Direccion General

GOBIERNO DE =g freccic eral
; : Direccién Aministrativa

M E X I C 0 { .Y Departamento de Abastecimiento
IMSS Oficina de Adguisicicnes

CONTRATO SEIA22EID4250006
ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE TRATADOS
No. AA-050GYRO20-E341-2021

1‘

Contrato abierto PARA LA CONTRATACION DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE PARA EL PERIODO
DEL 01 DE ENERO AL 31 DE MARZO DEL 2022, que ceiebran por una parte el INSTITUTO MEXICANC DEL SEGURO SOCIAL,
que en o sucesivo se denominara “EL INSTITUTO", representado en este acto por el DR. HUGO RICARDO HERNANDEZ
GARCIA, en su caracter de Direclor de {a Unidad Meédica Alta Especialidad Hospital de Especialidades del Centro Médico
Nacional de Occidente; y por la olra la empresa INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, SA. DE CV,, en lo subsecuente “EL
PROVEEDOR", representada por la C. LETICIA OSCOS ALVAREZ, en su caracter de Representanie Legal, al tenor de las
siguientes declaraciones y cladusulas:

DECLARACIONES
l. "EL INSTITUTO", declara que:

1. Es un Organismo Pubfico descentralizado de la Administracion Pablice Federal con personalidad juridica y patrimonio
propio, que tiene a su cargo la organizacidon y administracion del Seguro Social, como un servicio publico de caracter
nacional, en términos de los articuios 4 ¥ 5, de la Ley del Seguro Social.

|2, Esta facultado para realizar teda clase de actos juridicos en términos de la legislacion vigente, para la consecucion de los
fines para los gque fue creado, de conformidad con el articulo 251, fracciones Wy V de la Ley del Seguro Social.

|3, El ciudadano DR. HUGO RICARDC HERNANDEZ GARCIA, en su caracter de Apoderado y Representante Legal de la
Unidad Médica de Alia Especialidad, Hospital de Especialidades, Centro Medico Nacional de Occidente, se encuentra
facultado para suscribir e presente Instrumento Juridico en representacién de "EL INSTITUTO™, de acuerdo al Poder
General que se conticne en la Escritura Pablica ndmero 82,297, de fecha 26 de Febrero del 2016 otorgada ante la Fe def
Notario Publico nimero 07, LIC. BENITO IVAN GUERRA SILLA, de |z Ciudad de México,

l.4, Para el cumptimiento de sus funciones y la realizacion de sus actividades, requiere la PARA LA CONTRATACION DEL
SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE PARA EL PERIODQ DEL 01 DE ENERO AL 31 DE MARZO DEL 2022.

5. Para cubrir fas ercgaciones que se deriven del presente contrato, cuenta con recursos disponibles suficientes no
comprometidos de acuerdo con el Certificado de Disponibilidad Presupuestal No. 0000004516-2022 en la partida
presupuestal NUmero 42060425 emitido ef dia 03 de Diclembre del 2021, autorizado por el MTRO. LUIS MEDINA
MALDONADO, Director Administrativo. De la Unidad Médica Alta Especialidad Hospital de Especialidades del Centro
Meédico Nacional de Occidente, misrmo que se agrega &l presente instrurento juridice como Anexo 2 (dos).

1.6. £i DR. RAFAEL MAGARA DUARTE, DIRECTOR DE BANCO DE SANGRE de la Unidad Médica Alta Especialidad Hospital de
Especialidades del Centro Médico Nacionai de Occidente, de *EL INSTITUTO", interviene comao Administrador de este
instrumento juridico, responsable de dar seguimiento y verificar el cumplimiente de los derechos y obligaciones
establecidos en el presente contrato, de conforridad con lo dispuesto en el pentitimo parrafo del articuio B4, det
Regiamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos vy Servicios del Sector Publico, asi cormao del numeral 53.15, de
las Pcliticas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios, asi como el ING. ALVARC
VERDUZCO CORREA, Jefe de |a Divisién de Ingenieria Biomédica de esta UMAE, en calidad de Responsable de Reportar
Incumplimientos en los que incurra el proveedor.

L7. El DR. CARLOS ANTONIO ACOSTA RAMIREZ, Director Medico de la Unidad Meédica Alta Especialidad Hospital de
Especialidades del Centro Médico Nacicnal de Occidente, de "ELINSTITUTO", interviene en la firma del presente
instrumento juridico, como Area Requlrente, en el procedimiente del cual se deriva este contrato, de conformidad con
lo dispueste en el articulo 2, fraccian I, del Reglamento de Ia Ley de Adqguisiciones, Arrendamientos v Servicios del
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"Con fundamento en el Articulo 113 Fraccion Il de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, se testan los datos correspondientes

a: REGISTRO PATRONAL Y REGISTRO INFONAVIT. Lo anterior por corresponder de datos de una persona moral, identificada o identificable,

gue de proporcionarse se afectaria la esfera juridica de la misma".
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Sector Pdblico, numerales 4.24., de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios.

1.8. El DR. RAFAEL MAGARNA DUARTE, DIRECTOR DE BANCO DE SANGRE, de la Unidad Médica Alta Especialidad Hospital de
Especialidades del Centro Médico Nacicnal de Occidente, de "ELINSTITUTO", interviene en la firma del presente
instrumento juridico, como Area Técnica, en el procedimiento del cual se deriva este contrato, de conformidad con lo
dispuesto en el articule 2, fraccion HI, del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, numerales 4.25, de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios.

£9. El presente contrato fue adjudicado a "EL PROVEEDOR" mediante el procedimiento de ADJUDICACION DIRECTA
INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE TRATADOS No. AA-O50CGYR0O20-E341-2021, con fundamento en lo dispuesto
por los articulos 134, de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, y de conformidad con los articulos 26
fraccion HI, 26 Bis, fraccion [, 28 fraccién [, 40, 41 Fraccion V y 47, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico y su Reglamento.

130, Cen fecha 30 de Diciembre del 2021, la convocante; La Unidad Médica de Alta Especialidad Hospital de Fspecialidades
CM.N.O, a trevés del Departamento de Abastecimiento, emitié el fallo del procedimiento de contratacion mencionado
en la declaracion gue antecede.

L1 De condormidad can lo previsto en el articulo 81, fraccion IV, del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, en caso de discrepancia entre el contenido de la Convocatoria v el presente instrumento
juridico, prevalecerd lo establecido en la Convocatoria.

[12. Seflala como domicilio para todos los efectos de este acto juridico el ubicado en Belisaric Dominguez No. 1,000 Col.
Independencia, Sector Libertad, Codigo Postal 44340, en la Ciudad de Guadalajara, Jalisco.

L “EL PROVEEDOR" declara que:

I~ Es una persona moeral constituida de conformidad con las leyes de los Estados Unidos Mexicanos, segln consta en la
Escritura Publica Nimero 1,227, de fecha 29 de Noviembre de 1979, pasada ante la Fe del LIC, FERNANDO TREVINO
LOZANO, Notario PUblico Ndmero 55, de la Ciudad de MONTERREY, NUEVO LEON; e inscrita en el Registro Publice de la
Propiedad y Comercio, bajo el folio mercantil nGmere No.45, Fol. 231, Vol, 232, Libro nimero 3 segundo auxiliar con fecha
del 23 de enero de 1980..

.2~ Se encuentra representada para la celebracion de este Contrato en calidad de Representante Legal, por ef LETICIA
OS5COS ALVAREZ, quien acredita su perscnalidad en términos de la Escritura Publica NUmero 27349, de fecha 18 DE
MAYO DE 2018, pasada ante la Fe del LIC, JOSE TRINIDAD FRANCO SALINAS NOTARIO SUPLENTE DEL TITULAR NUMEOR
97, LIC. JOSE LUIS TREVINO MANRIQUE, Notario Publico Niimero 97, de la Ciudad de MONTERREY, NUEVO LECN., v
manifiesta bajo protesta de decir verdad, que las facultades que le fueron conferidas no le han sido revocadas,
rmodificadas ni restringidas en forma alguna hasta la fecha de suscripciéon de este Contrato.

13- De acuerdo con sus estatutos, su cbjeto social consiste entre otras actividades, en: Asesorfa y servicio 1écnico en equipos
de laboratorio de diagndéstico clinico, industrial, electroméiico Bioinvestigacién y Educacional.

4. LaSH.C.P. leotorgo el Registre Federal de Contribuyentes: |EF-791129-1F4.

{L5. Cuenta con el registro patronal:_
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a: REGISTRO PATRONAL Y REGISTRO INFONAVIT. Lo anterior por corresponder de datos de una persona moral, identificada o identificable,

que de proporcionarse se afectaria la esfera juridica de la misma".
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Cuenta con registro ante el INFONAVIT_

6. Manifiesta bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en ios supuestos de los articulos 50 y 60, de la Ley de
Adquisicianes, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico.

7. Cuenta con el documento correspendiente, vigente, expedido por ef Servicio de Administracion Tributaria (SAT), relativo
a la opinion del cumplimiento de sus obligaciones fiscales, conforme a la Regla 2.1.31 de {a Resolucidn Miscelanea Fiscal
para el presente gjercicio fiscal 2022, de conformidad con el articulo 32 D, del Cédigo Fiscal de la Federacian, del cuat
presenta copia a "EL INSTITUTO", para efectos de la suscripcion del presente contrato. -

H.8. Manifiesta bajo protesta de decir verdad, que dispone de la organizacion, experiencia, elementos técnicos, humanos y
econdmicos necesarios, asi como con la capacidad suficiente para satisfacer de manera eficiente vy adecuada las
necesidades de "EL INSTITUTO"

I18. Cenforme a lo previsto en los articulos 57 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 107
de su Reglamento, “EL PROVEEDOR" en caso de auditorias, visitas o inspecciones que practique la Secretaria de la
Funcién Publica y el Organo Interno de Control en “EL INSTITUTO", debera proporcionar la informaciéon que en su
momento se le requiera, relativa al presente contrato. -

flI0. Manifiesta que sus trabajadores se encuentran inscritos en el régimen obligatorio del Seguro Social, y se encuentra al
corriente en el pago de las cuotas obrero patronales a que haya lugar, conforme a lo dispuesto en la Ley del Seguro
Social. Para tal efecto, exhibe en este acto las constancias correspondientes, debidamente emitidas por "EL INSTITUTO",
las cuales se agregan al presente instrumento juridico como Anexo 4 {cuatro} "Opinién del Cumplimiento de
Obligaciones en materia de Seguridad Soclal".

WM. Manifiesta gue sus trabajadores se encuentran inscritos en el régimen obligatorio del Instituto del Fondo Nacionai de la
Vivienda para los Trabajadores, y se encuentra al corriente en materia de aportaciones patronales y entero de
descuentos a gque haya lugar, conforme a lo dispuesto en la Ley Institute del Fondo Nacional de la Vivienda para los
Trabajadores. Para tal efecto, exhibe en este acto las constancias correspondientes, debidamente emitidas por
“INFONAVIT, las cuales se agregan al presente instrumento juridico como Anexe 5 (Cineo) “Constancia de
Cumplimiento ante el INFONAVIT".

[112. Manifiesta gue en caso de incumplimiento en sus obligaciones en materia de seguridad social, solicita se apliquen los
recursos derivados del contrato contra fos adeudos que, en su caso, tuviera a favor de “EL INSTITUTO",

[113. Sefala come domicilio para todos los efectos de este acto juridico, el ubicado en: Calle Frida Kahie No.195 Interior Torre
Vértice Piso-7 Suite-708, Colonia del Valle Oriente, C.P. 66260, Municipio de San Pedro Garcis, Nuevo Leon..

Hechas las declaraciones anteriores, las partes convienen en otorgar el presente contrato, de conformidad con as siguientes:
CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO DEL CONTRATO.- “EL. INSTITUTO" requiere contratar de “EL PROVEEDOR", y éste se obliga a la PARA LA

CONTRATACION DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE PARA EL PERIODO DEL 01 DE ENERO AL 31 DE

MARZO DEL 2022, cuyas caracteristicas y especificaciones se describen en el ANEXO 1 "Propuesta Fcondmica y Tabla de
Adjudicacion”.
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SEGUNDA - Importe del Contrato.- “EL INSTITUTO" cuenta con un presupuesto minimoe como compromise de pago por la
prestacion del servicio, objetc del presente contrato, por un importe de $4,528756.48 (CUATRC MILLONES QUINIENTOS
VEINTICCHO MIL SETECIENTOS CINCUENTA Y SEIS PESOS 48100 M.N.), mas (LV.A), y un presupuesto maximo susceptible de
ser ejercido por la cantidad de $11,312,593.31 (ONCE MILLONES TRESCIENTOS DOCE MIL QUINIENTOS NOVENTA Y TRES
PESOS 31100 MN)), mas (LV.A), de conformidad con los precios unitarios de la partida que se relacionan en el anexo ndmero 1

{uno}.

Las partes convienen que el presente contrato se celebra bajo la modalidad de precios fijos, por lo que el monto de los
mismos no cambciara durante la vigencia del mismo.

TERCERA.- FORMA DE PAGO.- "EL INSTITUTO" reaiizara el page de la PARA LA CONTRATACION DEL SERVICIO MEDICO
INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE PARA EL PERIODO DEL 01 DE ENERC AL 31 BE MARZO DEL 2022, de acuerdo al reporte
mensual de pruebas efectivas realizadas {ANEXO T21 (T VEINTIUNO]} y al reporte mensual de belsas de sangre utilizadas
(ANEXO T22 (T VEINTIDGS) en el mes inmediate anterior que serd cotejado, conciliado y aprobado mediante la firma del jefe
o encargado de departamento del banco de sangre y servicios de transfusion a més tardar el Gitimo dia habil del mes vy
tambieén estar firmado por el administrador médico de dreas comunes vy el director médico de la unidad médica asi como
por el representante legal del proveedor.

Los pagos se efectuaran en pesos mexicanos, a lfos 20 (veinte} dias naturales posteriores a la entrega por parte del proveedor
ante las areas de contabilidad, de los siguientes documenitos:

1.- Criginal v copia de ta representacién impresa de la factura electronica que relna los requisitos fiscales respectivos, en la
que se indigue el servicio prestado, reporte mensual de pruebas elaborado por el proveedor, debidamente conciliado por la
unidad médica, numerc de proveedor, ndmero de contrato, ndmerc de fianza y denceminacion social de |z aflanzadora y ia
opinién de cumplimiento en materia de seguridad social vigente y positiva, misma que debera ser entregada en el
departamenle de finanzas de la unidad meéedica.

UMAE i DIRECCION | HORARIO |
UNIDAD MEDICA ALTA ESPECIALIDAD | BELISARIO DOMINGUEZ NC.3,000, COL. 8:00 A13.00 HRS.
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES INDEPENDENCIA, C.P. 44340,
CMNO. GUADALAJARA JALISCO, PISO 1.

2~ En caso de gue el proveedor presente su factura con errores o deficiencias, el plazo de page se ajustard en términos del
articulo 90 de! reglamento de la ley de adguisicicnes arrendamientos y servicios del sector publico.

3.- El proveedor podrd optar porque el instituto efectie ef pago de} servicio prestado, a través del esquema eiectronico
interbancaric que tiene en operacion, con las instituciones bancarias siguientes. Banamex, sa, BBVA, Bancomer, sa,
Ranorte, sa. y SCOTIABANK INVERLAT, s.a, para tal efecto deberd presentar en el departamentoe de finanzas de la unidad
médica, peticidon escrita indicando: razon social, domicilio fiscal, nimero telefénico y fax, nombre completo del apoderado
legal con facultades de cobro y su firma, numero de cuenta de cheques (ndmere de clave bancaria estandarizada), banco,
sucurszl y plaza, asi como, numero del proveedor asignado por el instituto.

En caso de que el proveedor solicite e 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 aplicacion se llevara
a cabe al dia habil siguiente, de acuerdo con el mecanisme establecido por el centro de compensacion bancaria, cecoban.
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Anexo a la sclicitud de pago electrénico {intrabancaric e interbancario) el proveedor debera presentar original y copia de la
céduia del registro federal de contribuyentes, poder notarial e identificacién oficial, los originales se soficitan unicamente
para cotejar los datos v les serdn devueitos en el mismoe acte a el proveedor.

El proveedor cumplird con fa inscripcion de sus frabajadores en el régimen obligatorio del seguro secial asi como &l pago de
las cuotas obrero patronales a gue haya lugar, conforme a lo dispuesto en la ley del seguro social "EL INSTITUTO" podra
verificar en cualquier momente el curmplimiento de dicha obligacion.

El proveedor podra solicitar al instiluto, a través det departamento de finanzas de la unidad médica, per escrito y previo ai
cobro de cualquier factura, gue de conformidad con o dispuesto en el articulo 40 b, uitima parrafo, de la ley del seguro
social, en el supuesto de que durante la vigencia del presenie contrate, se generen cuentas por liquidar a su cargo, liquidas y
exigibles a favor del instituto, le sean aplicados como descuentos en os recursos que le corresponda percibir con motivo del
presente instrumento juridice, contira los adeudos que, en su caso, tuviera por concepio de cuotas obrero patronales.

El proveedor que celebre contratos de cesitén de dereches de cobro, deberd notificarlo por escrito al institute, con un minima
de 5 [cinco} dias naturales anteriores a la fecha de pago programada, entregando invariablernente una copia de los contra-
recibos cuyo importe se cede, ademas de los documentos sustantivos de dicha cesion, el misme procedimiento aplicara en
¢l caso de gue el proveedor celebre contrato de cesion de derechos de cobro a través de facteraje financiero conforme al
programa de cadenas productivas de nacicnal financiera, s. n. ¢, institucion de banca de desarrolio.

El pago de la prestacion del servicio, quedara condicionado proporcionalmente a! pago que el provesdor deba efectuar por
concepte de penas convencionales por atraso.

CUARTA- PLAZO, LUGAR Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DE PARA LA CONTRATACION DEL SERVICIO MEDICO
INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE PARA EL. PERIODO DEL Q1 DE ENERO AL 31 DE MARZO DEL 2022-- El licitante adjudicado
ganador se obliga a iniciar el servicio adjudicado en el servicio de bance de sangre el dia 01 de Enero de 2022

Los equipos, reactivos y consumibles deberan entregarse en el departamento del banco de sangre y servicios de transfusion
de ias unidad medicas segin el directoric.

El responsable de la recepcidn de los equipos, reactivos y consumibles es el jefe o encargadoe de departamento del banco de
sangre y servicios de transfusion de cada unidad médica o {a persona que desighe el instituto en su ausencia.

El licitante adjudicado procederd a realizar las adecuaciones det area, entregard, instalard y pendrd a punto los equipos
medicos e informdticos, entregara la primera dotacion de los bienes de consumo, proporcicnara la capacitacion e.inscribira
a los laboratorios de las unidades médicas a un programa de control de calidad externc {CCE) dentro de un plazo no mayor
a 30 dias naturales contados a partir de la emisién y notificacién del falio.

£l licitante adjudicado se obliga a iniciar la prestacién del servicic de |z ¢ las partidas adjudicadas tomando en cuenta en su
totalidad lo descrito en el ANEXO TI (T UNO), ANEXQO T4 (T CUATRO) Y ANEXQ T5 (T CINCQ) a partir del siguiente dia natural
de la emision del fallo.

Tendrad un plazo no mayor a 30 dfas naturales a partir de la emisién del fallo para entregar e instalar los equipos, reactivos,
bienes de consumo, controles y calibradores asi como ponerios a marcha dentro de las instalaciones referenciadas en ei
ANEXO T1 {T UNO), ANEXO T4 (T CUATRO} Y ANEXO T5 {T CINCO).
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Dentro de este plazo debera: {i) reafizar fas adecuaciones para la instalacién presentada en su propuesta técnica junto con
los equipes y accesorios, (il) capacitar al personal en el use de los equipos y sisterna de infermacién y periféricos segun su
programa de capacilacién y adiestramiento presentado en la propuesta técnica, (i) entregar el programa de
mantenimiento preventivo, (iv) entregar los manuales de operacidn de los equipos, en idioma espafiol o con traduccion
respecliva al espafiol, (v] gestionar la asignacion de un nodo de red con ip fija para el servidor, (vi) inscribir a los bancos de
sangre que e sean adjudicados a un programa de control de calidad externo [segun aplique por las partidas que le sean |
adjudicadas), por cada sub-paquete adjudicado v entregar evidencia al jefe o responsable del banco de sangre, {vii) realizar ‘
reunidn (es) informativa (s) con el jefe o responsable del banco de sangre para explicar los lineamientos y alcances de su
servicic, (i) entregar al jefe del bance de sangre, puesto de sangrado y servicios de transfusion de cada unidad, la
propuesta de bances de sangre alternes registrados v autorizados por la secretaria de salud con guienes procesard las
muestras bioldgicas en caso de alguna contingencia.

£l proveedor deberé contar en su empresa con un inventario de seguridad de bienes, correspondiente a 30 {treinta) dias de
consumo maximao, a fin de atender cualguier eventuaiidad que se presente en ef banco de sangre,

Por necesidades dei instituto v sin obligacion adicional para éste y previo acuerdo de |as partes, se podra modificar el iugar
en donde se instalen los equipos y la entrega de reactiveos y consumibles. Dicha modificacion debe de ser necesariamente en
una unidad dentro de la misma region que se le haya adjudicado al proveedor.

£n el presente procedimiento solc podran participar licitantes de nacionalidad mexicana y extranjeros de paises con los que
México liene tratados de libre comercic con capituic de compras gubernamentales, con fundamento en el articulo 28
fraccién ii de la ley de adquisicicnes, arrendamientos y servicios dei sector publico.

CONDICIONES MINIMAS DE ENVIO DE MUESTRAS BIOLOGICAS A LOS BANCOS DE SANGRE CONCENTRADORES

Las muestras para su traslade deberdn ser trasportadas en ¢! sistema bésice de triple embalaje, segdn la guia pars e!
transporte seguro de substancias infecciosas y especimenes diagndsticos emitido por la OMS, la NOM 007-55A3-201 vy ias
normas a que esta haga referencia, y gue debera incluir cuando menos.

. RECIPIENTE PRIMARIO: en el cual esta contenida la muestra bicldgice, el recipiente primario (p. €}. crio tubos, tubos o
frascos con tapa de rosca) debe ser hermético para evitar que la muestira se derrame y tiene que estar perfectamente
etiquetado con el nombre o numere de muestra del paciente. el reciplente primario depberd rodearse de material
absorbente como gasa o papel abscrbente y colocarse en un recipiente secundaric hermético a prueba de derrames y

golpes.

.. CONTENEDOR SECUNDARIC: éste contenedor rigido o flexible, es donde se colocara el recipiente primario, debe ser de
cierre hermaético, a prueba de filtraciones, con la finalidad de proteger el o los contenedores primarics. en ¢l contenedor
secundario se debera colocar materiat amortiguador para que no dafien las muestras y refrigerantes gue garanticen que la
muestra se conserve a una temperatura entre 4 y 8 °. si se cclocan varios recipientes primarios dentre de un recipiente
secundario se deberd usar una gradiila y materiai absorbente pars evitar algtin derrame. los recipientes secundarios deberan
lievar las etiguetas de riesgo biolégico v sefal de orientacion del recipiente.

Centenedor terciario; caja de carton o hielera y paredes cubiertas que permitan mantener firme el contenedor secundario,
con selic hermético, bolsa con sello en el interior ¥ paredes cublertas que permiten mantener la muestra a temperatura
ambiente ¢ refrigeracion seguin se requiera, que proteja e contenido de elementos externos del ambiente v debe estar
etiquetado con los datos del remitente, destinatario y sefial de crientacion. La documentacion que se integre al triple
embalaje debera coiocarse en ia parte interior del paquete.
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CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

Cuando el proveedor, para la prestacién del servicio, requiera hacer entrega de bienes en las instalaciones del instituto, la
transportacion de los bienes, las maniobras de carga y descarga en ef andén det lugar de entrega serdn a cargc del

proveedor.

El proveedor sera responsabie del aseguramiento de los eguipos, desde su transportacion, recepclion, instalacién y hasta que
finalice la prestacion del servicio en la unidades, toda vez que el equipo es propiedad de! proveedor.

El ficitante adjudicado debera entregar remisionados los equipos e identificarios con su correspondiente ntimerc de serie,
asi come la fecha del Gltimo mantenimiento preventivo y los datos correspondientes del licitante adjudicado y teléfonos a
donde reportar la solicitud de mantenimianto preventivo y correctivo, con base al ANEXO Ti3 {T TRECE).

Los proveedores adjudicados deberén de realizar la adecuacion ambiental a fin de poder instalar, poner en marcha, brindar
la asistencia técnica, capacitar para el adecuado uso de los equipos, sisierna de infermacion, equipo de computo vy
periféricos, incluyendo el mantenimiente preventive y correctivo con el fin de mantener en operacién los bienes y se apegara
a lo establecido en el capftule 15 “svaiuacion de fa conformidad vy control de calidad” de {2 notma NOM-253-S5A1-2012". Las
muestras biclogicas a las gue se les realizaran las pruebas incluidas en la tabla de pruebas a procesar en bancos de sangre
concentradores, deberan ser transportadas por ef proveedor para ser concentrados en los bancos de sangre autorizados, asi
como en los faboraterios aiterncs que estén certificados, a fin de realizar las pruebas, sin costo adicional al institute.

