a los que se refieren
los Arts. 2814 y 2815 del C.C.F. La fianza no se extinguira aun cuando el acreedor no
requiera judicialmente AL (LOS) DEUDOR (ES), FIADO (S) el cumplimiento de la
obligacién afianzada o dejare de promover sin causa justificada en el juicio promovido en
su contra. Articulo 178 de la L.L.5.F.

7.- La obligacion de SOFIMEX contraida en esla poliza se exlinguira si EL (LOS)
ACREEDOR (ES) BENEFICIARIO (S), concede (n) AL (LOS) FIADO (8)

prérroga o espera sin consentimiento por escrito de SOFIMEX. Articulo 179 de la L.L.S F.

8.- La novacion de Ia obligacion principal afianzada extinguira la fianza si SOFIMEX no
da su consenfimiento para esa novacion, y para garantizar con la misma fianza la
obligacion novatoria. Articulo 2220 del C.C.F.

9.- La quita o pago parcial de Ia cbligacion principal afianzada reduce la fianza en la
misma proporcion y la extingue si por esas causas dicha obligacion principal Ia fiada
queda sujeta a nuevos gravamenes o condiciones. Articulo 2847 del C.C.F.

10.- Las Acciones del (los) BENEFICIARIO (S) de la fianza en contra de SOFIMEX
prescriben en fres afios contades a partic del dia en que se haya hecho exigible su
obligacion. Articulo 175 de la L.LS.F.

11.- Cuando la fianza sea a favor de particular {es) podrd (n) reclamar su pago
directamente ante SOFIMEX. En caso de gque esta no le dé contestacion denlro del
término legal o que exista inconformidad respecto de la resclucion emitida por la misma,
el reclamante podrd hacer valer sus derechos ante la Comision Nacional para la
Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros o ante los tribunales
Federales o Comunes. Ariculo 279 y 280 de la L.1.S.F., Asimismo el usuario podra
presentar la reclamacion ante la unidad especializada de esta INSTITUCION, conforme
ala Ley de Proteccion y Defensa al Usuario de Servicios Financieros.

FIANZA: 2876368

LINEA DE VALIDACION:  0602876368FBBHKM

12.- Si la fianza garantiza obligaciones fiscales a favor de |la Federaciton a cargo de
terceros su procedimiento de cobro estara regido por el Articulo 143 del Codigo Fiscal de
la Federacion.

13.- Si la fianza se otorga a favor de |a Hacienda Publica ya sea de la Federacion del
Distrito Federal, de los Estados o de los Municipios su procedimiento de cobro se hara
conforme al Articulo 282 de la L.1.5.F.

14.- Cuando EL BENEFICIARIO tuviere que formular reclamacion, debera de presentarla
en el domicilic de las oficinas o Sucursales de SOFIMEX, INSTITUCION DE
GARANTIAS, S.,A. en original y con firma autégrafa del beneficiario o su Representante
legal, debiendo contener como minimo los siguientes requisitos:

a) Fecha de Reclamacion;

b) Numero de Pdliza de Fianza relacionado con la reclamacion recibida;

¢) Fecha de Expedicién de la Fianza; .

d) Monto de la Fianza;

e) Nombre o denominacién del Fiado;

f) Nombre o denominacion del beneficiario, y en su caso, de su Representante legal
acreditado;

g) Domicilio del Beneficiario para oir y recibir notificaciones

h) Descripcion de la obligacién garantizada;

i) Referencia del Contrato Fuente (Fechas, Namero de Conlrato, etc.);

i) Descripcign del incumplimiento de la obligacidn garantizada gue motiva la
presentacion de la reclamacion, acompanando la documentacion gue sirva como
soporte para comprobar lo declarado, y el

k) Importe originalmente reclamado como suerte principal,

15.- SOFIMEX podra constituirse en parte y gozaré de todos los derechos inherentes a
ese caracter en los negocios de cualquier indole y en los procesos, juicios u otros
procedimientos judiciales en los cuales haya otorgado esta fianza en todo lo que se
relacione a las responsabilidades que dé gsla derive asi como en los procesos gue se
sigan al fiado por las responsabilidades que haya garantizado. A peticion de parte,
SOFIMEX sera llamada a dicho proceso o juicio para que esle a sus resultas. Articulo
287 dela LLS.F,