Los proveedores deberan realizar durante la vigencia del contrato cen una frecuencia minima de 30 dias naturales ([como
maximo cada dia 25 de mes), en calendaric pactado con ef jefe el servicio, visitas de monitorec a los bancos de sangre de fas
unidades médicas, en ias cuales cotgjara la productividad registrada y la de apoye analitico cuando asi suceda y la existencia
de los insumeos a fin de cumplir con cportunidad en el servicio.

Deberd entregar copia del reporle de pruebas realizadas &l director © administrader de la unidad con las observaciones a
gue haya lugar y firmada por el jefe o responsabie del banco de sangre, puesto de sangrado o servicic de transfusién. Esta
visita deberd realizaria exclusivarnente de lunes a viernes en horario matutino de 7,00 horas a 1300 horas,

Los proveedores repondréan los bienes una vez realizado el conteo e inventario directamente en cada uno los bancos de
sangre de las unidades médicas del instituto, dentro de los 7 (slete) dias naturales postericres a ia visita de la unidad y
obtendra el visto buenc del jefe o responsable del banco de sangre o a guien designe el instituto en su ausencia,

Los proveedores durante la vigencia del contrato, proporcionaran a cada unidad médica y a la CTSI, los resultados derivados
del control externo de la calidad internc y externo, los cuales seran analizados conjuntamente con el jefe o responsable del
banco de sangre, quien serd responsable de tomar medidas correctivas en su case, dando cumplimiento a la NOM-253-55A1-

2012. La CTSI podra monitorear y supervisar dichas acciones.

En el caso de que el proveedor proponga bienes e insumos (reactives) que requieran temperaluras especificas para su
conservacion, éste deberé proporcionar el equipo refrigerador necesario para este fin, de acuerdo a las necesidades de cada
unidad. Adicionalmente, en el casc de que para &l servicic ofertado se reguiera ef uso de equipos complermentarios, tal como
refrigeradores biomédicos y centrifugas, se debera proporcionar e instalar dichos eguipos de acuerdo a fas necesidades de
cada unidad, lo cual se evidenciara y documentara en la constancia de visita a sitio ANEXO T2 (DOCE), por medio de fa

matriz de necesidades que en ella se encuentra.
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Los licitantes, para ia presentacion de sus proposiciones, deberan ajustarse estrictamente a los requisitos y especificaciones
previstos en este documento, describiendo en forma amplia y detallada el servicio que estén ofertando.

Las condiciones contenidas en el presente documento para la ficitacién y en las proposiciones presentadas por los licitantes
no podran ser negociadas.

En caso de que @l licitante no entregue las cartas originales de fabricante o sus representadas en México mencicnadas en el
parrafo anterior, el instituto se abstendrd de forrnalizar contrato con dicho licitante, ¥ sin necesidad de un nuevo
procedimiento, debera adjudicar el contrato al participante que haya obtenide el segundo {ugar, siempre que la diferencia
en precio con respecto a la proposicién iniclalmente adjudicada no sea superior 8 un margen dei diez por ciento.

Se precisa gue dnicamente se considerardn para estos efectos, las marcas de los equipos y reactivos que hayan sido
evaluados técnica y administrativamente favorables por parte del instituto y gue asi se haya establecido en el acta de fallo.

El proveedor deberad proporcionar una hearramienta cuya funcionalidad permita la extraccion, transformacion y carga de
datos, que inciuya motores de visualizacién y de presentacion de informacion, proparcicnando 3 licencias de consulia.

L JEFATURA DEL BANCO DE SANGRE
. ADMINISTRADOR DEL CONTRATO
M. COQORDINACION TECNICA SERVICIOS INDIRECTOS

esta herramienta permitird la consulta, consolidacion y andlisis de tedos Ia infermacién de los bancos de sangre respecto a
donaciones, unidades de sangre, fraccionamiento, pruebas realizadas de serclogia e inmunohematologia, unidades
trasfundidas, pacientes, doctores, servicios médicos, y unidades médicas involucrados en ia prestacién de éste servicio
integral de acuerde al ANEXO T 23 {T VEINTITRES), durante el periode que dure la contratacion, para todas las unidades gue
pertenezcan a la region adjudicada.

El licitante adjudicado es responsable de los recurses informaticos necesarios para mantener accesible, funcional y compieta
una base de datos homologada en el servidar central misma donde se concentrara la informacion de ios bancos, centros de
sangrado y transfusion de todas las unidades médicas de fa region que se le adjudico. Esta base de datos homologada debe
tener la estructura especificada en el diccionario de datos de respaido de la ETIMSS 5640-023-002. Ei dia primero de cada
mes la iInformacion debera de estar actualizada hasta el dia 25 del mes anterior.

La coordinacion de vigilancia epidemioldgica (cve) serd respensable de monitorear y analizar los resultados de laboratoric
para fines de vigilancia epidemioldgica.

LINEAMIENTOS DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL PROPORCIONADOS POR EL AREA MEDICA:

Los proveedores deberdan llevar a cabo una reunidn informativa con el jefes de bancos de sangre de las partidas
adjudicadas, en conjunio con el personal de la coordinacion de planeacion de infraestructura médica, para hacer del
conocimiento los lineamientos del servicio integral a méas tardar 30 dias naturales antes de la instalacién de los equipos
debiendo levantar una minuta de trabajo para archivo.

EXPERIENCIA REQUERIDA DEL LICITANTE:

Los proveedores deberan manifestar su cusriculum en papel membretado vy firmadce por su representante legal, que para la
prestacion del servicio cuenta con personal técnico capacitado, vy que el licitante cuenta con experiencia presiando servicics
de iguales o superiores caracteristicas técnicas al gue se pretende celebrar, la cual deberd ser mayer de dos afios y que
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acreditara mediante copia simpie de contratos vy escritos de la opinidn del servicio, expedidos por instituciones de salud o
empresas particulares donde han prestado sus servicios v de alguna otra, que avalen la experiencia con la que cuenta,
indicando ia razon social, domicilio v teléfone. Se podrdn considerar contratos de experiencia de instituciones en el
extranjero, tanto de la empresa licitante como de sus fillales, subsidiarias o controladoras en el extranjero con su traduccion
simple al espafiol La unidad contratante a través de su personal podra validar la infraestructura de dichas empresas durante
la visita a sus instalaciones. En caso de que el licitante sea el fabricante o su representada en México, podra comprobar fa
experiencia con la documentacion de la instalacion de sus equipos a lravés de forma directa o a través de sus distribuidores

en los Oltimos 2 afos al menos.

EQUIPAMIENTO, ¢l instituto requiere de equipos nuevos o con un uso menor de 4 ANOS, considerando una vida Gtil de 5
AROS, conforme a o eslablecido en los parametros de estimacion de VIRA UTIL, en jo que a equipo de laboratorio
corresponde, publicado en el DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION EL 15 DE AGOSTO DE 2012, y que se encuentren en

optimas condiciones para la prestacion del servicio.

Los equipos instalados deberan cumplir con los niveles de servicio para el procese del banco de sangre y las pruebas de
laboraterio relacionados en equipos manuales, automatizados o serniautomatizades, conforme a lo especificade en fas

cédilas de especificaciones técnicas del ANEXQ T7 {T SIETE), cumpliendo con los niveles de servicio, productividad vy
certificacion de calidad solicitados. Se aceptaran eguipos con un maximo de 4 ANOS DE FABRICACION lafios 2013, 2014,
2015 y 2016) que deberan de ser sustituidos durante los 30 dias posteriores al mes en que cumplan 4 afos de fabricacion. La
fecha de fabricacion se verificara en la etiqueta original del fabricante, la vida Gtil def equipo y/o el aviso de importacion del
mismo, el cual debe de entregarse copia simple al administrador del contrato, a mas tardar en 15 (guince) dias naturales
posteriores a la entrega de los equipes, Los proveedores aceptan que, en caso de entregar en las unidades médicas, algin
equipo diferente al ofertado para 'a regidn en la gue estd incluida, o se entregue algun equipo con fecha de fabricacidn
mayor a la solicitada, se tomara como ne entregado y podria ser causal de las penalizaciones correspondientes.

El proveador deberd proporcionar e instalar los equipos necesarios para la prestacidn def servicio, acorde al ANEXO T6 (T SEIS)
y haber sido ensamblados de manera integral en el pais de origen, los cuales deberan ser de origen nacional o de los paises
miembros de fos tratados de libre comercio vigentes suscritos por México.

NO SE ACEPTARAN propuestas de equipos reconstruidos, ni de bienes correspondientes a saidos o remanentes que
ostenten ias leyendas "ONLY EXPORT” NI *ONLY INVESTIGATION", descontinuados o que no se autorice su use en el pais de
origen, ademas de aguellos que hayan sido motive de concentracienes por parte de las autoridades sanitarias de cualguier
pais, que instruyan su retiro del mercado.

Todos los equipos para deteccion de analitos, deberan estar protegidos con equipos adicionales de regulacion de energia o
tps, acordes a las caracteristicas de cada equipo cuando aplique, para el correcte funcionamiento conforme a las
especificaciones técnicas y recormendaciones del fabricante.

Se deben presentar carltas dentro de su propuesta técnica en {as que se garantice gue durante la vida Gtil del equipo el
licitante contara con las refacciones, consumibles y accescrios para el éptimo uso de los eguipos,

ADECUACION AMBIENTAL QUE REQUIERAN LOS EQUIPOS PARA SU CORRECTO FUNCIONAMIENTO:
el proveedor se cempromete a realizar sin costo para el institulo, las adecuaciones ambientales en cada una de las dreas de

las unidades meédicas y los periféricos tales como {unidades de energia ininterrumpida (ups), aire acondicionado, sisternas
de agua, conexiones eléctricas, hidraulicas vy cableados), en los lugares donde aplique para la correcta operacion de los
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equipos, en un periode de 30 dias naturales contados a partir de la emisién del fallo, conforme a las especificaciones
técnicas del fabricante y en coordinacidn con el area institucional de conservacién y UMAE.

A fin de que los licitantes conozean y puedan determinar las necesidades de los bancos de sangre y servicios de transfusion,
los espacios fisicos y el ntimero de usuarios en cada area en la que participaran, se lievaran a cabo visitas a sitio a partir de la
fecha de publicacion y hasta un dia previo a la presentacion de las prepuestas dentro del horario comprendido de las 08:00
a fas 14:00 horas, de lunes a viernes siempre y cuando la fecha de visita sea programada 3 dfas antes de la misma con el
administrader de la unidad y el jefe del servicio a contratar. Durante dicha visita los licitantes determinaran las
adecuaciones gue requieran a fin de poderlas integrar en su propuesta, para tener constancia de dicha visita, los licitantes
deberdn llevar impresa la censtancia de visita a sitio ANEXO T12 (T BOCE), la cual llenaran durante fa misma vy al finalizar
obtendran la firma del jefe o responsable del bance de sangre, dicha constancia formara parte de la propuesta técnica.

Como parte de su propuesta el licitante presentara las adecuaciones necesarias y plazos de ejecucion de los trabajos
conforme a las NOM-007-55A3-201, NOM-187-55A-1-2000 y normas de seguridad e higiene del instituto, ios cuales no
tendran costo adicional para el instituto.

Cualguier adecuacion o instalacion adicional gue requiera alguna de las unidades meédicas, debera ser conciliada entre el
jefe del banco de sangre, puesle de sangrado y servicios de transfusidn y el proveedor adjudicado.

INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA: los licitantes adjudicados deberdn entregar un cronograma con las fechas de
instatacion y poner a punto los equipos para la reslizacion del servicio de banco de sangre y servicios de transfusién, en las
unidades medicas cuyo directoric se encuentra en el ANEXO 5 {CINCQO) de la convocatoria, dentro de ios 30 dia naturales

contados a partir del fallo,
EL SERVICIO DEBERA DAR INICIO el dfa O de Enero del 2022,

LOS GASTOS QUE SE GENEREN CON MOTIVO DE LA INSTALACION DE LOS EQUIPOS, SERAN POR CUENTA Y RIESGO DEL
PROVEEDOR.

EL INSTITUTO INFORMARA Y COORDINARA LA FECHA EN LA QUE SE PODRAN RETIRAR LOS EQUIPOS DE CONTRATOS
PREVIOS, PARA DAR CONTINUIDAD AL SERVICIO.

SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO ¥ CORRECTIVO: Para la correcta prestacion del servicio, los licitantes
adjudicados deberan contar con personal especializado (ingeniero eléctrico, ingeniera electrénico, ingeniero biomédico,
técnico en electricidad o afin) y certificado, para los mantenimientos preventivos y correctivos. Para tal fin se debera entregar
como parte de la propuesta técnica, copia simple de los certificados correspondientes a la capacitacion del personal

especializado.

MANTENIMIENTO PREVENTIVO: Los proveedores presentaran adjunto a su propuesta técnica, el programa de
mantenimiento preventive de los equipos, acorde con lo sugerido por el fabricante, inctuyendo los protocolos del fabricante
y el cronograma de todo el afio en formato digital.

Los licitantes ganadores proporcionaran durante la vigencia del contrato de prestacion del servicio, el mantenimiento
preventive, refacciones, lubricantes y demas actividades que en su caso fuesen necesarios para el correcte funcicnamiento
de todos los equipes que hayan instalado en las unidades médicas correspondientes, sin costo para el instituto, segtn el
programa de mantenimiento preventivo gue hayan entregadce, cuando muche en las fechas establecidas en el calendario
del mismo programa y en horario habil.
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Al finalizar e mantenimiento preventivo los proveedores deberan elaborar un reporte que asegure el cumplimiento dei
mismo, recabando el visto bueno del responsable del banco de sangre y servicios de transfusién o del personal que &l
designe. Ademas se deberd proporcionar en formato libre la bitdcora de mantenimiento, el informe de calibracion,
verificacién [demostrar iz trazabilidad a patrones nacionales e internacionales) o calificacion del equipo o instrumentos de
rmedicion, asi come en alguna herramienta adicional que el instituto designe,

MANTENIMIENTO CORRECTIVO: El jefe o responsable del bance de sangre, puestos de sangrado y servicios de transfusion
notificara via telefonica a soporte en linea de asistencia técnica, la solicitud de servicio de mantenimiento corrective y
debera registrarle en una bitacora de reportes de mantenimiento correctivo, la cual debera tener fecha, hora y folio del
reporte, persona que recibe el reporte, analizador, accesorios o periférico reportado con no. de serie, el nimerc de folio
correspendiente para lo cual llenard el ANEXO TI3 (T TRECE). Los proveedores deberan indicar el tiempo estimado de
respuesta para la atencion del reporte.

En caso de falla de los equipos, los proveedores deberdan efectuar las reparaciones en un plazo maximoe de 48 [cuarenta
ocho) horas contadas a partir de la natificacion del reporte que el instituto realice via telefdnica a soporte en linea de
asistencia técnica.

Si dentro del plazo anteriormente sefialado, los proveedores determinan la necesidad de sustituir el equipo, accesorios y/o
periféricos, tos deberan reponer dentro de los 3 {tres) dias habiles posteriores a la notificacion del reporte, per otrc que
proporcione los mismaos parametros.

lgualmente, si los equipos, accesorios yo periféricas presentan 4 fallas o mas en un periodo de 30 dias naturales, no
relacionadas con la forma de operarlos por parte de los usuarios, los proveedores deberan sustituirlo dentro de los 3 {tres}
dias habiles posteriores a la notificacion del reporte de |a 42 falla, por otro gue proporcione los mismos parametros.

En caso de requerirse, los proveedores deberan hacerse cargo del procesamiento de fas pruebas contratados durante el
tiempo que no estén funcionando los equipos y que tengan fallas, independientemente de las penalizaciones a que se haga
cargo por el incumplimiento del contrato. Para ello, debera de cbtener auterizacién previa por escrite del jefe o responsable
del banco de sangre y servicios de transfusion del lugar donde levara a analizar las pruebas, siendo responsable de la
recepcion y transportacion de muestras, envio a analisis y entrega de resultados analiticos a mas tardar en 48 [cuarenta y
ocho) horas para las pruebas de rutina y 4 {cuatrg) horas para el servicic de urgencias, asi como la incorporacidon de

resultados al sistema.

ASISTENCIA TECNICA: Los proveedores deberdn entregar en su propuesta una manifestacién bajo protesta de decir verdad
de que cuentan con soporte en linea para la asistencia técnica que funciona las 24 (veinticuatro) horas, los 365 {trescientos
sesenta y cinco) dias del afio, donde se reportan las falias a nivel nacional y/o local, incluyendo fos datos del soporte en linea
(teléfono, pagina web, etc.). El instituto podrd verificar el cumplimiento a este requisito por medio de una validacion gue
hard el ing. Biomédico de la UMAE, en cualguier momento durante la vigencia del contrato. Para lo cual los licitantes
adjudicados tendran un plazo de 30 dias naturales contados a partir de la emision del fallo de |a licitacion.

CAPACITACION Y ASESORIA AL PERSONAL QUE DESIGNE EL INSTITUTO PARA EL MANEIO DE LOS EQUIPOS: los
proveedores adjudicados, para el cumplimiento de la NOM-253-55A1-2012 capacitacién dirigida al persenal del instituto en e}
servicio integral del bance de sangre y servicics de transfusion, deberan de manera continua y permanente, por persenat
aspecializado, realizar lo siguiente sin costo adicional para el instituto:
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A) Elaborar y presentar junto a su propuesta técnica un programa de capacitacion y adiesiramiento al personal gque sea
designado por el instituto en las unidades médicas, dentro de fa jornada laboral del trabajador. El cual deberé describir los
contenidos tematicos y el tiempo de duracion, considerando todos los turnos de trabajo con lista de asistencia segln
ANEXO TT7 (T DIECISIETE), firmada de conformidad. Al finalizar la capacitacién a entera satisfaccion del jefe o responsable
del banco de sangre, puesto de sangrado y servicios de transfusién reafizardn la evaluacién de la misma, reguisando el
ANEXO T4 (T CATORCE) comoe constancia de realizacion en tiempo y forma. Los proveedores deberdan preporcionar la
capacitacién a todo el personal en el manejo de los equipos dentro de los 30 dias naturales contados a partir def fallo.

B} La capacitacion subsiguiente deberd Iniciarse a mas tardar 7 (siete) dias habiles después de haberse solicitado por escrito
par parte del administrador de! contrato

C) Los praveedores se coordinaran con los respensables de los bancos de sangre y servicios de transfusion, los cuales deben
contar con el visto bueno de la UMAE correspondiente a fin de conjuntar acciones encaminadas al cumplimiento del
programa de capacitacion y adiestramiento que se reqguiera para la capacitacién del personal del instituto, en el mangjo y
funcionamiento de equipos, sistema de informacién, accesorios y periféricas para la prestacion del servicio, misma que
iniciara de forma inmediata y posterior a la instalacién de los equipos.

Dj Los proveedores deberan arganizar reuniones con el comité de medicina transfusional del instituto mexicanc del segurc
social, 2 veces en la vigencia del contrato, para revision de los indicadores ANEXO T23 (T VEINTITRES) de cada banco de

sangre o puesto de sangradao.

E} Los proveedores otorgaran 1veces por afic en sitio, un curso de capacitacion sobre el cumplimiento de la NOM-253-S5A1-
2012, al personai que designe el jefe o responsable de! banco de sangre, puesta de sangrado vy servicios de transfusion.

REACTIVOS Y CONSUMIBLES:

Los dicitantes adjudicados deberdn proporcionar los reactivos, bienes de consumo, controles y calibraderes confecrme a las
especificaciones de los equipos y pruebas a realizar, en términos de lo establecido en los manuales de los equipos que oferte
y de acuerdo con las necesidades de cada unidad meédica, los cuales deberan apegarse a la descripcidn genérica gue se
detalla en el ANEXO T9 (T NUEVE) v ser compatibles con los equipos que oferta. La vigencia deberd ser la suficiente que
asegure la continuidad del servicio hasta la reposicidn del pericdo inmediato siguiente.

Los proveedores adjudicados deberan proporcionar una primera dotacion de bienes de consumo, sin contar el kit de
instalacién, que correspondera a 45 {cuarenta y cinco) dias de consumo, ¥ debera realizarla dentro de los 7 (sieie) dias
habiles prevics a la puesia en operacidn de los equipos, de acuerdo a la demanda méxima mensual para cada uno de los
paquetes, por unidad meédica.

Los proveedores deberdn asegurar la continuidad del servicio, suministrando los bienes de consumeo necesarios para
reponer el invenlario dentro de jos 7 {slete} dias naturales siguientes a cada conteo mensual de pruebas que se debe de
realizar los dias 25 de cada mes, dichos bienes deberan ser validados a través del sistema de infermacion por el iefe o
encargado del banco de sangre y servicios de transfusion, un representante de la casa comercial y personal administrativo
del instituto. Todos los reactivos, consumibles, calibraderes, controies v accesorios deberan presentarse listos para ser
utilizados.

Los reactivos, controles y consumibiles deberan apegarse a {as descripciones del cuadroe basico o genéricas y con la remision
y entrega de reactivos e insurmos mismos que deberan ser compatibles con las equipos que instale y deberan ser de origen
nacional o de los paises miembros de los tratados de fibre comercio vigentes suscritos por México.
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tos consumibles o accesorios que no requieren de clave de cuadro bésico se sustentan en el reglamento intericr de la
comision interinstitucional del cuadro basico de insumos del sector salud, publicado en el d. o. f. el martes 27 de mayo de
2003, que sehala en su articulo 27 parrafo tercero: “las refaccicnes, accesorios y consumibles especificos para af
funcionamiento de equipos médicos y de otras insumes incluidos en el cuadro basico y catdlogo, podran ser adquiridos per
cada institucion de acuerdo a sus necesidades, sin que para ello sea requisito estar incorporades al cuadro basico y catalogo”.

Dicha comision interinstitucional acordd que, con el fin de facilitar la seleccidn de ios equipos meédicos por {as instituciones
publicas de salud, en las descripciones de las cédulas destacaran los elemenios relevantes del equipc y cada institucion
realizara una descripcion detallada de acuerdo a sus necesidades.

£l desernperio de los bienes y consumibles a suministrar, con los equipos & instalar para la prestacién del servicio, deberan
ser compatibles entre si y corresponderdn a los niveles necesarios para obtener resultados precisos y exactos, de acuerdo a lo
rmanifestado por el fabricante dei preductc.

|
. |
Los hienes no deberén cstentar las leyendas "ONLY INVESTIGATION", descontinuados © no se autorice su uso en el pais de ‘
origen, porque hayan sido mative de alerias que instruyan su retiro dei mercado o de concentraciones por parte de las |
autoridades sanitarias.

QUINTA.- CANIE.- DE REACTIVOS Y CONSUMIBLES.- A Lravés de fos servicios del banco de sangre vy servicios de transfusion
de la unidad médica de alta especialidad, el IMSS podrd solicitar al proveedor el reemplaze de los reactivos, bienes de
consumo, controles y calibradeores gue presenten defectos o vicios ocultos, notificando por escrite o por correo electronico
en un plazo no mayor a 24 {veinticuatro) horas a las personas y/o direcciones gue quedaron registradas como contactos
oficiales en |la presente términos y condiciones del servicio médico integral de banco de sangre y servicios de transfusion.

A partir del dfa hébit siguiente de la notificacion, el proveedor contara con un plazo maximo de 5 {cince} dias habiles, para
realizar el reemplazo de los bienes por otros lotes gue no presenten los defectos o vicios ocuitos identificados.

En el caso de que la cocti detecte desviaciones de calidad en los coniroles utilizadas por el laboratcrio de CONTROL DE
CALIDAD EXTERNO {CCE), EL INSTITUTO determinara las acciones conducentes conforme a lo establecido en el contrato

celebrado.

El resuitado de la evaluacion de los servicios integrales en las unidades médicas permitird a los administradores del contrate
determinar, ante el incumpiimiento en alguno de los requisitos del contrato y ef presente documento, solicitar al proveedor
de forma inmediata, fa correccion de la(s) desviacion {es) encontrada {s) ¢ reposicion de aigGn insumo, en caso de
incumplimiento por parte del proveedor.

En caso de que ias autoridades sanitarias (COFEPRIS O SSA) suspendan o inhabiliten el registro sanitaric del proveedor o
fabricante, el IMSS, adermdas de que podra rescindir el contrato y aplicar la sancién contractual correspondiente, solicitard al
proveedor ia recoleccién de fos insumos, la cual deberd concluirse en un plazo no mayor a 15 (quince) dias habiles contados a
partir de la notificacidn por parte del IMSS. También procedera fa devolucion del total de las existencias de los bienes al
proveedor, cuando con postericridad a la entrega de lotes corregidos, se detecte el mismo defecte de lotes anteriores o estos
no hayan sido reemplazados.

SEXTA.- VIGENCIA- Las partes convienen en gue la vigencia det presente contrato comprendera 01 Enero al 31 de Marzo del
2072,
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SEPTIMA.- TRANSFERENCIA DE DERFCHOS DE COBRO.- "EL PROVEEDCR® Se obliga a no transferir o ceder por ningun titulo,
en forma total o parcial, a favor de cualguier otra persona fisica o moral, sus derechos y obligaciones que se deriven de}
presente contrato; a excepcion de los derechos de cobro, debiendo en este caso, solicitar por escrito el consentimiento de
“EL INSTITUTO" & través del administrador del contrato para lal efecto.

"El. PROVEEDOR", deberd presentar la solicitud correspondiente dentro de los 5 {cinco} dias naturales anteriores a la fecha de
pago programada, a la gue debera adjuntar una copia de los contra-recibos cuyo importe transfiere, y demas documentos
sustantivos de dicha transferencia, lo cual sera necesario para efectuar el pago correspondiente. El mismo procedimiento
aplicara en caso de que el iicitante adjudicade celebre contratos de cesion de derechos de cobro a través de factoraje
financiero conforme al programa de cadenas productivas de nacional financiera, S.N.C. institucion de banca de desarrolio.

Si con motivo de la transferencia de los derechos de cobro solicitada por “EL PROVEEDOR" se origina un fetraso en el pago,
no procedera el pago de los gastos financieres a que hace referencia el articulo 51 de la ley de adquisiciones, arrendamientos
y servicios del sector publico,

OCTAVA.- RESPONSABILIDAD.- *EL PROVEEDOR" Se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o petjuicios
que por inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar a "EL INSTITUTO" y/o a tercercs, con motivo de las
obligaciones pactadas en este instrumento juridico, o deficiencias presentadas de conformidad con lo establecido en el
articulo 53 de la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector ptbfico.

NOVENA.- CONTRIBUCIONES.- Las impuestos y/o derechos que procedan con motivo de los servicios y/o bienes objeto del
presente contrato, seran pagadoes por “EL PROVEEDOR" conforme a la legislacién aplicable en la materia.

"EL INSTITUTO" solo cubrird ei impuesto al valor agregado {({V.A) de acuerdo a lo establecide en las disposiciones fiscales
vigentes en la materia.

“El. PROVEEDOR" En su caso, cumplira con la inscripcion de sus trabajadores en el régimen obligatorio del seguro social, asi
como con el pago de las cuctas obrero-patronales & que haya lugar, conforme a lo dispuesto en la ley del seguro social. “EL
INSTITUTO" a través del érea fiscalizadera competente podra verificar en cualquier momento el cumplimiento de dicha

obligacion.

DECIMA.- PATENTES Y/O MARCAS.- “EL. PROVEEDOR" se obiiga para con "EL. INSTITUTO" a responder por los dafos y/o
perjuicios que pudiera causar a este ¢ a ierceros, si con motivo de |z entrega de los bienes viola derechos de autor, de
patentes yfo marcas u otro derecho reservado a nivel nacional o internacional,

Por lo anterior, “EL PROVEEDOR" manifiesta en este acto bajo protesta de decir verdad, nc encontrarse en ninguno de los
supuestos de infraccién a la ley federa! del derecho de autor, ni a la ley de la propiedad industrial,

En caso de que scbreviniera aiguna reclamacion en contra de "EL INSTITUTO" por cualquiera de las causas antes
mencionadas, la Unica obligacion de éste sera la de dar aviso en el domicilio previste en este instrumento juridico a “EL
PROVEEDCR" para que éste lleve a cabo las accicnes necesarias que garanticen la liberacion de "EL INSTITUTO" de cualquier
controversia o respensabilidad de caracter civil, mercantil, penal ¢ administrativa que, en su caso, se ccasione,

Lo anterior de confoermidad a lo establecido en el articulo 45 Fraccion xx de la ley de adguisiciones, arrendamientos y
servicios del sector ptblico.

Tivision de Asuntos Jusidicos e
Un'ddad Médica da Alta Espacialidad )

Hospitalde Especlalidides NS,

Centro Miédico Nacianat de Occidenle

Lps 3spectas furidlcas de* presente docurments fuern validados pot fa persona litulat de la Glcina de lo Consultiva de 1a Diis'dn de Asunlos Juridicos, en
Cumpimients 3 0 W souesto en ef arieuls 146 v 148 fraccion XVI det Reglamento Interlor del (N5tituto Mexcans del Sequro Social, con base en o diclaman
graigradn pov 13 Division de Asuntes Juridicos, de 1s Un'dad Hédica de Alla Especisvdsd, Hosg'tal de Esneclafdades, Centra Médics Naclonal de Occdante. En
consecusnzia, 58 wég'slro bajo el nomers!

DICYLO07/2022

La validacion jurid:ca sa afeclua sin preJuzgar sati 1 justificacion, procedim’eno, Lérminos ¥ 16n, nil el resultadode la investigsc on de
mercadp [urrespﬁ'm ionle, q\ $8 pIenLNgia sobre 1a procadendcia yio viabitdad da los aspectos lacnicos, £Condmcos y fas damés clrcunstanclas que delsrminaran

\técnicayloc
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CONTRATO SEIA22E]04250006
ADIUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE TRATADOS
No. AA-050CYRO20-E341-2021

DECIMA PRIMERA.- GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.- “EL PROVEEDOR" se obliga a entregar a mas tardar
dentro de los 10 {diez} dias naturales posteriores a la firma de este instrumento juridice, en términes del articulo 48 de la ley de
adguisiciones, arrendamientos y servicios del sector piblico, una garantia de cumplimiento de todas y cada una de las
cbligaciones a su cargo derivadas del presente contrato, mediante fianza expedida por compafifa autorizada en los términos
de la ley de instituciones de seguros y de fianzas a favor del “INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIALY, por un monto
equivalente al 10% (DIEZ POR CIENTQ) sobre el importe total gue se indica en la cidusula segunda del presente contralo, sin
considerar el impuesto al valor agregado {LV.A), en meneda nacional, y deberd ser renovada dentro de los primeros diez dias
naturales de cada gjercicio por e moente a erogar en e mismo de conformidad con lo descrito en el articulo 87 del
reglamento de la ley de adquisiciones arrendamientos y servicios del sector piblice.

"EL PROVEEDOR" queda obligado a entregar a "EL INSTITUTO" la péliza de fianza, apegandose al formato que se integra al
presente instrumento juridico comoe ANEXQ 3{TRES)}, en la oficina de conlratos ubicada en (domicilio de la delegacion o

UMAE en donde se entregara la pdliza de fianza).

Dicha poliza de garantia de cumplimiento del contrato serd devuelta a “EL PROVEEDOR" una vez que “EL INSTITUTO" fe
ctorgue autorizacion per escrito, para que éste pueda solicitar & la afianzadora correspondiente |la cancelacion de la fianza,
autorizacion que se entregara a “EL PROVEEDOR", siempre que demuestre haber cumplido con la totalidad de las
obligaciones adquiridas por virtud del presente contrato, para lo cual deberad de presentar mediante escrite la solicitud de
liberacion de la fianza en la unidad médica de afta especialidad hospilal de especialidades centro medico nacional de
occidente, mismo que llevara a cabo el procedimiento para la liberacion y entrega de fianza.

DECIMA SEGUNDA.- EJECUCICN DE LA POLIZA DE FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE ESTE CONTRATO.- "EL INSTITUTO" llevard
a cabo la ejecucién de la garantia de cumplimiento del contrato en los casos siguientes:

a) Se rescinda administrativamente este contrato.

b} Durante su vigencia se detecten deficiencias, fallas o cafidad inferior en los bienes y servicios sum:mstrados en
comparacion con los ofertados,

¢) Cuando en el supuesto de que se realicen modificaciones al presente contrato, no entregue "EL PROVEEDOR” en el plaze
pactado, el endoso © la nueva garantia, gue ampare €l porcentaje establecido para garantizar el cumplimienta del
presente instrumento juridico, establecido en la clausula décima primera.

d) Por cualguier otro incumplimiento de las obligaciones cantraidas en este contrato.

De conformidad con el articule 81 fraccion i del !eglamentd de fa ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector
puiblico, la aplicacion de la garantfa de cumplimiento se haré efectiva por el monto totai de la obligacion garantizada.

DECIMA TERCERA.- PENAS CONVENCIONALES POR ATRASO EN LA PRESTACION DEL SERVICIO-- "EL INSTITUTO"
El administrador del contrato serd responsable de calcular y aplicar las penas convencionales, la pena convencionai se

calculara por el administrador del contrato, por cads dia de atraso de inicio en la prestacion del servicio. La pena
convencional se calculara conforme a lo siguiente:

Formula:

PCA= {VSPA *%Dj*NDA

o
LPIETNS Y Divisin de Asuntes Jurideos T
LY Un'dad Réd'ca de Afla Especatidad ) A
: Haspltal de Erpechalidades  f A ARE
Cantra Méd:zo Hacional de Occidente
Los 35pectos juridices del oresents dodumanta fugran validadas par 1a persana \itulas da s Oficina de 'o Consultivo de fa Divisidn de Asuatos Juridicss, en
cumplim'anty a "0 dtuesia en & Anticule 146 ¥ 18 fraccien XV ded Reglamento Inlerior ded instiluto Mexicans del Segure Seclal, ¢on bae en al dictaman
e'agorago oor la Divisian de Atuntes bund cos. de 12 Unidad Héd'ca de Alla Espacialicad, Hospital de Especlaldadas, Centro Med<o Hacional de Gccidenle. En
Consecuentia, 54 leg'strs ¢aja el numara:
DICYL007/2022

L vardaion Jurid <3 5 efactuc 6in prejuzgar sabre 1a justi \érminasy condicisnes de la contrataditn, ni del de a invastigacion de
mercady cantasagnd anle. o s plomcia sobe p,mnenm,:nmhmau de los 85pACLos 1eCos, EONGMI'cas y las demds circunstancias que determinaren

o TWes fas dreas e l([(urdu
022 ores
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3 nuum;.nsnuwmm m..g...

Paginais de 32




Direccion General
Direccion Aministrativa
Departamento de Abastecimiento

IMSS Oficina de Adquisiciones

CONTRATO SEIA22E304250006
ADIJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE TRATADOS
No. AA-O50GYRO20-E341-202]

GOBIERNO DE

MEXICO

DONDE:

PCA=PENA CONVENCIONAL APLICABLE

%D=PORCENTAJE DETERMINADO EN LA TABLA DE PENAS CONVENCIONALES

NDA=NUMERO DE DIAS DE ATRASQ

VSPA=VALOR DE LOS SERVICIOS PRESTADOS CON ATRASO, SIN VA |

La penalizacién se calculard a partir del dia siguienie en que concluya el plazo esteblecido parz el cumplimiento del
concepto del servicio a sancionar, gue deben realizarse previo al inicic de operacién, en ningun caso se debera de autorizar
el pago de los servicios sino se ha determinado, calculado v notificado al proveedor las penas convencionales aplicadas en
1érminos de lo dispuesto en el contrate, asf como su registro y validacién en el SISTEMA PRE! MILLENIUM.

Cuando el Licitnte I"Al tercer dia | Hasta un dfa [25% sobre el | UMAE: UMAE:
Adjudicado nollevea | de la emisidn | natural mas al fvalor de la | Director de Banco de | Administrador
cabo la reunidn o }y notificacion | plazo establecido. |garantia sin | Sangtre. de contrato,
reuniones del fallo. incluir el ivA, ‘Director
informativas para Administrativo
hacer del

conocimiento los

lineamientos del

Servicio Integral

contratado a  las
unidades médicas y

CTSk

Cuando el Proveedor | Por cada dia |Del dia 1 al 7 dia [25% sobre el | UMAE: UMAE:

no entregue, instale | natural de [natural contados a |valor de la | Director de Banco de | Administrador

ponga a punto los | atraso a partir |partir de la emision [garantia sin | Sangre. de contrato,
equipos en cada una | del 01 de |y notificacién del [incluir el IVA. Birector

de las areas de los | Enero del ifallo. Administrativo

Bancos de Sangre en | 2022,
UMAE HE CMNO

Cuando el Licitante | Por cada dia | Hasta 7 dias | 25% sobre el | UMAE: UMAE:
Adjudicado no | natural de | naturales, valor de la | Director de Banco de | Administrador
entregue la primera | atraso que garantia sin i Sangre. de contrato,
dotacidon de bienes | exceda los 7 incluir el IVA Director

de consumo que | dias naturales, Administrativo

corresponderd a 45 | previos a la

"

SR L Div'sion e Asunlos Juniditos i—ﬁ
» Lnidag Lad cade Aita Especiaidad )

L0 Hospital de Especlydades  PNASE

Centeo Médic Macionat de Gecidente

ios aspectos Juridicos del presente docurnenta fusron validados por 12 persona titular de Ta Ofiting de & Consultiva de fa Disidn de Asuntes Juridicos, an
pussto en el artieulo 146 ¥ 145 fracclon XUl del Beglamento inlerior dal Institulo Mesicana del Segura Sacial, con Base on &) dictamen
lon de Asuntes lurdicos, de 13 Un'dad Médica de Alta Esnecia’dad, Hospita) de Especlaldades, Cantra bédico Haclonal de Ozclidente, En

«ongacuencia £2 ragisled baja gl numers

DICYLOO7/2022

L3 waridacion aridica g2 afectin sin prejuzgar sobte la Jastificaclon, p terminos y dat 6n, nldel dor da a investigacion de
mercada carrascand = prenuncla sehre la procedancia yio viabildad de [os aspacios teaicos. Rcandmikos y fas demas circunstancias que delerminaron

proiedrntes 1as dreas requirante, lécnlea yio contratante,

078

FENCURION OF LA SIVALTAN b vICRRR

B
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;
i

e

as de la demanda | puesta en
maxima mensuai de | operacion del
estudios de { seyvicio.
laboraterio por
laboratorio clinico en
Unidades Médicas.

Cuando el proveedor | Por cada dia j Hasta 5 dias | 25% sobre el | UMAE: UMAE:

no  proporcione el | natural cde | naturales. valor de la | Director de Banco de | Administrador
servicio de asistencia | atraso que garantia sin | Sangre. de contrato,
técnica que funcicne | exceds de los incluir el IVA. Director

las 24 horas fos 365 | 08 dias Administrativo

dias del afio, donde | naturales
se reportan las fallas | contados a
a nivel regional y/o | partir de la

local. emision v
notificacién
del fallo.
Cuando el Proveedor | Por cada dia 2.5% diario,
no lleve a cabo la { natural de sobre el valor { UMAE:
instalacidon y puesta ; atraso a partir . total de las | Jefe de la Division de | UMAE:
en operacion de los | de que pruebas Ingenieria Biomeédica Director
programas de | exceda los C8 realizados, vy | (Ingeniero Biomédico} | Administrativo
cémputo  asocciados, | dias naturales que no
equipos de computo, | contados a transmitieron
UPS, ' periféricos, | partir de la sin  incluir el
camara  fotografica | emision  del IVA,

digital y lectores de | fallo.
codigos de barras y
de huella digitai,
necesarios para el
control del servicio
del Banco de Sangre.

Cuando el Proveedor | Por cada dia 2.5% diaric, | UMAE:
no realice la | natural de sobre el valor { Jefe de la Divisidon de | UMAE:

TR Clvis'gn de Asuntos Jur'dicos ‘% \Y )
MEXIon tinidad Medica de Alta Expectasidad )

s XA Hospilal de Esseclaidades  JALAAGS;
Centsp Medica Hac'onal de Docklente

tos aspectas Jurd 2os dei oresente documents fueron vardados par 1a persona tiular dr la OFcina de ‘o Cantultive dé |2 DivisTon de Asuntos Jutidicos, en
cumplimiente a fo gspaetio én 8l articuts 146 v 148 fracc’on Xv| dal Reglamenta Inlerfor del tastituto Mecicano del Seguro Sociaf, con base en ¢l dictaman
slaborade par 11 Qvision de Asunlos Jundiecs. de 1a Un'dad Méd.ca de Alls Lepecin Idad. Hospitah da Espesia’dader, Centro Méd'co Naclanal de Gac'dente. En
congeg entia, tE Rgistrs D36 ol ndmess .

DICYLCOT 2022

La yaldacion jurdes s+ efectio sin prefazgar sobre la justificacion, procedimiento, términes y ondiclenes de Ja contratacian, nl del resuilasto de fa investgacion de
mercada correspondiente, Al e pranuncha schre 13 prcedentia yia viabilidad de lor atpectes 1an'cos, acandrmicos y lat demas Crcunsisncias que delerminaran
orocadantes a3 31633 requUIrente, 16c'ca ylo comlratante.
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ADJUDICACION DIRECTA INTERNACICNAL BAJO LA COBERTURA DE TRATADOS
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7 e :
e e

Instacaon \ pues atraso part:r tot las | Ingenierfa Biomeédica | Birector
en operacién del | de que pruabas {ingentero Biomédico) | Administrativo
Sisterna de | exceda los 08 realizadas, Y

Informacicn de | dias naturales que no

acuerdo a la | contados a transmitieron,

Especificacién partir de la sin  incluir el

Técnica del Sistema | emision  del IVA.

de Informacion de | fallo.

Banco de Sangre

5640-023-002,

necesaric para la

transmision de datos

a la base de datos

central del iInstituto,

para el control del

gasto.

Cuando el Proveedor ;} Por cada dia 2.5% diario,

no  proporcions  la | natural de sobre el valor | UMAE:

capacitacion al | atraso a partir total de las | Jefe de la Division de | UMAE:
personat del Instituto | de gue pruebas Ingenieria Biomédica Director
asighado al servicio | exceda los 08 realizadas sin | {lngeniero Biornédico) | Administrativo
de laboratorio para el | dias naturales incluir ef IVA.

manejo del Sistema | contados  a

de Informacién | partir det fallo.

necesario  para  la

transmisién de datos

a8 la base de datos

central del Instituto, vy

control de gasto.

L b, Division de Asuntos Jurldcas g vb\)
Unidad Médicade Alta Especialidad

'\ MEXIZ0 Hespitat de Especialidades ;Nﬁs

Cantra Méd'es Nazlona! de Occdante
105 atpettos Juidicos dei presente dosumenta fugron validadas por 1a persona thuiar de f2 Ofcina de lo Consuilivo de la Divisln de Asunlos Juridicas, 4n
cumprimieno 2 1o d souests en o Pliculs 146 ¥ 148 fraccidan XVE del freglamento Interior ded Instilute Mexicanc del Segure Snefal, con base e of dtamen
n de Asuritos Juridicas, de s Un'dad Médica de Alta EspecTakidad, Hosp Ly e Lspeclaidades, Contra Médica Macional de Oce'dente, En
:+17 bajo &l nimars:

el adk
cangscuenT

- DICYLOO7/2022

Eavardacion juridies se sfectua sin prejuzgar sobre ta lustifcaclon, procedimiants, thimines y vord'ciones de la cantratacion, nl del resw'tado de 1 invast'deién de

mercada tomespand mte, ai 58 granuncia sebre ls procedendia yio viabidad de Ins atpectos Leon.zos, ecansm’css ¥ 125 demis crcunstancias que detertiinaron
133 d1eas regut tecnica t

P 4 ] ¥

O22FIFe:
Afladf M ﬂ%

B sareussos of 4k ENCALTAN VAR
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Cuando e? Proveedor Pr cd dia .5% dIaI’IO

adjudicado no [ natural de sobre el valor | UMAE:
contacte a la | atrasc a partir total de las | Jefe de la Division de | UMAE:
DSDICDS a efecto de | de que pruebas Ingenierfa Biomédica Director
establecer la | exceda los 45° realizadas sin | (Ingeniero Biomédico) | Administrativo
estrategia de | [cuarenta vy incluir ef IVA,
cumplimiento de ios | cinco) dias
puntos siguientes: habiles

a) Las pruebas | contadoes 2

de partir del failo.

funcionalida
dy mensajes
HLY wversion
30

b) La prueba
finat en sitio.

Cuando el Proveedor | Por cada dfa 25% diario,

{a que le | naturat de sobre el valor | UMAE:

corresponda) no | atraso  que total de cada | Jefe de Departarmento | UMAE:
inscriba a todos los | exceda los estudio Clinico del Banhco de | Director
Bancos de Sangre y | 08 dias solicitado, sin | Sangre y Servicios de | Administrativo
Servicios de | naturales a incluir el IVA. Transfusian / Jefe de la

Transfusion de las

partir de la

Division de Ingenieria

Unidades Médicas a | fecha del Biomédica(lngeniero

un programa de | fallo. Biomeédico)

Contrel de Calidad

Externo adicional.

Cuando el proveedor | Por cada dia 2.5% diario,

adjudicado no | natural de sobre el valor | UMAE: UMAE/LVIE:
establezca contacto | atrasc a total de cada | Jefe de la Division de | Director

con la Division de | partir de gue estudio Ingenieria Biomédica Administrativo

i3 Divislan da Asuntos Jurldicos ‘ ‘l)
Unidad wédics e At Sspecistidad

MIXI (’G Hoipital de Lipaciafdades [ g%

Centrs Hédico Haclonal de Occidente

Los ssoectos Juridlcos del presente documenta fueron va1idados por 12 persona titutar d 12 Ofcina de |o Consuitho de fa Divislon de Asuntos Juridicas, en
cumpimiento 2 o dispaesto an el arl'tula 146 ¥ K3 fracelon X\ del Reglamento Interior det Instituts Maxlcans del Segura Soctal, con base en &l dictanen
136380 por 2 Livsian e Asuntos Juridicos, de fa Unidad Medica de Alla Especiardad, Hospial de Especladades, Centio Médica Nacional de Ceeidents. En
epasecuncia e reglstes baja ef nimero,

DICYLOO7/2022

La validazion juridica se efectio sin prajulgar sobre 13 justificacion, procedimiento, términas y candiciones de 13 contrataclan, nl del resultado de 1a Investigacion de
merczdo carrespandianle, nl 56 proaunsha sohe la procedencia yio viabildad de fos aspectos (4den'cos, £condrmicos y fas demds circunstancles que delerminaron

procedentes las dreas ragulranta, téenkea plo contratante.
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Servicios Digitales vy | se exceda el solicitado, sm (lngeniero Biomédico)
de Informacién para | plazo incluir el IVA.
el Cuidado Digital de | establecido
la Salud [DSDICDS), | de los diez
dependiente de la | dias habiles
CDSSIS, a efecto de | siquientes a
establecer iaila fecha de
estrategia de | emision  del
cumplimiento de los | fallo.
siguientes puntos:
a) Firmna
del Acuerdo de
Confidencialidad

b) Desighacion de
contacto
responsable con
sus datos

¢) Designacion de
sisterna v
empresa soporte

d) Solicitud de
Pruebas de
funcionalidad vy
Mensajeria HL7

Cuando el proveedor | Por cada dia 2.5% diario,

no  proporcione  un | hatural de sobre el valor | UMAE: UMAE/LVIE:
Calendario de | atraso a total de cada | Jefe de la Divisidn de | Director
Despliegue del { partir de que estudio Ingenieria Biomédica Administrative
Sistema Evaluado | se exceda el solicitada, sin | (Ingeniero Biomeédico)

considerando todas | plazo de 5 incluir el IVA,

las  Unidades de | [cinco) dfas

Divisién de Asunies Juridicas ‘ E \J
Un'dad Méckica de Alta Especialidad &)
Hospital de Especialidades TVASS

Ceniro Méd'so Nacignal de Occldente

Los aspectos juriditos de! presente documento fueron validades por 'a persona titular de 13 Ofizina de o Consultivo de la Division de Asuntos Jaridlcos, ¢
cump imienls 4 1o ditoursTo &n & anculo 146 ¥ T48 fraccion XvI del Reglamento Tnterlor det Instituln Maxicano del Sequro Sozlak, con base en &l dictamen
etaborads oor 14 Divieion de Asuntos Juridices, da |a Unidad Médics de Alls Especialidact, Hosp'Lyl de Especialidades, Centrio Médico Macional dr Oocidente En
consecuencia se ragistia bajo el numers.

DICYLOO7 2022

2 validacien jurid'ca ss efaetdo ein prejuzgar sobre 13 JusIif acian, erocedimianto, terminos y cond ciones de 13 Contratacién, ni del resuttado de ra mves{tga: o de
marzado correspand'anls, nise pronuncia sobre k2 precadenciz ylo vabilidad dé los aspectos tecnleos, y las damis
orocedenles s 4 eas requhanis, 1onloa y/a contvalante
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| Atencién incluidas en | habiles
el contrato. posteriores a 5

la fecha de
aprobacion
del sistema
de

informacién.

El administrador del presente contrato serd el encargado de realizar el irdmite de la apilicacion de las penas convencionales,
cbjeto del presente instrumento juridico y de comunicar los incumplimientos cuando ast lo amerite el caso.

DECIMA CUARTA.- DEDUCCIONES

En el procedimiento para la aplicacion de fas deduccicnes, el ADMINISTRADOR DEL CONTRATO seré responsable de calcular
y aplicar ta deduccién por concepte u obligacién, nivel de servicio y unidad de medida. En todos los casos se deberd
determinar la causa por la cual el ficitante adjudicado es acreedor a una deductiva basada en la tabla de deducciones.

Cuando no se | De acuerdoa | Por cada dia 2% dlarso, Hasta Una vz UMAE: : UMAE:

realice el Servicio | los periodos | naturat que [sobre el | durante la | Director de | Administrador
de contenidos exceda el nivel |valor total | vigencia del | Banco de | de contrato,
mantenimiento en el | de servicio en [de la factura | contrato. Sangre. Director
preventivo de los | programa que debid [del mes en Administrativo
equipos segun el | presentado haber realizado |que ocurra

Programa de | por el el ta

Mantenimiento proveedor. mantenimiento [incidencia.