16.- Las oficinas y las autoridades dependientes de la Federacion, del Distrito Federal, de
los Estados y de los Municipios estan obligados a proporcionar a SOFIMEX |os datos que
les saliciten relalivos a antecedentes personales y econdmicos de quienes le hayan
solicitado la fianza y de informare scbre la situacidn del asunto, sea judicial
administralivo o de otra naturaleza, para el que se haya otorgado, y de acordar, denltro de
los 30 dias naturales siguientes, la solicitud de cancelacion de la fianza. En caso de que
las autoridades no resuelvan estas solicitudes dentro del plazo mencionado, se
entenderan resueltas en sentido negativo al salicilante. Articulo 293 de la L.L.S.F,

17.- Las autoridades, federales estalales, o locales, estan obligadas a admilir las fianzas
de las instituciones aulorizadas por el Gobiemo Federal para expedirlas; aceptar su
solvencia econémica sin calificar ni exigir 1a canslitucitn de depdsito, ni otorgamiento de
fianza, ni comprobacién de que sea propietaria de inmuebles, ni de su existencia juridica,
y serd suficiente para que las acepten que la poliza este firmada por las personas
autorizadas por el Consejo de Administracion de SOFIMEX cuya firma esté registrada
ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas. Articulo 18 y 165 de la L.I.S.F.

18.- Las autoridades mencionadas en el punto anterior no podran fijar mayor importe a
las fianzas que otorguen las instituciones de fianzas autorizadas por el Gobiemo Federal
que el que sefalen para depositos en dinero u otras formas de garantia. Articulo 18 de la
LIS F.

19.- El pago de la fianza subroga a SOFIMEX por Ministerio de Ley en todos los
derechos, acciones y privilegios del (de los) acreedor (es) a quien (es) se le

(s) haya pagado, derivados de la obligacion afianzada. La obligacion fiadora se extinguird
si por causas imputables al (los) acreedor (es) SOFIMEX no puede subrogarse en estos
derechos, acciones y privilegios en contra de su (s) DEUDOR (ES) FIADO (S). Articulo
177 dela LISF. 2830y 2845 C.C.F.

20.- Si SOFIMEX tuviere que pagar la cantidad reclamada derivada de la presente fianza
LA (EL) SOLICITANTE y LA (S) (EL) (LOS) OBLIGADA (O) (S)

SOLIDARIO (S) contraen la obligacion de reintegrade el importe cubierto
inmedialamente que se les requiera y a pagarle intereses moratorios desde la fecha en
que SOFIMEX les haya nolificade el pago de la fianza hasta que le reintegren el importe
reclamado de acuerdo a la lasa pactada. El pago de reclamaciones gue realice
SOFIMEX en el extranjero, se efectuara por conducto de las instituciones de crédilo
mexicanas o filiales de éstas a través de sus oficinas del exterior, en la moneda que se
haya establecido en la pdliza.

21.- Si la Institucién de Fianzas no cumple con las obligaciones asumidas en ‘Ia poliza al
hacerse exigibles, estara obligada, aun cuando la reclamacion sea extrajudicial, a cubrir
su obligacion de acuerdo a lo dispuesto por el Articulo 283 de la LLS.F.

22- Para conocer y resolver de las controversias derivadas de ésta poliza de fianza se
compelentes las autoridades mexicana, en los lérminos de la Ley de Instituciones
Seguros y de Fianzas, de la Ley de Proteccion y Defensa al Usuario de Servicigs
Financieros y otras disposiciones legales aplicables, sin perjuicio de que en los casogAde
flanzas en que &l cumplimiento de la obligacion garantizada surta sus efectos fuefa dé
territorio nacional, se apliquen las normas correspondientes y los usos y costumbres
internacionales.

“En cumplimiento a lo dispuesto en los articulos 209 y 210, de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, la documentacion contractual y la nota técnica respectiva, qluedarorl
registradas ante la Comisian Nacional de Seguros y Fianzas, a partir de los dfas 08 DE ENERO DE 2021, 07 DE ENERO DE 2021 y 4 DE JULIO DE 2020, con los numeros:
CNSF-S0805-0197-2020, CNSF-S0805-0195-2020, CNSF-S0805-0194-2020, CNSF-50805-0193-2020, CNSF-S0805-0188-2020, CNSF-50805-0205-2020, CNSF-50805-0204-2020,

CNSF-S0805-0203-2020, CNSF-50805-0198-2020, CNSF-50805-0186-2020.