Preventive. preventivo,

/
Diis'on de Asuntos Juridcos .
Un'dad Medica da Afla Espaclatidad
Hosplta! da Especiatdades ]M_'..,f_.,

Centro Méddico Hacianal de Decidente E

Lot aspactor jurid ees dal presante documento fusron vatdados par 'a persona fitular de s OFcina e lo Consuitiva de 1a Divisién de Asuntos Jurid'ces. &n
cumplmients a lo oisouaito an el articuln 146 y 748 fraccion XVI del Reglamenlo Inlesior det institute Mexlkans del Sequro $o<fal, con base en el diclamen
e'anorade pos 13 Bivsan de Asuntos Juridcos, de la Unidsd Med'ca de Alla Especialidad, Hospial de Especialidadas, Centro Hed'co Naclonal de Occidente. En
eantecasnzia, 58 ragisto bajo ¢! nimare.

DICYLOOT/2022

3 var 306 urid ca 5¢ #fectic sin prejazgar sabra la juslificacion, orecedim'ento, Wirmines y cond clanes s fa contratatian, nl el iesuiLado de 1 investigacian ds
mecrds . nl =2 sobre la dencla yio vishindad de ‘os aspeclos 13cnicos, economicos ¥ las demse circunstanclas que determinaran
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Cuando al | Dentrode las | Por cada dia {10% sobre el | Hasta en unha | UMAE: UMAE:
proveedor no { siguientes 6 | natural de |valor de las | ocasién en un | Director de | Administrador
realice el horas como | atraso, pruecbas no | mes o 2 | Banco de | de contrato,
traslade de la | maximo de | contados a |realizadas ocastones Sangre. Director
sangre total, de | suobtencién. | partir de la |del total de | acumuladas Adrninistrativo
las muestras de fecha que se [flas bolsas o | en un
sangre y de fas debid realizar el [muestras no | trimestre.
bolsas de traslado vy hasta |trasladas
sangre sequra el dia en que se
en el periodo realice el
establecido. traslado.
Cuando el | De acuerdoa | Por cada dia [25% diario | Hasta una vez | UMAE: UMAE:
proveedor no | les periodos | que exceda los (sobre el | durante la | Director de | Administrador
realice el | contenidos 7 dfas habiles [valor total | vigencia del | Banco de | de contrato,
Mantenimiento en el | sefialados de factura | contrato, Sangre. Director
Preventivo que | programa coOmo plazo |en el mes en Administrativo
incluye la | presentado maximo. que ocurra
limpieza v | por el la
varificacion  de | proveedor vy incidencia,
piezas para el | aceptado por
equipo de | el Instituto.
computo,
periféricos,
lectores de
codigos de
barrasy UPS.
Cuando el | Al menos | Por cada dia 1% sobre el | Una ocasién | UMAE: UMAE:
proveedor no | cada 6 {seis} | natural gue lvalor total | por Unidad | Director de | Administrador
realice el | meses o | exceda la fecha ide fa factura | Médica y no | Banco de | de contrato,
Mantenimiento antes en { en que debid Imensual mayor al 50% | Sangre. Director
Preventivo para | caso de ser | haber realizado del Total de Administrative
la actualizacién | requerido, el Unidades por
del sisterna mantenimiento Delegacién,
A
/

R e 1T Diision de Asuntos Juridicos e Vi
i Unidad Médlea de Ala Erpecialidad D)

MR
HEXICE Viospital de Expeciaidades [ A eSS
Centro Midice Nacional de Occldenie

Las aspectos Jritfeas de’ presants documento fusron vatdados por 13 persona hitular de la Oficina de o Conselive da 1a Divisidn de Asuntos Jurldicos, en
BUEsts en & articula 166 ¥ 148 fracelda Xvl del Regiamanto interor del Instiluta Mexicano dél Sagure Soclal, con base en el diclamen
elzbarado 03t 13 D590 2 Asuntos Jurinicos, d= 12 Unidad Méd'a de 41a Esoeciadad, Horpita de Csperialidades, Cenlro Méd'ce Naclana' de Occidsnle. En

o consecuencla, 58 regisira tajs 2 namero:

DICYLOO7/2022

‘A vaFdaticn furidica ce efatlid s prejuzgss sobre 13 JustiFeacion, grocedimianto, timings y cond Clanes de 13 conlralaclon, nl del resulladp de 13 investigacldn de
Nigscado corescand ante, nl 4 prouncia fokire la pracedancis ylo via'Tad de |os aspictos 1caicos, e2ondm'tar y fas demas circunstancias que determinaron
pracedentes las dreas reg Kreale, 1éon'ea wa conlratanle.
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cperativo v preventivo UMAE o LVIE
software conienido en el afio
complementario. . programa calendario,
presentado por durante la
el proveedor en vigencia  dei
su proposicion contrato,
Cuando no se | Dentrodelas | Por cada 2 |1% por cada | El importe | UMAE: UMAE:
fleve a cabo | 48 {cuarenta | horas que |2 horas, | total de | Director de | Administrador
registro de la |y ocho) | excedan el |sobre el | deduccidn no | Banco de | de contrato,
informacion de ] horas, de | nivel de servicio |valor  total | excedera de la | Sangre. Director
los resultados de [ validados los | establecido. de ia factura | parte Administrativo
las pruebas de | resultados de del mes en | proporcional
laboratorio y | las pruebas gue ocurra | de la garantia
operaciones del | de la incidencia | de
banco de sangre, | laboratoric. cumplimiento.

en la base de
datos central del

Instituto,
conforme a Ia
Especificacion
Técnica del
Sistemna de
Informaciéon de
Banco de
Sangre 5640-
023-002,

necesario para la
transmisién  de
datos a la base
de datos central
del Instituto.

Cuando se | Deacuerdca i Por cada (5%, sobre el | Hasta en dos | UMAE: UMAE:

detecte alguna | los datos | Reporte valor total | ocasiones Director de | Administrador
discrepancia en | obtenidos de | Mensual de {de la factura | durante la | Banco de | de contrato,
las las bitacoras | Pruebas mensual. vigencia del | Sangre. Director

Divisiin de Asuntos Juridicos g
Uridad Médica s Ala Especialldad £) B
Hespltal de Especlalidades 119

Centro Madco Nacional de Occldente

Las aspectos juridicos del araseme documents fueron vardados por 2 persona ticular de 13 Ofitina de fo Consultiva de Ja Division de Asuntos Juridlcos, en
cuniplimiente 3 lo disouesta en &l artlcu'o 146 y 148 kacclon KVh del Reglamenle dlerior del Instiuio Mex'cans dl Segure Sechl, con base &n | dictamen
a'aparads oor 13 Blvsien de Asuntos Juridicas, de la Unidad Médica de Az Espec aidad, Hosp'tal de Lspeclaldades, Centro Médice Hatioml de Gecidents. £n

ConsecuEnia £8 reQlitro bajo 21 nimare:

DICYLOO7 2022

Havardasion |uridica se alectin sin prajuigar obre 1a Justific 3eign, procedim'ants, I ‘minos y cond.clones de 13 contratacian. ni del resullado de [ nvistigacion de
mercads corgspandisnte, ni te pronuncia sabre Iy precedencla yio viaplidad de re aspectos téanleos, ylas dernis
orosedentes 135 dreas raquirants, tecaica y/o cantratante,
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Adm|n|strat|vo

Conciliaciones diarios Efectivas contrato,
de Pruebas | provenientes | Realizadas que
Realizadas y de | del Sistema | se detecte que
Bolsas de | de tiene

Sangre Informacién discrepancias
Utilizadas que |y la toma de | que ocasionen
ocasione un | lectura de los | pagos en
pago en exceso | medidores exceso por
por parte del | de equipos, | parte del
Instituto en los | desglosando | instituto.
Reportes las pruebas

Mensuales de | para

Pruebas controles de

Efectivas calidad,

Realizadas calibraciones,

Anexo Numero | pruebas
T21 {Veintiuno) | defectuosas,
y de Bolsas de | etc

Sangre

Utilizadas

(Anexo Nimero

T22 (T

Veintidés).

Cuando el | Dentrode los | Por cada dia |5% diario, | Hasta en una | UMAE: UMAE:
proveedor no |15  (quince) | natural que Isobre el | ocasién Director de | Administrador
corrija las  dias exceda el nivel ivalor total | durante fa | Banco de | de contrato,
omisiones, naturales de servicio |de la factura | vigencia del | Sangre. Director
errores o | después de | establecido. mensual. contrato. Administrativo
inconsistencias la

en el monitorec | notificacion
de los datos del | por escrito.

Sisterna de

Informacién.

Cuando el | En un plazo | Por cada dia [1.5% diario | Hasta 2 | UMAE: UMAE:
proveedor no | no mayor de | natural que |sobre el | ccasiones Director de | Administrador

ivisién de Asuntas Juridicos i 3)
Unldad Medica da Alla Especlaidad »
Hospislde Espaciadades | hodials

Ceniro Médica Hacional de Occidente

Loz aspactos Jurdleos de! presente dacumento fuersn vardados oo la parsona tilular de 13 Gfcina de Io Consultiva de fa Divisién de Asuntos Juridicas, en
cumplimlente a 'a d'souasta &n = artieuts 156 y 145 fracclon Xvi daf Reglamento Interdor del Instiluls riexicanc del Seguro Secial con base ent 4l dizlamen
e'aboratio ot 13 Dyislan de Asuntos Juridicss, da 13 Un'dad Médica de Alta Espacialidad, Hosptal de Especiatdatles, Cealio Médico Haclonal de Oceidsale. En
ConsReuendia 52 12gislro bajs ¢l ADmel

DICYLOO 2022

£3 vakdac!on jurdicase efzclun sin prefuzgar sobre la Justificacien, procedimiento, trminos y condieiones de 13 contratation, o del resullade de [3 Ingestigacion de
fnercada comesotaiante, o ¢ pranuncla scbre | procedencia wo viaplidad de 'os aspectos téenlcos. ¥ las demis ¢
p 135 Sreas reg, te, técn'ca v

thnrda
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lleve a cabo la | 7 dias habiles | exceda el |vafor total | durante la | Banco de | de contrato,
Capacitacién de haberse | plazo de la factura | vigencia  del | Sangre. Director
continua para el | solicitado al | establecido y |mensual sin | contrato. Administrativo
perscnal del | proveedor. hasta que se [incluir el VA

Instituto imparta la |dela Unidad

asignado al capacitacién. Médica en

servicioc  Banco donde

de Sangre, en el ocurra la

mahejo de los incidencia.

eqguipos de

laboratorio.

Cuando se | Por cada dia | Por cada dia 25% diario, | Hasta una | UMAE: UMAE:
interrumpa el | habil de | habil de atraso [sobre el | ocasién Director de | Administrador
servicio por no | atraso en la | que exceda el |valor total | durante la | Banco de | de contrato,
haber falta de | nivel de servicic |de los | vigencia  dei | Sangre. Director
suministrado los | entrega  de |y hasta el dia jestudios contrato, Administrative
bienes de i los bienes de | que se [realizados

consumo o este | consumo  y | suministren los |en

se lleve a cabo | que ocasione | bienes de |laboratorios

en forma | interrupcion CoNSUIMo. alternos  en

incompleta para | del servicio. donde

reponer el ocurra la

inventario, incidencia.

correspondiente

a los 30 dias de

acuerdo a las

necesidades de

consumo de los

Bancos de

Sangre

Cuando al | Hasta 10 dias | Por cada dia de |2.5% diario, § Hasta una | UMAE: UMAE:
Licitante naturales atraso que jsobre el [ ocasion Director de | Administrador
Adjudicade no | siguientes a | exceda el nivel jvalor total | durante fa | Banco de | de contrato,
reemplace los | que reciba la | de servicic y |de la | vigencia  del | Sangre. Director
reactivos, bienes | notificacién hasta ef dfa que [factura, sin | contrato. Adrninistrativo

. ol
ST, Diwsion de Asuntos Juridicas s
MEXICo Un'dad Médicade Alta Espacialidad )Y )
B Hospit de Especiandaces | AAGS,

Caalra Médico Haclpan de Oecldente

Los atpbclos fwit'oos det presente documents fuson vardadoes por 1a persona Lilular de la Oficing de Io Consultive de |a Divisin dz  Asuntes Juridcas, en
cumpimlenta 2 io disnusslg en et articuls 156 y 148 fraccén xvl dsl Reglamento Interiar del Instiluto Mexicano del Ssgure Secrl, eon base en et dictamen
Centro Midico Hacional de Osc'dente. En

#labaado par |3 Dyision de Asuntos Turdicss, da 13 Un'dad Hédica de Alla salidad, Hosp'tal e L
CONSECURNC, 52 Agstrc bals €1 numerel

D:rCVLocm‘zo:az

ta contratacion, ni del resuitado da s invest:gacion de

La vardcln jaridica se efectin ¢in prejuzgat sobie 1 Justi Fante, tarminos
mercado cormesoond'ente, ni ¢e pronlineis SO0IE f3 procerdencia y;'DV abil'dad de (o3 33:25‘05 técnlcgs, econbmicas i 1as demds clrcunstancias que deterinaron
procedantes s &12as requirente, 8enicasis contratants,
5!?'! édso
i
] { o MO agon

FapcisLes br unvu\bﬂ&"un WANE
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de conhsumo, | por escrito o | realice el |incluir el IVA
controles y | por correo | reemplazo. de la Unidad
calibradores que | electrénico, Médica en
presenten donde
defectos o vicios ocurra fa
ocultos. incidencia.
Cuando  exista | Por cada dfa | Por cada dia | 25% diario, | Hasta una | UMAE: UMAE:
interrupcién del | que exceda | natural que | sobre el { ocasion Director de | Administrador
servicio por | el plazo del | exceda el nivel | valor total | durante la | Banco de | de contrato,
causas nivel de | de servicio | de los | vigencia  del | Sangre. Director
imputables al 1 servicio. establecido  y | estudios contrato Administrativo
proveedor, el hasta gue | realizados
servicio lo desaparezca la | en bancos
prestard a través causa Yy se | de sangre
de los bancos de reactive el | alternos en
sangre alternos servicio, donde
propuestos ¥ ocurra la
aceptados por el incidencia.
Instituto, hasta
por un maximo
de 15 dias
naturales.
Cuando el { Por cada dia | Por cada dia [20% sobre el | Hasta en un | UMAE: UMAE:
Proveedor no | gue exceda | que exceda el jvalor total | plazo maximo | Director de | Administrador
proporcione el | el nivel de | nivel de servicio [de del | de 48 horas. Banco de | de contrato,
selvicio de los | servicio establecido, promedio Sangre. Director
BANCOS establecido de consumo Administrativo
alternos mensual,
autorizados. Sin incluir el

IVA.

DECIMA QUINTA.- TERMINACION ANTICIPADA- De conformidad con lo establecido en el articulo 54 bis de la ley de
adquisicicnes, arrendamientos y servicios del sector plblico, 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 fa necesidad

DivEIon de Asuntos Turidicas

Un'dad Médicade ata Especlardad
Hospital de Especiafdades

Centes Médco Hacionat de Occidente

&)
IMSS

G EK R L

MEXINQ

Lo asmectos jurid'cos del presente documento fusron vatdudes por a persena lillar da 13 Oficina de 'o Consultvg de ja Divisien de Asuntos Jurldicas, en
cumpiimienta 8 la dsousslo en & ar'cula ¥4 y 148 Faccidn XV1 del Peglamento inlerar del Insttuto Mevicana del Sequra Secial, con base an & diclamen
siatarado par 42 Blslon 48 Asuntos Jurdicas, da la Un'dad Méd'ca de Aita Espacialidad, Hospila de Especla'dadss, Cantro Medico Hacionat de (ccdents. En
£onzecuentis, 1 regisied hajo el numera:

DICYLO07/2022

;
1

La vgtdacion Jurid-cs 56 efectin sin prejuzgar sobr 1a Justificaclan, iento, Werminos y cond'clones de o1, i del resuitado de 12 investigacion da

mef-ado corvespontents, m s2 pranuncia sabre la grocedencia yfov.ammm <8 I6% SEpeCins 1ECniCos. ECONGITICOS i '5s demis Circunstanciss que deletmnaron

wfoadantes 35 dreas requirenta, técnlce y/o contratante.
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de reqguerir los bienes y/o servicios, objeto del presente contrato, y se demuestre que de continuar con ef cumplimiento de
tas obligaciones pactadas se ocasionariz algun dafnc o periuicio a “EL INSTITUTO" o se determine la nulidad de los actos que
dieron origen al presente instrumento juridico, con motivo de la resclucion de una inconfermidad o intervencién de oficio
emitida por la secretaria de la funcion publica.

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

DEC!HMA SEXTA.- SUSPENSION DEL CONTRATO.- En caso fortuito o fuerza mayor, bajo su responsabilidad, “EL INSTITUTO"
podré suspender la prestacién del servicio en términos del articulo 55 bis, de la ley de adqguisiciones, arrendamientos y
servicios det sector pilblico, en cuyo caso Unicamente se pagaran aquelios que hublesen sido efectivamente prestados,

Cuando la suspension cbedezca a causas imputables a "EL INSTITUTO" se pagaran previa solicitud de “EL PROVEEDOR" los
gastos no recuperables de conformidad con el articulo 102 fraccion i del reglamenio de {a ley de adqguisiciones,
arrendamientos y servicios det sector publico, para lo cual debera presentar su solicitud a “EL INSTITUTO" para su revision y
validacién, una relacion pormenorizads de los gastos, los cuales deberan estar debidamente justificados, sean razonables, se
relacionen directamente con el objeto del contrato y a entera satisfaccion de los administradores del mismo.

DECIMA SEPTIMA- CAUSALES DE RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO" podrd rescindir
administrativamente este contrato sin més responsabilidad para el mismo v sin necesidad de resclucién judicial, cuando “EL
PROVEEDOR" incurra en cuaiguiera de las causales gue de manera enunciativa mas no limitativa se sefialan a continuacion:

1. Cuandc no entregue la garantia de cumplimiento del contrato, dentro del término de 10 (diez) dias naturales
posteriores a fa firma del mismo.

2. Cuando el proveedor incurra en falta de veracidad totat o parcial respecto a {a informacion propercionada para ia
celebracion det contrato.

3. Cuzndo se incumpla, lotal o parcialmente, con cualesquiera de las obligaciones establecidas en la presente
Convocatoria y sus anexos.

4, Cuandc se compruebe gue el proveedor haya prestado servicios descripciones y caracteristicas distintas a las

aceptadas en esta adjudicacion,
5. Cuando se transmitan total o parcialmente, bajo cualquier tituio, los derechos y obligacicnes a que se refieren fa
presente convocatoria, con excepcion de los derechos de cobro, previa autorizacion def Instituto.

6. Sifa autoridad competente declara el concurso mercantil o cualquier situacion aniloga o equivalente que afecte el
patrimonio del proveedor,

7. Cuando los servicios otorgados no sean llevados a cabo por estar incompletos.

8. En el supuesto de que la Comision Federal de Competencia, de acuerdo a sus facultades, notifique al Institute la
sancion impuesta al proveedor, con motive de la colusion de precios en gue hubiese incurride durante el
procedimiento licitatorio, en contravencion a lo dispuesto en los articulos 9, de la Ley Federal de Competencia
Econdmica y 34 de la Ley.

I N Divia'dn de Asunlos Jurldicos + '\
MIXICO Unidad Md'ca de Alla Especladad
Ha R ¥losp'tal de Especatdades ;Ny..,&,

Centro Med co Hagignat de Docidente

o3 assealor puridicos det oresente documents fusion valdades por |a persena bitular de 'a Of¢ina de lo Consutive de 13 Divissn de Asuatos Juridices, en
cumslmlents = ‘o dicpaestn en e arteis 166 y 148 fraccian Xt del Reglamento iteriar del instiluto Liexicann el Segurd $ocial, con hase en el diclamen
eakorade por 1z Dv'son de Asuntos Fariaieos, de lz Un'dad Médica de Alla Especlavdad, Hosota! de Especla’dades, Centre Medico hacional de Oceidente. En
congecuencia, $8 regittia DI & AdME

DJ CYL007f2022

La vaidatién Jariica se efeciuc sin prejuzgar sabre Ia justif elnok : UraLacon, il dei resultsde e 12 investigaclan de
B read comesnantonta. nl 58 promURe 50br6 (o prbcadanciS v w2 Idad B ot mipecion chcnlcan, Reamam cst § ns GRS ShUMSIan a5 U FELE T 6

procedemes 125 draac requrente, (€enlea yio contratante,
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MEXICO

9. En caso de que la Comisién Federal contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS), dictamine gue respecto de los servicios
existe alerta médica durante la vigencia del contrato

10. En caso de gue ia Comision Federal contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS), dictamine que respecto de los bienes con los
cuales se presta el servicio existe alerta médica durante la vigencia del contrato.

M. Encaso de gue durante la vigencia del contrato la renovacion del registro sanitario no resulte favorable por la autoridad
sanitaria; o bien, se reciba comunicado por parte de la comisién federal contra riesgos sanitarios (COFEPRIS), en el
sentido de gue el proveedor ha sido sancionade, o se le ha revocado e registro sanitario correspondiente.

111 RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO:

El Institute podré rescindir administrativamente, en cualguier momento, el {los) contrato(s) que, en su caso, seain)
adjudicadeo(s) con motivo de la presente adjudcacacion, cuando el proveedor incurra en incumplimiento de cualquiera
de las obligaciones a su cargo, de conformidad con el procedimients previsto en ei articulo 54, de la Ley, en el supuesto
de gue el contrato se rescinda, no procedera el cobro de penas convencionales per atraso, ni la centabilizacion de la
mismas al hacer efectiva la garantia de cumplimiento.

El Institito podréd a su juicio suspender el tramite del procedimiento de rescision, cuando se hubiera iniciado un
procedimiento de conciliacion respecto del contrate materia de la rescisicn.

Concluido ef procedimiento de rescision correspondiente, el Instituto procederd conforme a fo previsto en el articulo 99,
del Reglamente de la Ley.

DECIMA OCTAVA.- RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO", en términos de lo dispuesto en el articulo
54 de la ley de adquisiciones, arrendarnientos y servicios del sector piblico, podra rescindir administrativamente el presente
contrato en cualguier memento, cuando “EL PROVEEDOR” incurra en incumplimiento de cualguiera de las obligactones a su
cargo, de cenformidad con el procedimiento siguiente:

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

b}  Transcurrido el términoc a que se refiere el inciso anterior, se resolverd considerando los argumentos y pruebas que
hubiere hecho valer.

c) La determinacion de dar ¢ no por rescindido administrativamente ei presente contrate, deberd ser debidamente
fundada, motivada y comunicada por escritc a "EL PROVEEDOR" dentro de los 15 (QUINCE) dias habiles siguientes, al
vencimiento del plaze sefialado en el inciso a) de esta CLAUSULA.

En el supuesto de gue se rescinda este contrato, "EL INSTITUTO" no aplicaran las penas convencionales y/o deducciones, ni
su contabilizacion para hacer efectiva la garantia de cumplimiento de este instrumento juridico.

En caso de gue "EL INSTITUTC" determine dar por rescindido el presente contrato, se deberd formular y notificar un finiquito
dentro de los 20 (VEINTE) dias naturales siguientes a ia fecha en gue se notifique la rescision, de conformidad con el articulo
99 del reglamento de la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios de! sector puiblico, en el gue se hagan censtar los
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pagos que, en su caso, deba efectuar "EL INSTITUTO", por concepto de la entrega de los bienes y/o servicios por “El.
PROVEEDOR" hasta el momenio en gue se determine la rescisién administrativa.

Iniciade un procedimiento de conciliacién "EL INSTITUTO", bajo su responsabilidad podrd suspender el tramite del
procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacion de dar por rescindido este contrato, *EL PROVEEDOR” entrega ios bienes y/o servicios, ef
procedimiento iniciado guedaré sin efectos, previa aceptacién y verificacion de "EL INSTITUTO" por escrito, de que continda
vigente ia necesidad de contar con los servicios y/o bienes y aplicando, en su caso, las penas convencionales yfo deducciones
correspondientes,

"EL INSTITUTO" podra determinar no dar por rescindido este contrate, cuande durante el procedimiento advierta que dicha
rescisién pudiera ocasionar algun danc o afectacion a las funciones gue tiene encomendadas. £n este supuesto, "EL
INSTITUTO" elaberara un dictarmen en el cual justifique que ios impactos economicos © de operacién que se ocasionarian
con la rescision det contrato resultarian mas inconvenientes,

De no darse por rescindido este contrato, "EL INSTITUTQ" establecerd, de conformidad con "EL PROVEEDOR" un nuevo plazo
para el cumplimiento de aquellas obligaciones que se hubiesen dejado de cumplir, a efecto de que “EL PROVEEDOR"
subsane el incumplimiento que hubiere motivado el inicic del procedimiento de rescision. Lo anterior, se llevara a cabo a
través de un convenio modificatorio en el que se atendera a las condiciones previstas en los dos Ultimos parrafos del articuic
52 de la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios del sector publico.

DECIMA NOVENA.- PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION.- en cualguier momento durante fa vigencia del presente contrato,
“El, PROVEEDOR" O “EL INSTITUTO" podran presentar ante el drgano interno de ceontrol en “EL INSTITUTO" solicitud de
conciliacién por desavenencias, derivadas del presente instrumento juridico, conforme a lo dispuesto por iz ley de
adquisiciones, arrendarmientos y servicios deif sector piblice y su reglamento.

La solicitud se presentard mediante escrite, el cual contendra los requisitos contenidos en el articulo 15 de la ley federal de
procedimiente administrativo, ademds hard referencia al nimero de contrato, al servidor publico encargado de su
administracion, cohjeto, vigencia y el monto del contrato, senalando, en su caso, sobre lz existencia de cenveniocs
modificatorios, debiendeo adjuntar copla de los instrumentos consensuales debidamente suscritos.

VIGESIMA - RELACION LABORAL.- "LAS PARTES" convienen en que “EL INSTITUTO", no adaguiere ninguna obligacion de
caracter laboral para con "EL PROVEEDOR, ni para con los trabajadores que el mismo contrate para la realizacion del objeto
del presente instrumentc juridico, toda vez que dicho persenal depende exclusivamente de “EL PROVEEDOR",

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

*EL PROVEEDOR" se obliga a liberar a "EL INSTITUTO" de cualguier reclamacion de indole laboral o de seguridad social que
sea presentada por parte de sus trabajadores, ante fas autoridades competentes.

VIGESIMA PRIMERA.- CONFIDENCIALIDAD.- "LAS PARTES" convienen en considerar como confidencial todos los datos, cintas
rmagnéticas, programas de computo, disguetes o cualquier otro material gue contenga informacion juridica, operativa,

=
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técnica, linanciera o de analisis, registros, documentos, especificaciones, productes, informes, dictamenes y desarrolic a gue
tenga acceso o que le sean proporcionados por “EL INSTITUTO" v gue sean marcados como confidencial, para lo cual
deberan suscribir of acuerdo incluido en el ANEXC T21 denominado acuerdo de cenfidencialidad.

VIGESIMA SEGUNDA.- MODIFICACIONES.- De conformidad con lo establecido en los articulos 52 De La Ley De Adquisiciones,
Arrendamientos Y Servicios Del Secter Pablico Y 91 De Su Reglamento, “EL INSTITUTQ" podra celebrar por escrito convenio
medificatorio, al presente contrato dentro de la vigencia del mismo. Para tal efecto, “EL PROVEEDOR" se obliga a entregar,
en su caso, fa modificacion de la garantia, en términos del articulo 103 FRACCION 1l del Reglamento de la Ley de

Adquisicicnes, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico.

PRORROGAS.- Asimismo se podran acordar prérrogas al plazo de entrega originalmente pactado por caso fortuito, fuerza
mayor o por causas atribuibles a “EL INSTITUTO", todo lo cual deberd estar debidamente acreditade en el expediente de
contratacion respectivo. “EL PROVEEDOR" puede soficitar la modificacion del plaze originatimente pactado cuandc se
actualicen y se acrediten los supuestos de caso fortuito o de fuerza mayor.

Cualquier modificacién a los derechos y cobligaciones estipuladas por “LAS PARTES™ en el presente contrato, debers
formalizarse mediante convenio v por escrito, Mismo que serd suscrito por los servidores publicos que lo hayan hecho en el
conirate, quienes los sustituyan o estén facultados para ello.

VIGESIMA TERCERA.- ADMINISTRACION Y VERIFICACION.- Sera responsabilidad del servidor pablico indicado en el apartado
de declaracicnes de “EL INSTITUTO" de este instrumento juridico, administrar y verificar of cumplimiento del presente
contrato; de conformidad con lo establecido en el pendltimo vy dltimno parrafe del articulo 84 del reglamento de la ley de

adquisiciones, arrendamientos y servicios del secter publico.

En el caso de que se leve a cabo un relevo institucional temporal o permanente de dicho servidor pablico, tendrd caracter
de ADMINISTRADOR DEL CONTRATO la persona que lo sustituya en el cargo.

VIGESIMA CUARTA.- RELACION DE ANEXOS.- Los anexos gue se relacionan a continuacion son rubricados de conformidad
por las partes y forman parte integrante del presente contrato.

Anexo 1 (Uno) "Tabla de Adjudicacion”

Anexo 2 (dos) “Dictamen de Disponibilidad Presupuestal”

Anexo 3 (Tres) “Pdliza de Fianza”

Anexo 4 (Cuatro) "Opinion de Cumplimiento en material de Seguridad Social”
Anexo 5 (Cinco) “‘Constancia de Situacién Fiscal ante el INFONAVIT”

Anexo 6 [Seis) "Opinién de Cumplimiento Fiscal”

Anexo 7 {Siete) "Acta del Resuitado”

ANEXOS TECNICOS:

Anexo 1A {Uno A) "Anexo Técnico”.

Anexo Tl Reguerimiento BS.

Anexo T2 Catalogo de pruebas.

Anexo T3 Listado de Regionas y Unidades que la Compenen,
Anexo T4 Unidades Concentradoras

Anexg T5 Traslado demuestras

Anexo Te Equipe
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Anexo T8 Consideracicnes para las pruebas

Anexo T9 Reactivos e insumos

Anexo T10 Directorio de Unidades Médica.

Anexo T Remision de entrega de insumos

Anexo T12 Constancia de visita a sitio

Anexo Ti3 Bitacora de mantenimienio

Anexo T14 Formato de la acreditacion de la capacitacion
Anexo T15 Especificaciones de los equipos de computo
Anexo Tib Resumen de equipos ofertadaos

Anexo T¥7 Lista de Asistencia

Anexo T18 Carta Compromiso de pruebas de funcionalidad
Anexo T12 ESPECIFICACION TECNICA DEL SISTEMA DE INFORMACION
Anexo T20 Remision de entrega de insumaos

Anexo T21 Reporte mensual de pruebas realizadas Il
Anexo T22 reporte mensual de bolsas

Anexo 723 Indicadores de eficiencia y calidad

Anexo T24 Requerimientos técnicos de madulo de hemovigilancia
Anexo T25 Acuerdo de confidencialidad

Anexo T26 Designacién de contacto

Anexo T27 Designacion de sisterna

Anexo T28 Procedimiento de despliegue

VIGESIMA QUINTA.- LEGISLACION APLICABLE.- "LAS PARTES" se obligan a sujetarse estrictarmente para el cumplimiento det
presente contrato, a todas y cada una de las clausulas del misme, asi como a lo establecido en la Ley de Adquisiciones,
Arrendarmientos y Servicios del Sector Puiblico, su Reglamentao, ef Codigo Civil Federal, el Cédigo Federal de Procedimientos
Civiles, la Ley Federal de Procedimiento Administrativo y fas disposiciones administrativas aplicables en fa materia.

VIGESIMA SEXTA- JURISDICCION.- Para la interpretacion y cumplimiente de este instrumento juridico, asi como para todo
aquelle gue no esté expresamente estipulado en el misme, las partes se someten a la jurisdiccion de los tribunales federales
competentes de la Ciudad de Guadalgjara, Jalisco, renunciando a cualquier otro fuero presente o future gue por razon de
domicilio les pudiera corresponder.

Previa lectura y debidamente enteradas las partes del contenido, alcance y fuerza legal del presente contrato, en virtud de-
guie se ajusta a la expresién de su libre voluntad y que su consentimiento no se encuentra afectade por delo, error, mala fe ni

otros vicios de la voluntad, Ioﬁgméﬁ”}?”r ifican en lodas sus partes, por cuadruplicadoe, en la Ciudad de Guadalgjara, Jalisco, el

dia 13 de Enero del 2022 Ve

#

“EL PROVEEDOR"

¢
“EL INSTITUTO"

) R )
R. HUGO RICARDEHERRNANDEZ GARCIA C. LETICIA OSCOS ALVAREZ

Dire ia Unidad --' ipecialidad Hospital de Representante Legal de la empresa
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ADMINISTRA EL CONTRATO,
RESPONSABLE DE REPORTAR LOS
INCUMPLIMIENTOS Y AREA TECNICA

RESPONSABLE DE REPORTAR
INCUMPLIMIENTOS

DR. RAFAEEMAGARNASUARTE, DIRECTOR DE BANCO DE
SANGRE de iz Unidad Médica Alta Especialidad Hospital de
Especialidades del Centre Médico Nacional de Occidente

de la Unidad Médica de la Unidad Meégica Alta Especialidad
Hospital de Especialidades del Centro’Médico Nacional de
Occidente

AREA REQUIRENTE

A

.

DR. CARLOS ANTONIO ACOSTA BAMIREZ, Director Medico de la
Unidad Médica Alta Espetiali ospital de Especialidades del
Centro Médico Macignal de Occidente

TR

prvecn e Asantos Turigcos E?.)!\
MUXICH Uinidad Kéd'ca de Alla speciatidad ¥

Huspital de Lepecladades “s
# Centro Medics Haclanal de Occidente IAS
Lo sspector jurid'ces del presenle documents fueion va'dados por 1a gersena titular de 1a Oficina de fo Consuitiva de la Division de Asuntas Jurldices, en
Vis

N turnolimients 3 o disowests en & arliculo T46 ¥ 148 Facclon kY1 del Reglaments itecer del mstiluto Mealcann del Seguro Soclal. con base en ef dclamen

& aparado par 1a Division da Asuntas Jurld'cos, de |x Un'dad tfédca de Alta Especialidad, Hosptal de Especlaldades, Centio Médico Hacional de Occidante. Ea
£0153EuENC!S, 58 rEgiter baje 4t mimaro:

DICYLOOT/2022

La vardae'on Juridca se efactua sin prefuzgar sabre 1 justicacion, procedimiento, 18rmings y condiciones de 13 cantratation, nl det resullado de Ja imestgacion de
mecado correspandianta, 4 s gronuncia sohre 13 pistedenchy y/o viabildad de os aspacios técnices, eeonsmicss y 135 damids circunstancias que delerminaran
grecedantes s dreas requirante, Leonica yfo contralante.

e Ricards
20221

38 sarpnion 8g 1s oL R L BEaRL

Pagina 32 de 32




ANEXO NUMEROD 10 (DIEZ)

PROPOSICION ECONOMICA

ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE LOS TRATADOS DE LEBRE COMERCIO No. AA-050GYR020-E341-

2021

FECHA

DIA
28

ARO
2021

MES
12

NONAIRE DEL LICITANTE: INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON SA DE CV

R.F.C.: IEF7911291F4

DOMICILIC: FRIDA KAHLO No. 195, TORRE VERTICE, PISO-7
SUITE-708, COLONIA DEL VALLE ORIENTE, MUNICIPIO DE
SAN PEDRO GARZA GARCIA, C.P. 66260, ESTADO DE
NUEVO LEON. o

FABRICANTE:
DISTRIBUIDOR: XXXXXXX
N. DE PROVEEDOR 30571

— RF.C:IEF7911291F4

LOS SFRVICICS PROPUESTOS SE APEGAN A LA DESCRIPCION Y PRESENTACION SOLICITADA POR EL IMSS Y QUE SE INDICAN EN EL ANEXO 4 (CUATRO), DE LAS

PRESENTE CONVOCATORIA DE LA ADJUDICACION DIRECTA

_CANTIDAD. | PRECIO| - * IMPORTE,
; A UNITARIO, . | WINI j
1 SE| BOLSA DE SANGRE PRUEBA 15600 | 321.24 2,004,537.60 5,011,344.00
1 SEl BIGMETRIA HEMATICA PRUEBA 10248 25620 | 1s.66 191,227.68 478,069.20
VIHANTICUERPOS Y ANTIGENOS
1 SEl DE INMUNODEFICIENCIA PRUEBA 6434 16083 145,022.36 362,510.82
HUMANATY 2 22.54
HEPATITIS €, ANTICUERPOS
1 SEl | CONTRAVIRUS DE LA HEPATITIS PRUEBA 6434 16083 491,814,96 1,228,384.52
c 76.44
AgHBs, DETECCIGN DE
1 SE ANTIGENG DE SUPERFICIE PRUEBA 6434 16083 157,633.00 394,033.50
HEPATITIS B 24.50 {?
e
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SEl

TRYPANOZOMA CRUZI,

DETECCION DE ANTICUERPOS
TOTALES V5 TRYPANGZOMA
QUE UTILICE ANTIGENOS
RECOMBINANTE

PRUEBA

6434

16083

24.50

157,633,00

394,033.50

SEI

SIFILIS ,DETECCION DE
ANTICUEPOS ESPECIFICOS
CONTRA TREPONEMA
PALLADUM

PRUEBA

6434

16083

27.44

176,548.96

441,317.52

SEl

CONFIRMATORIA VIH {WESTERN
BLGT)

PRUEBA

2]

705,60

6,350.40

14,817.60

NEUTRALIZACICN PARA HB
({CONFIRMATCRIA)

PRUEBA

215.60

862.40

1,724.80

SE?

CONFIRMATORIA HEPATITIS C (
NAT DE HEPATITIS C}

PRUEBA

45

112.70

2,028.60

5,071.50

SEl

CONFIRMATORIA SIFILIS
PACIENTES| TPHA)

PRUEBA

T 29

72

15.74

| 456.46

1,133.28

SEI

CONFIRMATORIA DE
TRYPANOZCMA CRUZI
(FORMATO DIFERENTE AL ELISA
UTILIZADO EN TAMIZAIJE)

PRUEBA

n

27

24.11

265.21

650.97

COREANTICUERPOS V5 CORE DE
HEPATITIS B

PRUEBA

15

31.50

189.00

472,50

SEf

GRUPC SANGUINEO ABO
(PRUEBA DIRECTA E IMVERSA) Y
RH AUTOMATIZADA

PRUEBA

6758

16893

64.85

438,256,30

1,095,511.05

SEl

GRUPC SANGUINEO ABO
(PRUEBA DIRECTA E INVERSA) Y
RH MANUAL

PRUEBA

10248

25620

35.28

361,549.44

903,873.60

SEI

PRUEBA CRUZADA DE
ERITROCITOS AUTOMATEZADA

PRUEBA

273

681

39.20

10,701.60

26,695.20

SEl

FENOTIPOS ERITROCITARIOS
FUERA DEL SISTEMA ABO

AUTOMATIZADA, .

PRUEBA

345

861

83.76

28,897.20

72,117.36

SEI

DETECCION DE ANTICUERPOS
IRREGULARES CONTRA
ERITROCITOS POR
AGLUTINACION AUTOMATIZADA

PRUEBA

57

141

53.11

3,027.27

7,488.51




IDENTIFICACION DE

ANTICUERPOS CONTRA
1 SEF PRUEBA 14 3 900.62 2,122.89

ERITROCETOS{PANEL COMPLETO)
AUTOMATIZADO) 64.33

PRUEBA DE DETECCION DE

ANTIGLOBULINA HUMANA
i SEl PRUEBA 16 39 328.48 800.67

POLIESPECIFICA ANTI C3d Y ANTI
IgG 20,53

PRUEBA DE DETECCION DE

' ANTIGLOBULINA HUMANA
56 PRUESA 58 Vad 1,190.74 2,856.32

MONCESPECIFICA ANTI -C3d YO

ANTI-IgG 20.53
PRUEBA CRUZADA DE
1 SE! PRUEBA 24 60 806.40 2,016.00
ERITROCITOS MANUAL 33.60
FENOTIPOS ERITROCITARIOS
1 SE3 FUERA DEL SISTEMA ABC PRUEBA 24 60 2,010,24 5,025.60
MANUAL 83.76

DETECCION DE ANTICUERPOS
IRREGULARES CONTRA

1 SEl PRUEBA 24 60 1,274.64 3,186.60

ERITROCITOS POR

AGLUTINACION MANUAL 53,11

IDENTIFICACION DE

ANTICUERPOS CONTRA
1 SEl PRUEBA 24 60 1,543.92 3,859.80
ERITROCITOS{PANEL COMPLETO)
MANUAL) 64,33
DOBLE CONCENTRADO
] SE PRUEBA 10 24 34,370,00 82,488.00
ERITROCITARIO 3,437.00
1 SEl PLAQUETOAFERESIS PRUEBA 90 224 3,437.00 309,330.00 769,888,00
SUBTOTAL | 4,528,756.48 11,312,593.31
LV.A. 724,601.04 1,810,014.93
TOTAL 5,253,357.52 13,122,608.24

MONTO MINIMO CUATRO MILLONES QUINIENTOS VEINTIOCHO MIL SETECIENTOS CINCUENTA Y SEIS PESOS 48/100 MONEDA
NACIONAL ANTES DE IVA

NACIONAL ANTES DE IVA

MONTO MAXIMO SON ONCE MILLONES TRESCIENTOS DOCE MIL QUINIENTOS NOVENTA Y TRES PESOS 31/100 MONEDA j

i
o By 3RV
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NOTA: SE DEBERA COTIZAR LA TOTALIDAD DE LOS ESTUDIOS QUE INTEGRAN LA PARTIDA, TOTALIZANDO AL FINAL SU PROPUESTA.

NOTA: SE DEBERA EXPRESAR EN LETRA EL PRECIO TOTAL DE LA PROPUESTA Y QUE LOS PRECIOS OFERTADOS SON FLIOS DURANTE LA
VIGENCIA DEL CONTRATO.

EN EL CASO QUE EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, ACEPTE LA PRESENTE PROPUESTA Y OTORGUE LA ADJUDICACION
DE LA DEMANDA SOLCITADA, ME OBLIGO EN NOMBRE ¥ POR MI REPRESENTADA A SUSCRIBIR EL (LOS} CONTRATO(S) QUE SE
DERIVE(N), EN LOS TERMINOS, CONDICIONES DE LA PRESENTE LICITACION.

ATENTAMENTE

Leticia Oscos Alvarez
Representante Legal
Instrumentos y Equipos Falcon SA de CV

KAER

Cadly i BILE

[#3:1:4

|
i
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INSTIFUTQ MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO
CON VALIDACION PRESUPUESTAL £N EL MODULO DE CONTROL DE COMPROMISOS
SOLICITUD: 00NGI04516 - 2022
Dependoncia Soficilante: uoodi UMAE 11 Jallsco
SEI Serviclos Integrales
14AB0G03 #1_H ESPEGIALIDADES -OBLATOS- O
Descripeldn: UXJ
Servicio: Banco de Sangre .
AN
Feeha Impresii. 03/12f2021 Facha Valldacion: 0311242021 ( &
Impoite Cusnta Parlida prestpuestarla
Total Compromelido (envesos): $ 15,224,007.21 42060426 25401 Maleriales, accesarios y suminlstres médicos
COMFIROMET NG TEHSUAL {un mia 4p pares] . - - l
ENE__ | FEB MAR | ABR MAY JUN JUL A0 | ser | ocr NOV DIC
T 152004 0.0 00 0. 0.0 0.9 0.0) ol o.0] 0.0 0.0) 0.0

Esta documenio de respaldo presupuestario se emile.con-base.en la revision-efactuada. en-el Madulo. da Eonirol de:Cdampromisos del Sistemia.. .
Financtere PREM-Milenium, por lo que el mionto sefialada se encuentra compromelide para dar infcio. & las gestionss de adquisicidn de bigries v
sarvicius previo cumplimisnto del marco normativo vigente, slendo responsabiifidad del afea solicitants el destine y aplicgeian dé fos retlirsos,

lo anterlor con fundareénto en los arlicilos 35 de fa Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacandana 26y 45 fracci6n 111'de Ja Ley ds
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios def Seclor Pubfico, 24'y 48 fraccidn ili de ia Ley de Obras Publicasy Serviclos Relaclonados con las
Mismas, 8°, 144 v 148 del Reglamenlo Interior del IMSS y el numeral.7.2.10 da |2 Norma Presupusstaria: del IMSS.

CERTIFICADO PREVIO

CONTRATO PREI
CONTRATO IMS5

$ 15,224;097.21

MPORTE :
QU HCE MILLONES DOSCIENTOS VENTICUATRO MIL NOVENTA Y SIETE PESOS 21100 MN

Aulerizd
DIRECTOR ADMINISTRATIVO




INSTITUTC MEXICANO PEL SEGURD SQGIAL

i ANEXO A: DETALLE DE LINEAS DEL CERTIFICADO
CON VALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MODULO BE CONTROL DE COMPROMISOS

Uh:  U09H No. SOLICITUD: Ga00004616 FECHA SOLICITUD; B311272021
Nro usnta aniro da Inidad de linidad de royeclo echa de mparla
In¢a _[oniahie Caosta Exploiacidn _ Informacldn Presupuesto Origlnal
1 42080425 200210 1 143601 Nia 0140172022 16,224.097.21
TOTALES $6,224,087.21 ]

ANEXO

02




Liberty. NIRRT

Flanzas

P

Liberty Fianzas S.A. de C.V.
Paseo de la Reforma No. 350 pisa 7A, Col Juérez, Cuauhtémoc, Ciudad de México, C.P. 06600 Tel.: 51-28-07-00 RFC PFEI9712228W1

Autorizado por la SHCP

i Fianza No.2309327-0000

lLugar: SAN NICOLAS DE LOS GARZA , N.L. A 13 DE ENERO DE 2022

o £ e i b £ A A £ S T - et r e e e At R . 0 e
i INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, SA. DE C.V.
e o e e e - — S SN —
ADMINISTRATIVA/PROVEEDURIA CUMPLIMIENTO l Monto: §$1,131,259.33
, R E—

mo Federal por condiictode la
ey de [nstituciones de Seguros
os 3371

ta-y Un Mil Doscientos Cincuenta y Nueve:Pes

FECHA DE INICIO DE VIGENCIA: 01 DE ENERO DE 2022 _
HOMIGILID DEL FIADO: FRIDA KAHLO 195 TORRE VERTICE PISO 7 SUITE 708, COLONIA DEL VALLE ORIENTE, G.P. 66260, SAN PEDRO GARZA GARCIA, N.L.,

MEXICO
BENEFICIAFIGINSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOGIAL
DOMICILIO DEL BENEFICIARIO: -BELISARIO DOMINGUEZ NO. 1000, COL. INDEPENDENCIA SECTOR LIBERTAD, CODIGO POSTAL 44340, EN LA CIUDAD DE

GUADALAJARA, JALISCO
- RN ——

LIBERTY FIANZAS, S.A. DE C.Y., EN EJERCICIO DE LA AUTOR!ZACION QUE LE OTORGO EL GOBIERNG FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA
SECRETARIA DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO, EN LOS TERMINOS DE LOS ARTICULOS 11 Y 38 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE
. SEGURDS.Y FiANZAS, SE CONSTITUYE-FIADORA RPOR-LA SUMA DE: $ 1,131,259.33 (UN MILLON- CIENTO-TREINTA.Y UN-MIL DOSCIENTOS

CINCUENTA Y NUEVE PESOS 33/100 M.N.}

ANTE, A FAYOR DE Y A DISPOSICION DEL: INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, PARA GARANTIZAR POR INSTRUMENTOS Y
EQUIPOS FALCON, S.A, DE C.V. CON DOMICILIO EN GALLE FRIDA KAHLO 195 TORRE VERTICE PISO 7 SUITE 708 COLONIA DEL VALLE
ORIENTE EN SAN PEDRO GARZA GARCIA, N. L. C.P. 66260, EL FIFL Y EXACTO CUMPLIMIENTC DE TODAS Y CADA UNA DE LAS
OBLIGACIONES A SU CARGO, DERIVADAS DEL £ NTRATO ABIERTO NO. SEIAZ2EJ04250006, DE FECHA 13 DE ENERO DE 2022, QUE SE
ADJUDICO A DICHA EMPRESA CON MOTIVO £ A ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE TRATADOS
NUMERC AA-050GYR020-E341-2021; RELATIVO A O MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE, LA PRESENTE FIANZA, TENDRA
UNA VIGENCIA DEL 01 DE ENERO DE 2022 AL 3% g CONTJADQS -A-RARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL CONTRATQ, ASI
COMO DURANTE LA SUBSTANCIACION DE TODO RECURSO EDIOS DESPEFENSA LEGALES QUE, EN SU CASQO, SEAN

INTERPUESTOS POR CUALQUIERA DE LAS PARTES
LIBERTY FIANZAS, S.A. DE C.V., EXPRESAMENTE SE OBLIGA™A PA(
DE LA MISMA, POSTERIORMENTE A QUE SE LE HAYAN:APLICADO.A, INSTRUMENTOSY, EQ
LAS PENAS CONVENCIONALES ESTABLECIDAS ENI'A CLAUSULA'DECIMA. TERCERATDEL CONTRATO DE REFERENCIA, MISMAS QUE NO
PODRAN SER SUPERIORES A LA SUMA QUE SE AFIANZA Y/0 POR GUALQUIER OTRO INCUMPLIMIENTO EN QUE INCURRA EL FIADO, ASH
MISMO, LA PRESENTE GARANTIA SOLO PODRA SER CANCELADA A SOLICITUD EXPRESA Y PREVIA AUTORIZACION POR ESCRITO DEL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL; LIBERTY FIANZAS, S.A. DE C.V., EXPRESAMENTE CONSIENTE: A) QUE LA PRESENTE FIANZA
SE OTORGA DE CONFORMIDAD CON LO ESTIPULADO EN EL CONTRATO ARRIBA INDICADO; B) QUE EN CASO DE INCUMPLIMIENTO POR
PARTE DE INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A. DE C.V., A CUALQUIERA DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO, EL
IMSS PODRA PRESENTAR RECLAMACION DE LA MISMA DENTRO DEL PERIODO DE VIGENCIA ESTABLECIDO EN EL MISMO, E INCLUSO,
DENTRO DEL PLAZO DE DIEZ MESES, CONTADOS A PARTIR DEL DiA SIGUIENTE EN QUE CONCLUYA LA VIGENCIA DEL CONTRATO, O BIEN,
A PARTIR DEL DIA SIGUIENTE EN QUE EL IMSS NOTIFIQGUE POR ESCRITO A INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, SA DE C.V. LA
RESCISION DEL INSTRUMENTO JURIDICO; C) QUE PAGARA AL IMSS LA CANTIDAD GARANTIZADA O LA PARTE PROPORCIONAL DE LA
MISMA, POSTERIORMENTE A QUE SE LE HAYAN APLICADO A INSTRUMENTOS ¥ EQUIPOS FALCON, S.A. DE C.V. LA TOTALIDAD DE LAS

STA!QUE.SE DIGTE LA.RESOLUCION DEFINITIVA POR AUTORIDAD COMPETENTE;
BLIGATA PAGAR.AL IMSS LA CANTIDAD GARANTIZADA O LA PARTE PROPORGIONAL
EQUIPOS FALCON, S,A. DE C.V. LA TOTALIDAD DE

Autorizado Bajo el Oficio No. 366-1[-0978/14 de la SHCP ‘ Pagina 1/2

ANEXO

Publica, se testan los datos correspondientes

on
nder de datos de una persona moral, identificada

nformaci

ik

d ca de la misma".

MBRE, FIRMA, CARGO, LINEA DE VALIDACION Y FIRMA DIGITAL. Lo anterior por corr

idéntificable, que de proporci

Coryfundamento en el Articulo 113 Fraccién Ill de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a |

a.




S Liberty NCEOTER

Fianzas

Liberty Fianzas 3.A, de C.V.
Paseo de la Reforma No. 350 piso 7A, Col Juarez, Cuavhtémoc, Ciudad de México, C.P. 06600 Tel.: 51-28-07-00 RFC PFI9712228WH1

Autorizado por la SHCP

' Lugar: SAN NICOLAS DE LOS GARZA , N.L. A 13 DE ENERO DE 2022 Fianza No.2309327-0000
i . .

|
:

L e et e ot e o e i i < i i - - S —

[Fiado: INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON,'S.A. DEC.V.

| Ra Monto: §1,131,269.33

i [ L  I—
mo Fede icto-de la

A’y Gredito FUDLcO, &
e consifuye como fiadora hasta la cantidad de: : ,
Cjenito Treifita:y Un Mil Doscientos Cincuenta y NueVé; Pesos 33/100.M.N

¥ I A,

Publica, se testan los datos correspondientes

PENAS GO NCIONALES ESTABLECIDAS EN LA CLAUSULA DECIMA TERCERA DEL CONTRATO DE REFERENCIA, MISMAS QUE N
PODRAN SER SUPERIORES A LA SUMA QUE SE AFIANZA Y/O POR CUALQUIER OTRO INCUMPLIMIENTO EN QUE INCURRA EL FIADO, D) -
QUE LA FIANZA SOLO PODRA SER CANCELADA A SOLICITUD EXPRESA Y PREVIA AUTORIZACION POR ESCRITO DEL INSTITUTO
MEXICANO DEL SEGURC SOCIAL; E) QUE DA SU CONSENTIMIENTO AL IMSS EN LO REFERENTE AL ARTICULO 179 DE LA LEY DE O
INSTITUCIOWES DE SEGUROS Y DE FIANZAS PARA EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES QUE SE AFIANZAN; F} QUE 5i ES >/
PRORROG:'0 EL PLAZO ESTABLECIDO PARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, O EXISTA ESPERA, LA VIGENGCIA DE ESTA FIANZA 7N
QUEDARA #5TOMATICAMENTE PRORROGADA EN CONCORDANCIA CON DICHA PRORROGA O ESPERA; G) QUE LA FIANZA CONTINUARA
VIGENTE DURANTE LA SUBSTANCIACION DE TODOS LOS RECURSOS Y MEDIOS DE.DEFENSA LEGALES QUE, EN SU CASO, SEAN sy,
INTERPUESTOS * R CUALQUIERA DE LAS PARTES, HASTA QUE SE DICTE LA RESOLUCION DEFINITIVA POR AUTORIDAD COMPETENTE, r

ion

la Informac

corresponder de datos de una persona moral, identificada

LIBERTY EIANZASG, S.A. DE C.V. ADMITE EXPRESAMENTE SOMETERSE INDISTINTAMENTE, Y A ELECCION DEL BENEFICIARIO, A =7
CUALESQUIERA DE LOS PROCEDIMIENTOS LEGALES ESTABLECIDOS EN LOS ARTICULOS 279 Y/O 280 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE
SEGUROS Y DE FIANZAS EN VIGOR O, EN SU CASO, A TRAVES DEL. PROCEDIMIENTO QUE ESTABLECE EL ARTICULO 63 DE LA LEY DE
PROTECCION Y DEFENSA AL USUARIO DE SERVICIOS FINANCIEROS VIGENTE. FIN DE TEXTO

B

—
[ll de la Ley Federal de Transparencia y Acces

on

£

Con fundamento en el Articulo 113 Fracci

Es oblgacion del Beneficiario de 1a Fianza verificar su aulenlicidad en la pagina www.liberlyfianzas.com, en caso de que fa fianza no se encuantre tegislrads en el sislema de Liberly Fianzas,
debera informarlo al correo vatidaclondafianzas@kberlyfianzas.com. L /

Autorizado Bajo el Uficio No. Pagina &

a: NOMBRE, FIRMA, CARGO, LINEA DE VALIDACION Y FIRMA DIGITAL. Lo anterior por

o.identificabhle. aue de nronarcionarse se afectaria a esfera iuridica_de la misma"




Con fundamento en el Articulo 113 Fraccidn lll de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Puablica, se testan los datos correspondientes

a: NOMBRE, FIRMA, CARGO, LINEA DE VALIDACION Y FIRMA DIGITAL. Lo anterior por corresponder de datos de una persona moral, identificada

o identificable, que de proporcionarse se afectaria a esfera juridica de la misma".

%{ Liberty

e

Fianzas

Liberty Fianzas 5.A. de C.V,
Paseo de fa Reforma No. 350 piso 7A, Col Juarez, Cuauhtémog, Ciudad de México, C.P. 08600 Tel.: 51-28-07-00 RFC PFI9712228W1

Autorizado por [a SHCP

En érvinos de la Ley Federal de Proteccion de Datos Personales en Posesion de los Particulares, respecto de los dalos personales del Titulae, los cuales
son solivitados por Liberly Fianzas, S.A. de C.V., estd a su disposicion el "Aviso de Privacidad”, en la pagina web www.liberlyfianzas.com

En términos de a nueva Ley publicada en el Diaro Oficiat de la Federacion ef 04 de abril de 2013, denominada Ley de Instituciones de Seguros y de
Fianzas, que enird en vigor el 04 de abrit de 2015, se dan a conocer las Condiciones Generales que formaan parte infegranle de este documento, las que se
encuentran disponibles en fa pagina www.libertyfianzas.com y que reconoce y acepta el Beneficiario haber recibido de Liberty Fianzas, S.A. de C.V,,

er y conocer su contenido. .

tiones Generales conlienen los fundamentos legales de la Ley de Instituciones de Segur .y.de Fianzas y las Disposiciones de la Circular Unica

Medios Fleririnicos 214+
Operacion de Fianzas especiaiizadas

Fianza origin=:' 166

tnforme de atoiidad 293

INCUMPLIMIENTO -

Orden y excuiion 178 .

Supletoriefaiaia fo Ley 183 . N
Prérrogas o esperas 179

Reclamacinn 279 al 283

ANEXO

_Caducidad/prescripcion 174y 175 . _ . . .. _ e

Subrogacitn 177 :
CIRCUIAR UNICA DE SEGURQOS Y FIANZAS, . : N
Titulo 19, De 1 aperacién de las fianzas especializadas, Capitulo 19.2, De las Fianzas en Moneda Extranjera.
Tituio 19. De la operacién de las fianzas especializadas. Capilulo 19.1. De las fianzas de crédilo.

7 ' g‘wn{:,ﬁ
Los qus se obligan a través de esle documenio, su{eﬁ\é‘xos, endoses, addendums y documentos adicionales, reconocen la aplicacidn de la normatividad
en érminos de los artfculos 166 y transitorios de la Ly tituciones de. Seguros y de Fianzas, para lodos los efeclos legales, por lo que en ningtn
momento desconoceran el contenido y alcance de la i iicagle

i
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EECHA: 01 de diclembre de 2021

_Opinién del Cumplimiento de Obiigaciones en materia de Seguridad Social

Fotio: 1638372347705633490068 O
Clavede RF.C. IEF7911201F4 |.>f|
Nombre, Denorninacién o Razén Social: INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON SA DE GV 2

Estimado Patrén:

Respuesta de opinion:

£n atencion a su consulta sobre el Gumplimiento de Obligaciones, se le informa Jo siguiente:

menlo en que se realiza esta revision, se encuentra al

£n los sontroles electrénices del Instituto Mexicano del Seguro Social, se observa que en el mo
tran créditos fiscales firmes a su cargo, por lo anterior

corriente con las ohiigaciones de pago de aportaciones Seguridad Social, toda vez que no se regis
se emite opinion Paositiva.

raditos fiscales firmes a SU cafgo, Sin que sea una constancia del correcio eﬁtero de "
s en la Ley del Seguro Social y el Cédigo

|

L a presente opinion se realiza tnicamente verificando que no existan ¢
las aporiaciones de Seguridad Social, para o cual el IMSS se reserva sus facultades de verificacién prevista

QO | Fiscal de la Federacion.

3

-.8 Revisitn practicada e dia 01 de diciembre de 2021, a las-09:25 horas.

=

S Esta carta opinién de cumplimiento de obligaciones tiene una vigencia hasta el 31 de diciembre de 2021.

o

o

@

= | I

@

L

=

= NOTAS:

[} I.‘U La presente epinién sz emite conclderando lo establecida en fos Indlsot a y b), del Acuerdo de facha 10 de diciembre da 2014 emitida por & H. Conseja Técnico del Institrto Mexicana del Seguro Soclal.

.-9 2.C La oplrién del P to, & ganerz dfiendo afa 6 fisoa) del pation en fos slgulentes senfidos; POSITIVA- Guands £ patrin es\d Jascilto y 21 cosriante en ] plmiznio de fas obligacl que se 1d en los incisos a} y b) dat
. U) Acuerda de fecha 10 dz diciembra de 2074 esmiiida por &l H, Consejo Téealoo def Inslitute Mexloane del Segure Soctal; NEGATIVA.- Cuands el pairén no esté al comients enel plimienta da fas obligaci qire ke 1d en los Incisos a) y b}

da] Acuerdn antes cifado,
G.E La presente apinian se emile de conformidad cop Ip estableclds en ¢l artioulo 32-0 de) Codigo Fiscal de 1a Federacin y del Actierds ACDO.SATHET, 1012147281 P.DIR de fecha 10 de diciembre de 2014 emitido poz el H. Gonseje Téenlao del instiuta
Mexicano del Segura Sockl.

ral
a

servlcio es gratuilo,
55 es &l Instrumanto bs!

i ! d rolegldos en los del IMSS, de idad con fos Li de F 15n de Datos P

P ¥
1l3d ferides ala idad fiscal,

ico da seguddad soclal para todas los trabajadates ¥ sus famiflas.

&ge |

%es y con las divarsas disposiciones fiscales ¥ {=gales sobre sonfidenciaildad y prolecclén de dates, a fin

datos p
ercer las.

fiic

asea modificar o camegh sus datos passonales, puede acudir = k2 Subdelagaciin campelente,

Bri

el Articulo 113 Fraccion Il de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, Méﬁtan los datos correspondientes
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undamento en el Articulo 113 Fraccion Ill de la Ley Federal de Transpa_renma y Acceso a la Informacién Publica, se testan los datos correspondientes

Lo anterior por corresponder de datos de una persona mo

a: NUMERO DE TRABAJADORES.
que de proporcionarse se afectaria la esferg
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FECHA: 03 de enero de 2022

spon

Opinién del Cumplimiento de Obligaciones en materia de Seguridad Social

Folio: 1641221764425643729608
Clave de R.F.C. IEF7911291F4
Nombre, Denominacion o Razén Sociak INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON SA DE CV

Estimado Patron:

Respuesta de opinidn:

En atencién a su consulta sobre e Cumplimiento de Obligaciones, se le informa lo siguiente:

En los controles electrénicos del Instituto Mexicano det Seguro Social, se observa que en el momento en que se realiza esla revision, se encuentra al
corriente con las obligaciones de pago de aportaciones Seguridad Social, toda vez que no se registran créditos fiscales firmes a su cargo, por le anterior
se emite opinidn Positiva, .

La presente opinion se realiza tnicamente verificando que no existan crédilos fiscales firmes a su cargo, sin que sea una constancia def correclo entero de
{as aportaciones de Seguridad Social, para lo cual el IMSS se reserva sus facultades de verificacién previstas en la ey del Seguro Social y el Cédigo
Fiscal de ta Federacién.

Revision practicada el dia 03 de enero de 2022, a las 08:56 horas.

Esta carta opinién de cumplimiento de obligaciones tiene una vigencia hasta el 02 de febrero de 2022,

MNOTAS:

1. La prasanle apinion sa smile considaranda k establecido an los incisos a) y b}, del Acusrdo de facha 10 da diclambre de 2014 emilido per sl H. Consaja Técnice del inslilulo Msxicanc del Saguro Social,

2. Laocplnién del 589 dlendo a la fist:al del patrdn en los siguienies sentidos: POSITIVA- Cuando et palrdn estd Inscrito y al corriente en of limenlo da las obligack que sa o en los Incisos a) y b) del
Acuerdo da fecha 10 da dlmamhm de 2014 emitide por el H. Cansejo Técnico dal Inslituto Mexicana daf Saguro Secial NEGATIVA.- Guando al patrén no eslé al l# an el i de las que s8 i s los incisos al v b)

del Acuerdo anfes citado.
3. La prasenta oplnién se emils de confermidad can lo establecido &n el artlculo 32-D del Clsdign Fiscal de ta Fadaracién y del Acusrdo ACDO.5A1.HCT.104214/281.P.0IR de facha 0 de diciembre da 204 emitido por al H. Consajo Técnlca del Inslilula

Mazxicano del Seguro Soclal.

Este sarvicio es graluilo,

El IMSS a5 sl insinimenlo baslca de seguridad social para lodos los lrabajadores y sus famiilas,

Sus datos parsona?as son Incurporadusy tagides an los si del 1k35 8, de confermidad con los Li I de Prolecclén da Dalos y con las diversas disposiclones fiscales y legales sobre confidencialidad y prateccian da dalas, a fin
de afercer las f; il ala tdad fizcal. .

8l dasea modificar o corregfr sus datos parsonales, puede acudir a la Subdelogacidn compatanta,

, FOLIO, CADENA ORIGINAL, CODIGO QR, SELLO DIGITAL Y NUMERO DE SERIE.

Lo anterior por corresponder de datos de una persona moral, identificada o identificable

rticulo 113 Fraccion Il de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, se testan los datos corre

Hoja 1 da i

a: NUMERO DE TRABAJADORES

"Con fundamento en el

ue de proporcionarse se afectaria a esfera juridica de la misma
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INFONAVIT

Coordinacién General de Recaudacion Fiscal
Gerencia Senior de Recaudacién y Cobranza Fiscal
Gerencia de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garantias

Oficio: CGRF/GSRyCF/GCPCyG/0001408465/2021 -

Asunto: Constancla de Situacién Fiseal.
Ciudad de México, a 01 de Diciembre de 2021,

RAZON SOCIAL: INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON SA DE CV

NRP:
Presente.

E| Instituto det Fondo Nacional de fa Vivienda para los Trabajadores en su caracter de organismo fiscal auténomo, de
acuerdo a lo dispuesto en el articulo 30, segundo parrafo, de.la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para
los frabajadores, a través de la Gerencia de Cobio Persuasivo, Coaclivo ¥ Garanflas perteneciente a la Gerencia
Senior de Recaudacién y Cobranza Fiscal, y de conformidad con fo establecido en los artfculos 4 fraccién VI, 5y 11 def
Reglamento Interior del Instituto del Eondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Materia de Facultades
como Organismo Fiscal Auténomo, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 20 de junio de 2008, modificado

"Con fun 1 i6 i
undamento en el Articulo 113 Fragcion Il de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, se testan los datos correspondientes

a: CODIG [
O DE BARRA, CODIGO QR Y NUMERO DE REGISTRO PATRONAL. Lo anterior por corresponder de datos de una persona moral, identificada

o identificable, que de proporcionarse se afectaria a esfera juridica de la misma".

medianta Decrefo por el que se reforman y gdicionan diversas dlsposnbldne‘s‘de*dicho‘Orden‘amiento,*pubticado'en"'elf
Diarlo Qficial de |a Federacion el dia 31 de julio de 2017, emite la presente constancia de situacion fiscal en materia de
aportaciones y amortizaciones patronales frente al infonavit, de conformidad con lo estipulado en el articulo 3 fraccién
IV, del referido Reglamento Interior del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Materia de

Facultades coma Organismo Fiscal Auténomo, conforme a lo sigulente:

o se advierte que INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON SA DE

NO se identificaron adeudos ante el Infonavit, mismo que se
encuentra al cordente en sus obligaciones que sefiala el articulo 29 de 1a Ley del Instituto del Fondo Nacional de la
Vivienda para los Trabajadores, de aportar el cinco.por ciento de ios salarios cubierfos a sus trabajadores y de retener
y enterar 'os descuentos para amortizaciones de crédito, hasta el 04 bimestre 2021.

Del andlisis practicado en los sistemas de este Institut
CV, con Numero de Registro Patronal

fituto como Organismo Fiscal Auténomo, se resarva el ejercicio de sus
al, previstas en el Cidigo Fiscal de la Federacion y la Ley del Instituto del
ion complernentaria y/o ajustes

Lo anterior, sin perjuicio de gque este Ins
facultades en su caracter de Autoridad Fisc
Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en caso de que surgiera informac

que modificaran la cuenta de los periodos revisados, al emitir [a presente constancia.
Cabe mencionar, que e presente documento es de caracter meramente informativo, por fo que no constituye acto o

resolucién de caracter fiscal, no determina cantidad alguna a pagar, ni genera derechos.
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"Con fundamento en el Articulo 113 Fraccion Ill de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, se testan los datos correspondientes

a: CODIGO DE BARRA, CODIGO QR Y NUMERO DE REGISTRO PATRONAL. Lo anterior por corresponder de datos de una persona moral, identificada

o identificable, que de proporcionarse se afectaria a esfera juridica de la misma".

INFDNI\VIT

Coordinacion General de Recaudacion Fiscal

Gerencia Senior de Recaudacién y Cobranza Fiscal
Gerencia de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garantias

Oficio: CGRF/GSRyCF/GCPCyG/0000001956/2022

Asunto: Constancia de Situacién Fiscal. ‘
Ciudad de México, a 03 de Enero de 2022,

RAZWRUMENTOS Y EQUIPOS FAL.CON SADE CV
NRP:

Presente.

El Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en su cardcler de organismo fiscal auténomo, de
acuerdo a lo dispuecto en e articulo 30, segundo parrafo, de la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para
los Trabajadores, a través de la Gerencia de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garantias perteneciente a la Gerencia
Sentor de Recaudacion y Cobranza Fiscal, y de conformidad con lo establecido en los articulos 4 fraccion Vil, 5y 11 del
Reglamento Interior del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Materia de Facultades
como Organismo Fiscal Auténomo, publicado en el Diario Oficial de Ta Federacion el 20 de junio de 2008, modificado
mediante Decreto por el que se reforman y adicionan diversas disposiciones de dicho Ordenamiento, publicado en el
Diario Oficial de la Federacién el dfa 31 de julio de 2017, emite la presente constancia de situacion fiscal en materia de
aportaciones y amortizaciones patronales frente al Infonavit, de conformidad con lo estipulado en el articulo 3 fraccidn
IV, del referido Reglamento Interlor def Instituto del Fendo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Materia de
Facultades como Organismo Fiscal Autbnomo, conforme a lo siguiente:

Del analisis praclicado en los sistemas de este Instituto se advierte que INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON SA DE
CV, con Nimero de Registro Patronal D5022784106, NO se identificaron adeudos ante el Infonavit, mismo que se
encuentra al corriente en sus obligaciones que sefala el articulo 29 de la Ley del [nstituto del Fondo Nacional de la
Vivienda para los Trabajadores, de aportar el cinco por ciento de los salarios cubiertos a sus trabajadores y de retener
y enierar los descuentos para amortizaciones de crédito, hasta el 05 bimestre 2021. -

Lo anteror, sin perjuicio de que este Instituto como Organismo Fiscal Auténomo, se reserva el ejercicio de sus
facultades en su caracter de Autoridad Fiscal, previstas en el Cédigo Fiscal de la Federacion y la Ley del Instituto del
Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en caso de gue surgiera informacion complementaria y/o ajustes
que modificaran la cuenta de los periodos revisados, al emitir la presente constancla.

Cabe mencionar, que el presente documento s de caracter meramente informativo, por lo que no constituye acto o
resolucion de caracter fiscal, no determina cantidad alguna a pagar, ni genera derechos.




Publica, se testan los datos correspondientes

6n

Con fundamento en el Articulo 113 Fraccién Il de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informaci

a: FOLIO, CADENA ORIGINAL, CODIGO QR Y SELLO DIGITAL. Lo anterior por corresponder de datos de una persona moral, identificada o identificable

gue de proporcionarse se afectaria a esfera juridica de la misma"..

__.—1 revisién, se encuentra al cormiente en el cumplimiento de
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| Revision praclicada el dia 01 de diciembre de 2021, a las 09:04 horas
| .

Resp de opinién:

En atencisna-su constlta sobre el Cumplimiénto de Obligaciones, se le informa lo siguiente:

1
i
En ios controles electrénicos institucionales del Servicio de Administracién Tributaria, se observa que en el momento en que sa'realiza esta |
los puntes que se revisa la opjnitn del gumplimiento de c_>_bIigagionge_\ﬂgcglpjs,'_qqnt_e_nidos f
| cumplimienta de obligaciones fiscales, en sentido POSITIVO. La '

M

i

{

i

:

en la Resolucion Miscelénea Fiscal vigente. For lo que se emita esta opinién del
os, para fo cual el SAT se reserva sus facullades de

presente opinién no es una constancia del correcto entero de las impuesios declarad
verificacion previstas en el Cédigo Fiscal de la Federacion. .

1.- La opinitn del cumplimiento, se genera atendiendo a fa situacion fiscal del contribuyente en los siguientes sentidos: POSITIVA. - Cuando el
contribuyente esta inscrilo y al corrlente en el cumplimiento de las obligaciones que se consideran en los numerales 1 a 11 de la regla 2.1.39. de
iz Resolucion Miscelanea Fiscal para 2021; NEGATIVA. - Cuando el contribuyente.no esté al corriente en el cumplimiento de las obligaciones
que se considetan en los numerales 1 a 11 de ta regla 2.1.39. de la Resolucién Miscelanea Fiscal para 2021; INSCRITO SIN OBLIGACIONES .-

Cuando el coniribuyente esta inscrito en el RFC pero no tiene obligaciones fiscales.

2. Para estimulos o subsidios, la opinién que se genere indicandao que es tnscrito SIN OBLIGACIONES fiscales, se tomara como Positiva
cuando ef monto del subsidio no rebase de 40 UMAS alevado al afo, en caso contrario se considera como resultado Negativo.

3.- La presente opinion se emife considerando [o establecide en 1a regla 2.1.39. de la Resolucién Miscelanea Fiscal para 2021, i

Pagina 1 de 2




Publica, se testan los datos correspondientes

on

Con fundamento en el Articulo 113 Fraccién Ill de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informaci

qder de datos de una persona moral, identificada o identificable,

a: FOLIO, CADENA ORIGINAL, CODIGO QR Y SELLO DIGITAL. Lo anterior por correspo

gue de proporcionarse se afectaria a esfera juridica de la misma"..

417

mile segtn lo establecido en [a regla

de 3 meses conlada a partir del dia en que sé & !
21,39, de a Resolucion Miscelanea ]
1
3

4.- Tratandose de estimulos o subsidios, tiene una vigencia
tes diferentes al sefialado, de acuerdo a la regla

2.1.30. y 30 dlas naturales a parlir de su emision para trami
Fiscal para 2021.

5.- La opinion que s& genere indicando que es Inscrito SIN OBLIGACIONES
de adquisiciones, arrendamientos, servicios u obra plblica.

6.- La presenia opinion se emile de conformidad con lo establecido en &l articulo
Resolucitn-Miscelanea Fiscal para 2021 y no constituys respuesta favorable res
artfeule B9 del Godigo Fiscal de la Federacion. p

fiscales, se considera Opinion Negativa para efectos de contratacion
. o

32-D del Cédigo Fiscal de la Federacion, regla 2.1.39. de la;!
pecto a coniribuyentes que se ubican en los supuestos delddd

- - l
i Este servicio ts gratuito, en el SAT nuestra mision es servirle. i
i

N . . H

los lineamientos de proteccién de Datos |

otegidos en los sistemas del SAT, de conformidad con
de dalos, a fin de ejercer las facultades

‘ Sus datos personales sen incorporados y pi
fiscales y legales sobre confidencialidad y proteceion

i personales y con las diversas disposiciones
conferidas a 42 auloridad fiscal.

Si desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir a 1a Administracién Desconcenirada de Sevicios al Conlribuyente de su
i

preferencia yfo a traves del Porial del SAT.

|
i
1
a
!
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a: FOLIO, CADENA ORIGINAL, CODIGO QR Y SELLO DIGITAL. Lo anterior por corresponder de datos de una persona moral, identificada o identificable,

Con fundamento en el Articulo 113 Fraccion Il de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, se testan los datos correspondientes
que de proporcionarse se afectaria a esfera juridica de la misma"..

. INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALGON SA DE GV

5 S — SR

Reépuesta de opinion:

| En atencidn a su consulta sobre e Cump]imiehto de Obligaciones, se le informa [o sigulente:

: En los controles electrénicos institucionales de! Servicio de Administracién Tributaria, se observa que en el momento en que se realiza esta
| revision, se encuenira al corriente en el cumplimiento de los puntos que se revisa Ia opinion del cumplimiento de obligaciones fiscales, contenidos
i en la Resolucion Miscelanea Flscal vigente. Por lo que se emite esla opinion del cumplimiento de obligaciones fiscales, en sentide POSITIVO. La
! presente opinion no es una constancia del correcto entero de los impuestos declarados, para lo cual el SAT se reserva sus facultades de
i verificacion previstas en el Codigo Fiscal de la Federacion.

! Revision practicada el dia 03 de enero de 2022, a las 09:07 horas

'
t

1.- La opinidn det cumplimiento, se genera atendiendo a ia situacion fiscal del contribuyente en los siguientes sentidos: POSITIVA. - Cuando el
contribuyente esta inscrilo v af corriente en el cumplimiento de las obligaciones que se consideran en fos numerales 1 a 11 de la regla 2.1.39. de
la Resolucion Miscelanea Fiscal para 2021; NEGATIVA, - Guando el contribuyente no esté al corriente en el cumplimiento de las obligaciones
que se consideran en los numerales 1 a 11 de la regia 2.1.39. de la Resolucién Misceldnea Fiscal para 2021; INSCRITO SIN OBLIGACIONES. .-
Cuando el contribuyente estd inscrito en el RFC pero no tiene obligaciones fiscales,

2.- Para estimulos o subsidios, a opinién que se genere indicando que es Inscrito SIN OBLIGACIONES fiscales, se tomara como Positiva
i cuando el monto del subsidio no rebase de 40 UMAS elevado al aifo, en caso contrario se considera como resultado Negativo,

3.- La presente opinion se emite considerando lo establecido en la regla 2.1.39. de la Resolucién Miscelanea Fiscal para 2021.
.. . - S— . - et

Pagina 1 de 2




4.- Tratandose de estimulos o subsidios, tiene una vigencia de 3 meses contada a partir del dia en que se emite segtn lo establecido en la regla %
2.1.30. y 30 dfas naturales a partir de su emisién para tramites diferentes al sefialado, de acuerdo a fa regla 2.1.39. de la Resolucion Miscelanea ;

Fiscal para 2021.
5.- La opiniéh que se genere indicando que es inscrito SIN OBLIGACIONES fiscales, se considera Opinién Negativa para efectos de contratacién
de adquisiciones, arrendamientos, servicios u obra piblica.

B.- La presents opinidn se emite de conformidad con lo establecide en el articulo 32-D del Codigo Fiscal de la Federacion, regia 2.1.39. de la
Resolucién Misceldnea Fiscal para 2021 y no constituye respuesta favorable respecto a contribuyentes gue se ubican en los supuestos del i
articulo 63 del Cédigo Fiscal de la Federacion. !

Este serviclo es gratuito, en el SAT nuestra misitn es servirle.

Sus datos personales son incorporados y protegidos en los sistemas def SAT, de conformidad con los lineamientos de proteccion de Datos
Personales y con las diversas disposiciones fiscales y legales sobre confidencialidad y proteccién de datos, a fin de ejercer las facuitades
conferidas a la autoridad fiscal.

Si desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir a la Administracién Desconcentrada de Servicios ai Contribuyente de su
I preferencia yfo a través del Portal del SAT.

Con fundamento en el Articulo 113 Fraccion Il de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, se testan los datos correspondientes

a: FOLIO, CADENA ORIGINAL, CODIGO QR Y SELLO DIGITAL. Lo anterior por corresponder de datos de una persona moral, identificada o identificable,

gue de proporcionarse se afectaria a esfera juridica de la misma"..
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UMAE Hospital de Especialidades C,M.N.O.
“ ic. Ighacio Garcia Téllez”
Direccién

Direccién Administrativa
Departamento de Aliastecimiento
Oficina de Adquisiciones

ACTA DE RESULTADO DE LA ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE
TRATADOS No. AA-050GYR020-E341-2021, QUE £FECTUA LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES CENTRO MEDICO ‘NACIONAL DE OCCIDENTE PARA LA CONTRATAC[ON
DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE Y PRUEBAS NAT PARA EL PERIODO DEL 01 DE
ENERO-AL 31 DE MARZO DEL 2022, DE CONFORMIDAD CON LO QUE ESTABLECEN LOS ARTICULOS 134, DE.
LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 33 'Y 33 BIS, DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR.PUBLICO, 45 Y 46 DE SU REGLAM ENTO,-----

En la Cludad de Guadalajara, Jalisco, siendo las 14:00 horas dz| dia 30 de diciembre del 2021, se
reunieron en el Departamento de Abastecimiento de la Unidad Médita de Alta Especialidad,
Hospital de Especialidades del Centro Médico National de Occidente, ubicado en-la Calle Béllsario
Dernlnguez nimeto 1,000, CP. 44340, Colonia Independencia, los servidores plblicos, que al final se
enlistan, suscriben y firman, con el objeto de llevar a cabo el evento de Adjudicacidn Directa
[Aternacional que se menmona en el proefmnio de esta acta -

AN EXO

A7

En.uso de la palabra el Mtro. Cesar Alonso Ruvalcaba Gonzalez; Encargado del Departamento de
Abastecimiento de la Unidad Médica de Alta Especialidad Hospital de Especaahdades del Centro

Médico Nacicnal de Occidente, con motivo de [a facultad otorgada medjante Oficio de Referencia

— Mo 14A6031C/ ABA/12/265/2021-de-fecha—22- de-Diciémbre-dal-2021, girado por el-Mtro. Luls... .
' tMedina Maldonado, en su cardctef de Director Admm;stratwo de la Unidad Med!ca de Alta
Especialidad Hospital de Especialidades del Centro Médico Nacional de Occidente, en el cual se le

autoriza para llevar a cabo la conduccién de esta etapa del procedimiento de Adjudicacién de
conformidad con el numeral 5.3.8 Inciso C de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexica del Seguro Social, declard

i

formalmente iniciado este acto, dejando constancia de la asistencia de los funcienarios y servidores
piblices al presente acto, dio la bienvenida a los asistentes; presentando a contmuacmn alos
funcionarios y servidores piblicos adqui presentes, los cuales son:

LIC JorgeArmando Famoso AVl & fa UMAE
Hospltal de EspeCIalidades Centro Médico Nac1onai de
Occidente

Lie. Cesar Octavio Padilla Chavoya Ahalista Coérdinador "C” Adscrite a la Oficina  de |

Adduisicionés de la UMAE Hospital dé Especialidades
Centro Médico Naciohal de Occidente .

Como antecedente de esta Adjudicacidn, se sefiala que esta convocarite _publi'c;é el dia 24 de
diciembre-del 2021 en el sistema electrénico de tompras gubernamentalés CompraNET el
procedimiento de Adjudicacién Directa Internacional No. AA-050GYR020-E341-2021, que contiene

las bases que regu!an el mencionade procedimiento. - —

Con fundamento en el articulo 134 de la Constitucion Politica dé los Estados Uhidos Mexicanos.y de
conformidad con lo dispueste en los articulos 33, 33 BIS de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico, 45 ¥ 46 de su Reglamento, yen el numeral 5 de la
Convocatoria a la adjudicacion .que regulan el proceso de adjudicacién, se efectus elanalisis de las
proposiciones técricas, procediénddse a eldborar el dictameh técnice de las propuestas

presentadas, mismo gue sirvié come base para emitirlo, el cual se dio a conocer en este acto,

SRR W L | SEL ) s n
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UMAE Hospital de Especialidades C.M.N.O.
V "Lic. ignacio Garcla Téllez"
Direccion

Cireccion Administrativa
Departarento de Abastecimiento

GOBIERNC DE

MEXICO

ACTA DE RESULTADO DE LA ARJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE
TRATADOS No. AA-050GYR020-E341-2021, QUE EFECTUA LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES CENTRO MEDICO NACIONAL DE OCCIDENTE PARA LA CONTRATACION
DEL SERVICIQO MEDICO INTECRAL DE BANCO DE SANGRE Y PRUEBAS NAT PARA EL PERIODO DEL 01 DE
ENERO AL 31 DE MARZO DEL 2022, DE CONFORMIDAD CON LO QUE ESTABLECEN LOS ARTICULOS 134, DE
LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 33 Y 33 BIS, DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, 45 Y 46 DE SU REGLAMENTO.-----

PROPUESTAS ACEPTADA TECNICA, LEGAL Y ECONOMICAMENTE

Con fndamenta en los articulos 37 fraccion 1y IV de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, y 51 de su Reglamento, se informa que Jas propuestas técnicas que se
mencionan a continuacién cuentan eon tesultado téchico solvente, con base al dictarmen téchico
e mitido por el Doctor Rafael Magafia Buarte, Director de Banco de Sangre Central, por lo tanto se
adjudican las.partidas a los participantes enlistados por reunir fas condiciones legales, técnicas y
er-ondmicas requeridas por esta convocante, garantizando satisfactoriamente el cumplimiento de
las obligaciones respectivas. - : -

T ’H“pn ' _,_ EAgf”" ST I oL

SERVICIO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE

RIPG £ CANT, | CANT. | PRECIO [ IMPORTE
PART. | CLAVE | DESCRIPCION |PRESENT | “cob MAX, | UNIEARID AT IMPORTE MAX.

i SEl BOLSA DE SANGRE Prueba 6,240 15,600 32124 2,004,537:60° | 5,011.344.00

BIOMETRIA
L SEl HEMATICA.

VIH,ANTICUERPOS Y
s SEl ANTIGEN(S DE

. INMUNODEFICIENCIA
HUMANA 1Y 2

Prueba | 10,248 25,620 18.66: 191,227.68 478,069,240

Prueba 6,434 '} 16,083 22054 145,022.36 362,510.82

HEPATITIS C,

ANTICUERPOS . "
CONTRAVIRUS DE LA | Prueba 6,434 16,083 76.44 491,B14.96 1,229,384.52

HEPATITIS C

1 SHEi

AgHBs, DETECCION
DE ANTIGENG DE
. SUPERFICIE
HEPATITIS B

1 SE Prueba | 6,434 16083 | 2450 7 157.633.00 394,033.50

TRYPANGZOMA
CRUZI, DETEECION
: DE ANTICUERPOS
1 SEl TOTALES Vs Prueba | 6,434 16,083 24,50 157,633.00 394,033.50
: TRYPANOZOMA QUE
UTHLIEE ANTHGENOS
RECOMBINANTE

Rt R
S
=S F RN

£

Wi
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ACTA DE RESULTADO DE LA ADJUBDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO LA CO ERTURA DE

GOBIERNO DE

MEXICO

UMAE Hospital de Especialidades C.M.N.O
“Lie. Ignacio Garcfa Téllez
Direccidn
Dlreccién Administrativa
Departarmento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

L)

TRATADOS No. AA-050GYR020-E341-2021, QUE EFECTUA LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECEAL!DAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES CENTRO MEDICO NACIONAL DE OCCIDENTE PARA. LA CONTRATACION
DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE Y PRUEBAS NAT PARA EL PERIODO DEL 01 DE
ENERO AL 51 DE MARZO DEL 2022, DE CONFORMIDAD CON LO QUE ESTABLECEN LOS ARTICULOS 134, DE
LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 33 Y 33 BIS, DE LA LEY DE

ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, 45 Y 46 DE SU REGLAMENTQ,

1 SEl

SIFILIS ,DETECCIDN
BE ANTICUEPOS
ESPECIFICOS CONTRA
TREPONEMA,
PALLADUM

Prueba

6,434

16,083

27.44

178,548.96

441,317.52

1 SE

CONFIRMATORIA VIH
{WESTERN BLOT)

Prueba

21

705,60

6,350.406

14,B17.60

1 SE}

NEUTRALIZACION
PARA HB
{CONFIRMATORIA]

Prueba

215.60

862.40:

1,724.80

e[ SEE

CONFIRMATORIA

: HEPATITIS G NAT DE"

HERATTHS C)

[ ~Prueba -

g

A

142,70 —

202860

507150 .|

1 SEI

CONFIRMATORIA
SIFILIS PAGIENTES],
TPHA) -

Prueba

29

72

15.74

456.46

1,123.28

'1 SEl

CONFIRMATORIA DE
TRYPANOZOMA
CRUZIFORMATO
DIFERENTE AL ELISA
UTILIZADO EN
TAMIZAJE)

Prueba

11

27

2411

265.21,

650,97

1 SEf

CORE,ANTICUERPOS
VSCOREDE
HEPATTEIS B

Prucha

15

31,50

189.00

472.50

1 SEl

GRUPO-SANGUINED
ABO {PRUERA
DIRECTA E INVERSA)
TR
AUTOMATIZADA

Prueba

8758

‘16,893

64.85

438,256.30

1,095,511.05

1 SEl

GRUPO SANGUINED
ABO [PRUEBA
DIRECTA E INVERSA)
¥ RH-MANUAL

Prueba

10,248

25,620

35.28

361,54%.44

903,873.60

1 SEl

PRUEBA CRUZADA
DE £RITROCITOS
AUTOMATIZADA

Prueba

273

681

. 3820

10,701.60.

26,695.20

i SEl

FENOTIPOS
ERITROCITARIOS
FUERA DEL SISTEMA
ABD AUTOMATIZADA

Prueba

345

861

83.76

28,897.20

72,117.36

IANEXO
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ACTA DE RESULTADC. DE LA ADJUDICACION DIRECTA [NTERNACIONAL BAJO LA COBER

GOBIERNO DE

MEXICO

UMAE Hospital de Especialidades C.M.N.O.

“Lic. ignacio Garcfa TélieZ"
Direccién
Direccion Administrativa ’RA‘
Departamento de Abasteciriiento: /ﬁr
Oficina de Adquisicionas

TRATADOS No. AA-050GYR020-E341-2021, QUE EFECTUA LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES CENTRO MEDICO NACIONAL DE OCCIDENTE PARA: LA CONTRATACION
DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE Y PRUEBAS NAT PARA EL PERIODO DEL DI DE
ENERO AL 31 DE MARZO DEL 2022, DE CONFORMIDAD CON LO QUE ESTABLECEN LGOS ARTICULOS 134, DE

LA CONSTITUCION ROLITICA DE E_OS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 33 Y 33 BIS, DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS ¥ SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, 45 Y 46 DE SU REGLAMENTO.

1 SEl

DETECCION DE
ANTICUERPOS
IRREGUIARES
CONTRA
ERITROCITOS POR
AGLUTINACION
AUTOMATIZADA

Pruebs

57

141

5311

3,027.27

7,488.51

i SEl

IBENTIFICACICGIN DE
ANTICUERPOS
CONTRA
ERITROCITOS{PANEL
COMPLETO}

I AUTOMATIZADD)_ T

Prueba

14

33

64.33

900.62

2,122.89

i SEI

PRUEBA DE
DETECCION DE
ANTIGLOBUGNA
HUMANA
POLIESPECIFICA ANTI
C3d Y- ANT 1eG

Prueha

16

39

20.53

328.48

800.67

1 SH

PRUEBA DE
DETECCFON DE
ANTIGLOBQLINA
HUMANA
MDNOESPECJ FiCA

Prueba

58

144

20.53

1,190.74

2,356.32

1 SEi

PRUEBA CRUZADA
DE ERITROCITOS
MANUAL

Prueba,

24

60

33.60

506.40

2,016.00

1 SE}

FENGTIPOS
ERITROCITARIOS
FLIERA DEL 5)STEMA
ABO MANUAL

Prueba

24

60

83,76

2,010.24

5.025.60

1 SEI

DETECCION DE
ANTICUERPOS.
IRREGULARES
CONTRA
ERITROCITOS POR
AGLUTINACION
MANLAL

Prueba

24

60

LR

1,274.64

3,186.60

1 SEl

IDENTIFICACION DE
ANTICUERPOS
CONTRA
ERITROCITOS{PANEL
COMPLETO)
MANUAL)

Prueba

24

60

64:33

1,543.92

3,859.80

DOBLE

Prueba

CONCENTRADD

34,370.00

82,488,00
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" UMAE Hospital de Especialidades C.M.N.D.
“Lic. lghaclo Garcfa Téllez"
Direccidn

Direccién Administrativg
Departamento dé Abastecimiento
Oficina dé Adquisiciones.

GOBIERNO DE |

MEXICO

Ny Ao de 15475
[ ’Iande’

WAL o o

ul:l!

ACTA DE RESULTADO DE LA ADJUDICACION DIREGTA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE
TRATADOS No. AA-050GYR020-E341-2021, QUE EFECTUA LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES CENTRO M'Echo NACIONAL DE OCCIDENTE PARA LA CONTRATACION
DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGHE Y PRUEBAS NAT PARA EL PERIODO DEL 01 DE
ENERO AL 31 DE MARZO DEL 2022., DE CONFORMIDAD CON LO QUE ESTABLECEN LOS ARTICULOS 134, DE
LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 33 Y 33 BIS, DE LA LEY DE
ADQUISICIONES ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICG, 45'Y 46 DE SU REGLAMENTO.----

ERITROCITARIO
1 SEl PLAQUETOAFERESES | Prueba 90 224 3,437.00 309,330.00 769,888.00
SUBTOTAL 4,528,756.98 11,312;593.31
LV.A, 724,601.04 1,810,014.93
TOTAL 5,253,857.52 | 13,122,608.24
SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS NAT
_ 3 CANT: CANT. PRECIO .
— PART, . CLAYE' DESCRIPCI(??{ PFF_SFNT MIVN* ‘*MAX— UNIT TARIO IkMPCIPTEMIN..‘ IMPE)RTEMAX. )
2 SEl NAT PARA VIH Prueb;i 6,434 16,083 | 124.74 802,577.16 2 006,193.42
NAT PARA , : o )
2 SH HEPATITIS B Prueba 6,434 16,083 124,74 802,577.16 2,006,193,42
NAT PARA . . . ] R .
2 SEl HEPATITIS C Prueba 6,434 16,083 125.53 807,6560.,02 2,018,898,99
SUBTOTAL: 2,412,814,34 6,031,285.83
1A, 386;050.29. 965,005.73
TOTAL 2,798,862.63 5,996,291,56

Con fundamento en éf articulo 37 fraccién IV de. a ley de-Adquisiciones, Arrendamijentos y
Servicios del Sector Publico, esta convocante inferma Jos mentos adjudicados a los licitantes.-—------—

MONTOS ADIUDICADOS

MONTOS ADJ UDICADOS AL LICITANTE .

i TIMPORTE MINIMG ., IMPORTE MAXIMO
LICITANTE _ ADIUDICADO SIN LV.A. _ADIUDICADO SIN LV.A,
INSTRUMENTOS Y EQUT v. ] AY: $17,343,679.14
« MONTO TOTAL ADJUDICADG SIN IVA $ 6 941 570 82 $17,343,879.14
RESUMEN
A D B, A ) IR Al RN A DAL BATO TRATADO . 1;,| 5 020 . 0
" PARTIDAS CONVOCADAS ) 2
PARTIDAS ASICNADAS 2

PARTIDAS DESIERTAS POR NO CUMPLIR CON LAS ESPECIFICACIONES SOLICITADAS 0




UMAE Hospital de Especialidades C.M.N.O.
"Lic. Ignaclo Garcfa Téllez"
Direccion

- GOBIERNO DE
{ Direccidn Administrativa

MEXIC@ T IMSS " Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adquisiciones

ACTA DE RESULTADO DE LA ADIJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJO LA COBE TURA DE
TRATADOS No. AA-050GYR020-E341-2021; QUE EFECTUA LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES CENTRO MEDICO NACIONAL DE OCCIDENTE PARA LA CONTRATACION
DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE Y PRUEBAS NAT PARA EL PERIODO. DEL 01 DE
ENERO AL 31 DE MARZO DEL 2022, DE CONFORMIDAD CON LOQUE ESTABLECEN LOS ARTICULOS 134, DE
LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 33 Y 33 BIS, DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, 45 Y 46 DE SU REGLAMENTO,-—--

[ EN LA CONVOCATORIA - ]
PARTIDAS DESIERTAS POR NO PRESENTAR Q/ERTA 0
PARTIDAS DESIERTAS POR PRECIC NO CONVERNIENTE 0
L PORCENTAJE DE ATENCGION A LA ADJUDICACION 100%

OBSERVACIONES

Efrenresentante legal del Participante que obtuvo asignaciéh, debera acudir el dfa 13 de enero del
202% eh un horario de 09:00 a 15:00 hords &l Departamehto dé Abastécimiento de la UMAE

~———Hospitai_de.Especialidades_t del C.MMN.
vigehcia del 01 de enero al"3T de-Marzo-del-2022 y Ja-entrega—de la- flanza” correspondrente

apegandoese para ello a lo establecido en la Convocatoria dg esta Actjudlt:ac_lo_n Directa

Internacioral Bajo la Cobertura de Tratades y de conformidad con lo dispuesto ¢h los articulos 37
Fraccion V, 46 y 48 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Plblico, a fin
de no incurrir en las causales previstas por los articulos 59y 60 de dicho ordenamiento legal. --------

En cumplimiento a lo dispuestd en el artfeulo 37 quinto parafo de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Sefvicios del Sector Publico, el resuitado de la adjudicacién, para efecto de su
notificacién se dara a conocer a través del sisterna CompraNet. - . e

No existiendo otro punto gue tratar, se da por-terminado el evento de.comunicacidn del resultado
de |a Adjudicacién Directa Internacional Bajo la Cobertura.de Tratados No: AA-O50GYR0O20-E341-
2021, y se levanta la presente acta para los efectos Jegales conducentes, siendo las 14:25 horas del
dfa 30 de diciembre del 2021, firméndola al calce y al margen, las.personas gue enella actuaron. —

RUBRICAS
AL

POR EL INSTITUTO MEXICANC DEL SEGURO SOCI

RESPONSABLE DE LA EMISION DEL RESPONSABLE DE

ﬁTX o

Mtro. :Cesar'A!on‘sFI:_ﬁTva caba Gonzalez

ffando Famoso Avila
gficina de Adquisiciones
specialidades CMN.©

U' l'?;‘,g 3T
= RN \\\\-“\\

Q.. para_la formalizacion_del contrato, el cual tendrd una

AWEXO

0]




UMAE Hospital de Espaciafidades C.MN.O,
"Lle. Ignacio Garcla Téllez"
Direccion

Direccidn Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina die Adquisiciones

_ GOBIERNO DE |

LY MEXICO | ¥

ACTA DE RESULTADO DE LA ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL BAJQO LA COBERTURA DE
TRATADOS No. AA-050GYRO2D-E341-2021, QUE EFECTUA LA UNIDAD MEDICA DE ALTA. ESPECIALIDAD
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES CENTRO MEDICO NACIONAL DE OCCIDENTE PARA LA CONTRATACION
DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE ¥ PRUEBAS NAT PARA EL PERIOD® DEL 01 DE
ENERO AL 31 DE MARZO DEL 2022, DE CONFORMIDAD CON LO QUE ESTABLECEN LOS ARTICULDS 134, DE
LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDDS MEXICANOS, 33 Y 33 BIS, DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO, 45 Y 46 DE SU REGLAMENTO.-----

' RESPOWSABLE DE.LA EVALUACION RESPONSABLE DE LA INTEQ
TECNICA EXPE )

_ DR. RAFAEL MAGARA DUARTE : Lic. Gésar OctavioPadilla Chavoya
- Director de Banco de Sangre Central . Analista Cogrdinador C. L
UMAE Hospital de Especialidades CM.N.O. UMAE Hospital de Especialidades CM.N.O
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LNIDAD SEDHCA 3L ALV FSPLOIALIIAL L

HOSPITAL DE | ==
ESPECIALIDADES | ==

CENTRO .\."LHECI) NATTONAL DF OCCIOENTE L
GOBIERNO DE 5% Direccién General
A D) Direccién Administrativa

o
M E X I C 0 INMSS Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adaguisiciones

ADIJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL No. AA-050GYR020-E341-2021
ANEXO NUMERO 4 (CUATRO)

REQUERIMIENTO
PARTIDAS
LG UERGMIENTO DE SERVICIO INTEGRAL DE BAN COQ%E SAI-};

P

A DAD DAD
A : A S1IPEIO .
& 4 [}
)"?y
SEl BOLSA DE SANGRE PRUEBA 6240 15600
3 sEl BIOMETRIA HEMATICA PRUEBA 10248 25620
T VIHANTICUERPOS ¥ ANTIGENOS DE INMUNODEFICIENCIA | ]
1 SE! eI PRUEBA 6434 16083
X . HEPATITIE C, ANTICUERPOS CgNTHA VIRUS DE LA REPATITIS PRUERA cind onz
) - AgHDs, DETECCION DE ANTIGENO DE SUPERFICIE HEPATITIS rUEEA s -
B '"_' TRYDANOZOMA CRUZE, DETECCION DE ANTIZUERPOS
1 sEl TOTALES VS TRYPANGZOMA QUE UTILICE ANTIGENGS PRUEBA 6434 16083
RECOMBINANTE
SIFILIS .DETECCION DE ANTICUEPOS ESPECIFICOS CONTRA
! SEl TREPONEMA PALLADUM PRUEBA 6434 16083
1 SEl CONFIRMATORIA VIH (WESTERN BLOT) PRUERA g 21
1 SEl NEUTRALIZACION PARA HB (CONFIRMATORIA) - PRUEBA 4 8
1 s&l CONFIRMATORIA HEPATITIS C [ NAT DE HEDATITIS C) PRUEBA 18 45
1 SEl CONFIRMATORIA SIFILIS PACIENTES{ TPHA) PRUEBA 2 72
CONFIRMATORIA DE TRYPANGZOMA CRUZ; [FORMATO .
E SEt DIFERENTE AL ELISA UTILIZADO EN TAMIZAIE) PRUEBA n 27
1 SEl COREANTICUERPGS VS CORE DE HEPATITIS B PRUEBA 6 15
GRUPO SANGUINED ABG {PRUEBA DIRECTA E INVERSA} Y
e | sm AN, PRUEBA 758 16893
GRUPG SANGUINEO ABO (PRUEBA DIRECTA E INVERSA] ¥
1 gl e PRUEBA 10248 25620
1 SEt PRUEBA CRUZADA DE ERITROCITOS AUTOMATIZADA PRUEBA 273 &8
FENGTIPOS ERITROCITARIOS FUERA DEL S151EMA ABO
1 SEl T PALA PRUEBA 345 861
DETECCION DE ANTICUERPOS (RREGULARES CONTRA
! SEi ERITROCITOS POR AGLUTINACION AUTOMATIZADA PRUEBA 57 4
IDENTIFICACION DE ANTICUERFGS CONTRA
k SEl ERITROCITOS{PANEL COMPLETO) AUTOMATIZADO) PRUEBA 1% 33
PRUEBA BE DETECCION DE ANTIGLOBULINA HUMANA
! SEl POLIESPECIFICA ANTI C3d Y ANTI IgG PRUEBA 16 3 .
PRUEBA DE DETECCION DE ANTIGLOBULINA HUMANA
i SEl MONOESPECIFICA ANTI -C3d /O ANTH-IgG PRUEBA 58 144
1 SEl PRUEBA CRUZADA DE ERITROCITOS MANUAL PRUEBA 24 60
) o FENOTIPOS ERTROCITARIGS FUERA DEL SIS TEMA ABO S " o
MANUAL
DETECCION DE ANTICUERPOS iRREGULARES CONTRA
! SEl ERITROCITOS POR AGLUTINACION MANUAL PRUEBA 24 &0
IDENTIFICACION DE ANTICUERPOS CONTRA .
1 SEl ERMTROCITOS{PANEL COMPLETO} MANUAL) PRUEBA 24 60
1 SEl DOBLE CONCENTRADO ERITRGCITARIC PRUEBA 10 24
1 SEt PLAGUETOAFERESIS PRUEBA 30 224

":‘:h. S B
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REQUERIMIENTO DE SERVICIO INTEGRAL DE PRUEBAS NAT

UNHODAD MIICA DL ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE

ESPECIALIDADES

CENTRO ATTICH SACIUNAL 1IE QCE BENTE
. GOBIERNO DE .Eg Direccién General
& - ' L 5) Direccién Administrativa
M E x I C 0 IMSS Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adauisiciones

ADJUDICACION DIRECTA INTERNACIONAL No. AA-050GYRO20-E341-202]

SEl NAT PARA VIH PRUEBA 6434 16083

2
=1 S YL NATPARAHEPATITISB. PRUEBA. 6434 16083
2 SE| NAT PARA HEPATITISC. PRUEBA 6434 16083

El sapii

cio deberd incluir lo siguiente:

Una estacion de trabajo con acceso al sistema electrénico (software) del banco de sangre central para los
servicios de transfusiones de todos los hospitales generales de la delegacidn Jalisco y de las tres UMAE’S
del centro médico nacional de occidente que es necesaria para asegurar la comunicacién y trazabilidad de
los hemocomponentes entre el banco de sangre y servicios de transfusiones y que permita ver el historial
de transfusiones de los pacientes desde cualquier servicio de transfusiones y/o del banco de sangre
independientemente del hospital de Jalisco donde lo hayan transfundido, de igual forma el historial de
donantes y pre-donantes verificable desde cualquier estacion de puesto de sangrado y/o banco de sangre de

~todo Jalisco.

-GUADALAJARA, JALISCO A 28 DE DICIEMBRE DE 2021-

El sistema electronico (software) debe contar con implementacion de bases de datos distribuidas y sistemas
redundantes de enlaces de comunicaciones.

Dotacidn de reactivo para pruebas de tamizaje y confirmatorias de aquellas enfermedades endémicas
propias de la regidn geografica en la que se encuentre ubicado el banco de sangre.

Los equipos presentados por el proveedor, deberdn permanecer durante la vigencia del contrato y hasta
posteriormente de terminada la vigencia del mismo, hasta que los inventarios de los insumos surtidos por
el proveedor sean consumidos al 100% aunque fa vigencia del contrato haya fenecido.

En caso de que el participante adjudicado de acuerdo a la naturaleza de la contratacion requiera esterilizar
cualquier tipo de equipo, instrumental, material, etc., esta correrd por cuenta del licitante adjudicado. lo
mimo aplica para los insumos que sea requerido esterilizar en sitio, los gastos deberan ser erogados por el

proveedor. . %

i

)
ATENTAMENTE /N

S
Leticia Oscos Alvarez
Representante Legal

Instrumentos y Equipos Falcon SA de CV
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XZ Instiluto Mexiczno del Seguro Soclal
Blreccion de Prestaclones Médicas
Unldad de Atencidn Médica
IMSS Cootdipaclén de Plancacion de Infrasstruciura Médica

Anexo T1. Pruehas para ef Serviclo Integra! de Banco de Sangre y Prusbas Nat
Pardida 1 UMAE HE CMH OCC Oblatos

REQUERIMIENTO

: SECCIDN’VESTIJD]DS
BOLSA DE SAHGRE f240 15600
BLICHETRLA HEMATICA B 10248 25620
V1l  AHTLCUERFGS ¥ ANTIGLHOS OF IHMUHODEEIC [EHC1A HUMANA 1 Y 2 6434 15083
NEFATITIS €, AHTICUERPOS CONTRA VIAUS DZ LA HEPATITIS C E434 16083
AglIRs, DEKPECCIOM DE MMT')GENO DE SUPERFLCIE IEPAYLTLS O 6434 1r003
TRYPAHO20MA CRUZE, DETECCION DE ANTICUERPOS TOTALES V$§ M 16983
TRYPAHOZOMA QUE UTILICE ANIIGERRS ASCOMBINANTE
S1¥ALLS ,DEIECCION DE AHTICUEPOS ESPECLFICOS CONTAA TREPONEMA 6414 15003
FALLADUR .
CONFSRHATORIA VIES {HESTERN DLOT) ] 71
HEUFRALIZACION BAAA i {COMELRHATOR1A} [] ]
COHFERHATORIA  UEPATITLS € [ HAT DE HEPATITIS C) 12 15
COHE'LRMATORIA  S3FLLLS FACIENTES{ TPHAY 29 12

COHYLRMATORLA DE TRYPAHOZOMA CRUZL (MORHATO DIFGRENTE Al ELLSA 1 27

UTILIZADO EH TAHLZAJE|
CORE, AHTICUERPGS VS CORE DE IISEATITIS B 3 i5
GRUEO SANGUAREQ AUO {PRUEBA DLRECYA E INVERSA) Y MII AUTOMATIZADA 6758 16093
* [5RuFD SANGUINES ADO [FRUEEA DINECTA E 1HVERSAY T Rl MANUAL 10218 Z5620
SRUZDA CRUZADA DE ERLTROCITOS AUTOMATIZADA 773 6H1
FEHOTLEOS ERITROGCITAPIOS FUCRA DEL SISTEMA ABO AUTOMATLZADA 315 [
{BETECCON DE ANYICUERPDS 1HREGULARES COHTRA ERITRECITOS POR 5 ™
AGLUTIRACLGH AUTOMATLZADA : .
1DENTIFICACLON OF ANYICUEAPDS CORTRA ERLTROCLITOS{EPANEL COMPLETO)
AUTOHATEZADO} 14 a3
- BAUEDA DE DETECCIGH DE ANU'EGLOBULLNA EUMANA FOLIESPECIFICN ANTE 16 13
cid ¥ ANTL 196G
FRUESBA DE DETECCION DE ANTIGLOAULINA HUMAMA MONOESEECIFICA ANTL - .
: c3d ¥/0 ANTL-3g6 58 C i -
i PRUEBA CPUZADA DE _ERLTROCLTOS HAWUAL EZ) €0
FENGTLPOS ERITROCITAREQS FUERA DEL SISYEMA ABO HARUAL Z4 60
LITECCLION OF MITICUERFOS ERREGULARES COHTRA ERITROCIT'GS POR 1 0
AGLUTLUACION _HAHUAL .
LDENTIFICACION DE ANILCUERPOS CONTRA CRITROCITOS (BANEL COMPLETO) i
b - h - 24 60
[P R 1T R ] -
DORLE_CONCENIRADO ER11\OCITARIO o T b | e e s - R
PLAQUETDAFERESIS 90 224 N .

HONTC MINIMG I.V.A. INCLUIDO: $5,253,464.18
KUNTO HUOINMO I.V.A. INCLUIDO: 513, 124,221.74 , .

" REQUERIMIETS % REQUERIMIETD |

'SECCION Y ESTUDIOS > i
CANTIDAD MINEMA - CANTIDAD RAK

6434 16683

Servicio [NAT PARA VIR
1pcegral de [HAT PARM HEPATITIS B N 6414 15083
Prtichy .9 [UAT PARA HEPATLTIS C ZET) TE065

MOIG MINIMG I.V.A. INCLUIDO: §2, 799,040,093
MOLED MAXTMO I.V.A. INCLUIDO: §6, 99§,732.24

Bl :worieio debeard incluir lo siguientes

Una escaclién de trabajo con acceso al siscema eleftrénico (software) del bance ‘de sangre central para los
servicles de transfusiocnes de todos los hospitales generales de la delegaclén Jalisca y de las tees
UMRG'S del centro médico nacional de ccoidente que &s necesaria para asegurar la comunicacidn y
crazabllidad de los hemocomponentes entre el banca de sangce y servicios de tramafusiones y que permita
var el historial de transfusiones de los pacientes desde cualquier servicio de cransfusiones y/o del
banco de sangre independientemente del hospital de Jallaco donde lo hayap transfundido, de iqusl forma el
nistarial de dopantes y pre-donantes verlficable desde cualquier estaclén de puesto de sangrads yfo banco
de sangre da todo Jalisco.

El slstema electrdnico (software} dehe contar con implementacidén de bases de datos distribuidas y
sistemas redundantes de enlaces de comunicaclenes,

Dotacién de reactivo para pruebas de Lamizaje y confirmatorias de agquellas enfernedades endémicas
pgropias de la reglén geografica en 1a que se éncventre yhicade el banco de sangre.

g

e

GUADALAJARA, JALISCO A 28 DE DICIEMBRE DE 2021

ATENTAMENTE

Leticla Oscos Alvarez
Representante Legal
Instrzmentos y Equipos Falcon 5A da CV




BOLSA DE SANGRE
BIOMETRIA BEMATICA
serologia )
VIH ANTICUERPOS ¥ ANTHGENDS DE INMUNODEFICIENCIA HUMANA 1Y 2
HEPATITIS C, ANTICUERPQS CONTRA VIRUS DE LA HEPATITIS C
AgHBs, DETECCION DE ANTIGENG DE SUPERFICIE HEPATITIS B
TRYPANOZOMA CRUZE DETECCION BE ANTICUERPOS TOTALES VS TRYPANDZOMA QUE UTILICE ANTIGENOS
RECOMBINANTE
SIFILS ,DETECCION DE ANTICUEPOS ESPECIFICOS CONTRA TREPONEMA PALLADUM

3
. .

Ponacién

Confirmatorlas
CONFIRMATORIA VIH (WESTERN BLOT)

NEUTRALIZACION PARA HB [CONFIRMATORIA)

-|CONFIRMATORIA HEPATITIS C { NAT DE HEPATITIS C)

CONFRMATORIA SIFILIS PACIENTES( TPRA}

CONFIRMATORIA DE TRYPANDOZOMA CRUZI {FORMATO DIFERENTE AL ELISA UTILIZADD £N TAMIZAJIE)
Perfil del denador JCORE ANTICUERPOS VS CORE DE HEPATITIS 8

Inmunohematologfa

GRUPG SANGUINED ABO {PRUEBA DIRECTA E INVERSA} Y RH AUTOMATEZADA

JGRURO SANGUINEQ ABC {PRUEBA DIREETA EINVERSA) ¥-RH MANLIAL=
PRUEBA CRUZADA DE ERITROCITOS AUTOMATIZADA

FENCTIPOS ERITROCITARIOS FUERA-DEL SISTEMA ABO AUTOMATIZADA
DETECCION DE-ANTICUERPOS IRREGULARES CONTRA ERITROCITOS POR AGLUTINACION AUTOMATIZADA
{DENTIFICACION DE ANTICUERPOS CONTRA ERITROCITOS{PANEL COMPLETO) AUTOMATIZADC)

PRUEABA DE DETECCION DE ANTIGEOBULINA HUMANA POLIESPECIFICA ANT! C3d Y ANTI IgG

PRUEBA DE DETECCION DE ANTIGLOBULINA HUMANA MONOCESPECIFICA ANTI -C3d Y/O ANTI-IgG
PRUEBA CRUZADA DE ERITROCITOS MANUAL

FENOTIPOS ERITROCITARIOS FUERA DEL SISTEMA ABC MANUAL

DETECCION DE.ANTICUERPOS IRREGULARES,CONTRA ERITROCITOS POR AGLUTINACION MANUAL
IDENTIFICACION DE ANTICUERPOS CONTRA ERITROCITOS{PANEL COMPLETD) MANUAL]
DOBLE CONCENTRADO ERITROCITARIO

PLAQUETOAFERESIS

Aféresls

Aféresis MAT EARA HEPRATITIS B
WAT PRARA HEPATITIS C /

COOOUG0O3

HERMOSILLO LEON
ONTERREY GUADALAJARA MEXICO CD, OBREGON
Tawb':ya No. 1701, San Juan Bosce 3033 José Marla de Teresa 188 Tabasco 505-A Bivd. Jusl&]SIaE z_gz Fuenle dgl;:: :!g
Erace, Jardln Espaficl Jardines da San lgracio Campestre Zona-Norte ns| 0158 Lot Bt
Monlreg . oo Mo DEDIUO | CA. Ol S B e e a0 GPaTT0
, (1) B128-3800 Tel, {33) 31224854 “Tef, {85) 1719-060 ok, | ! i ~Y
!nfo;‘::rgrzmnmumm Infugdlé%?wnmx.wm infomex@falconmxcom Infechr@falcoama.com infahmor@faloonmiéom Tel, (477 711-0599

3




12 ] ]
AREEFEIE
g
3 -
e g5
ol|t &l
=13 LI B
S| Eielu 3|8
Wt |58 8512
[ b3 P L e
: ] A | |2
a
vy < I A e e e
- 7, MU | L — - - , ]
< ol (alelziE 2 PR
[+ e T | Z[T|= £,
Q [=] 2 L %— ‘o
= I 1 e o gl B
S o | | sl Y '
ol it B s
e = g < ] fg_f S
T G131 e
O = 2 ;:} =~ E’l
g O 14 .5 :
= O L |5 = ‘
L [%,] ] -‘;g < 3 =
. & | 1816
[ - & ki o ; ¥
B R
= =4 c |
% IS é SlE1218]8 I <
5 -
g 3 "z. " g §'
[ a w &8
1= W .E 2 E' E g
", ;— < = -~ 3 ' u 2
¢ E QO 8 2 2 ie
BE » [ E b= E N e
g2 bt o L =4 < @
EE 4] 5 wr & o g < g
siss 9 § 8 5 b8 é
252 < Q E B 1
LETT a @ w7 g |
cgg0 = m o =z 5 i
ceoE = 0 a 5 E
fa§z 2 [ < [
P 2 E Z
SciE a E =
D ¢ 8| 3
H1 w |3 )
EGH G - 3 o .
g ig g
z g
- g k]
£ 5 &
g |3 ¢
c 5 E 0 y/
g 1E 3 0004604
v o x
g |18 %
5 : 6
wrERREY] D LoUABALMARA 'J Mo €. DBREGDN HERMOSILLO LedN
Taouh':y?a No. 155:. San Juan Bosco 3833 José Marla de Tarasa 188 Tah;im'gS;A Alvd., Justgfé;rmégﬁ Fusnte d‘: 2“;:; :‘li;
fi 1 San Ignacio Campesire nd Nerle -
;mlcs'rr.:’d}{lnlfss&aﬂc’g Ja{?;;;:;t. Jal.?;;l}dﬂ WMéxico, DF. 87040 Cd. Obregon, San, B5010 Henmosiltd, Son, #1150 Ledn Guanajualo
ol (1) 81703800 Yel, (33) 31224854 Tol. {66) 1719-0600 Tel, {846) 416-5805 T, 42} 26472 _ ﬁﬁ,ﬂﬁ;ﬁ
inlomty@{alconm com infogdigiialconmy.com infomax@Rlconmx.com Trdfoobrgfalconmitoam Infohimen@faiconme.com ol {




wicjul
AL
ol

)

i
£

AnexprT5. Traslado muestras
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Instituto Mexicano del Seguro Social

Direccion de Prestaciones Médicas

Unidad de Atenclon Médica

' 55 Ceordinacidn de Planeacién de Infraestructura Medica

[l

gg 5= 2 :
%EE%%? '
gERFZH . .
BANCO CONCENTRADOR PUESTQO DE SANGRADO / SERVICIO DE TRANSFUSION QUE ENVIA
=~ DBalegacién/UMAE Unidad Dilegaciod/UMAE * ' Unidad Servicio
K3 ELE Jalisco FEHR Hermd HGR 45 Los Ayala Puesto de sangrado®
%ﬁg? %3 Jalisco ™ TR HGZ 14 La Paz Puesto de sangradolis
SHEZED Jalisco W HGR 46 Guadalajara Puesto de sangradog:
fafigs Jalisco * HGZMF 26 Tala Puesio de sangradodes
Jalisco HGZ 21 Tepatitlan Puesto de sang_rad
= Jalisco HGZMF 6 Ocotlan Puesto de sangradoisa s
E t BSGR CM biat - -
L%.ﬂa'A: ?E CMNQ Oblatos N Obiatos Jalisco HGR 110 Guadalajara Puesto de sangrado
%;% H Jalisco HGZ 89 Chapultepec Puesto de sangrado
g‘?ﬁg o % - Jalisco HGR 180 Tlajomulco Puesto de sangrad
% E2iaE Jalisco HGZMF 9 Cd. Guzman Puesto de sangradd
352583 Jalisco HGZMF 20 Autlan de Navarro Pussto de sangraddz
Jalisco HGZ 42 Puerto Vallarta Puesto de sangradcig
x £
S8 ATENTAMENTE,
855 28
EXgyEg
BTl o v
R )
[
R
£ = LETICIA OSCOS ALVAREZ 3
EEL I REPRESENTANTEN LEGAL P
55 F=x INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A. DE CV. § LA I
gSelng -
o = 220 ¥
Tk )
EREEE -3 wﬁtﬁi
—_ e %
S ~
= H
= B ® E
=
35858 :
Eds8a

|




Instrumentos

FALCORN

SA deCV

Eminndn itgrontyd

Y Eq.u_ipos

N%S;S Goordinaclén de Pianeaclén de Infraestructura Médica
Anexo 6. Eguipo 4poyo Banca de sdngrs

Partida _ _ 1
UMAE HE CMN

OCE Oblatos
BSGR S/N CMN
OBLATOS

PO Banco da

) . ) . garigre
ANALIZADOR DE HEMATOLOGIA z
-SILLON DE DONADOR DE SANGRE 12
BACANZA RECOLECTORA Y AGITADOR 12
PINZA KELLY 20
TIJERA MAYO . 20| .
SELLADOR DIELECTRICO
'PINZA DERODILLO |

EXTRACTOR DE PLASMA

EQUIPO DE CONEXiON ESTERIL

BALANZA DIGITAL

CONGELADOR RAPIDO DE PLASMA (MIN 12 BOLSAS)

CONGELADOR VERTICAL

ULTRACONGELADOR VERTICAL

BANO.FARA DESCONGELACION RAPIDA DE PLASMA Y ERITROCITOS
CENTRIFUGA.DE PIS0 CON GABINETE REFRIGERADA PARA 12 CAMISAS
REFRIGERAPOR FARA BANCO DE SANGRE (360 BOLSAS)

YUNIDAD DE AFERES]S (INCLUYE SILLON)
[AGITAROR DE PLAQUETAS CON INCUBADORA INCLUIDA

EQUIPD PARA INMUNOHEMATOLOGIA TIPO

EQUIPD FARA INMUNOHEMATOLOGIA TIPG 2

EQUIPO FARA INMUNGHEMATOLOGIA, MANUAL ] - |
PRUEBA DE [NMUNOHEMATQLOGIA POR TUBO® o AR i b
CENTRIFUGA MANUAL DE MESAPARA_[NMUNOHEMAFOLOEOGIA (8,0 12 T Tl @ ¥
GENTRIFUGA AUT@MA' ZADEARA LAVADDEE QEIRYGAST™ flrsot B %; ]
¥ 1 e ﬁ E 1%?;;#? A ﬁ&mc =

Delegacion

Unidad
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CENTRIFUGA DE cma, LAJNTERGAMBIABLE

"AGITADGR ELECTRIGO DE PLATAFORMA

EQUIPG AUTOMATIZADO PARA PROCESAR NITROGELULOSA
COAGULACION EQUIPO ANALIZADOR.DE ** .

EQUIPQ PARA HEMOGLOBINA LIBRE ~
SISTEMA AUTOMATIZADO PARA DETEGCION DE CRECIMIENTO MICROBIANG * . '
POTENCIDMETRO DIGITAL *__—y ,

e e N Ny Y P.X.] ey

SIA; Sagiin aplique
= SE PODRAIN

FIEEEESENfﬂ’\‘gTE LEGAL

INSTRUMENTOS Y EQUIPDS FALGON 5A DE CY

AR A LABORATORIOS ALTERNOS

Q0004605 - |

LEON

B!

MORTERREY
Tacubaye No. 1701,
Frace.. Jawdin Espafiol
Montarrey; N.1. 64820/
Tal. {681) 81.28-3800
hfamby@falconmmeeom

GUADALAJARA

San Juan Besen 3831
Jardines da Sar jgnacio
Zapopan, Jal, 450411
Tel. (33) 3122-4954
infogdfi@falconmx.com

MEXIGO

Jnsé. Maila de Teresa 188
) Campesira
Méxlea, BF, D1040

Tal. (55) 1718-0600
infomesl@ialconame.com

€D, OBRESON

Taboses 605-A

Zanys Norl

Cd. Obragon, Son, BE0D
Tel, (644) 415-0805
infoobrBfaleanmx.com

HERMOSILLO

Bhvd, Justo Slere 202
Consiliucldn

Hermasilia, Son, B2{60
Tel. {662 245-7423
‘nfohmoz@faicorx.com

Fuents de Diana 447

. Las Fuenfas
Ladsd Guangjuato |
CP. 372

Tel, [477) T11-s0

E mlwm
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UMAE Hospital de Especialidades C.M.N.O.
“Lic. lgnaclo Garcfa Téllez”

Direccion

Direccidn Administrativa

Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adquisiciones

ANEXO T6. EQUIPO APOYO BANCO DE SANGRE
Partida ) 1
Delegacién UMAE HE CVIN OCC Ohlatos
Unidad BSGR S/N CMN OBLATOS
T1P0 Banco de sangre
BIOLOGIA MOLECULAR (PANTHER) 1 ‘

S/A: Segin aplique
#* SE PODRA INSTALAR EQUIPO O ENVIAR A LABORATORIOS ALTERNOS

GUADALAJARA, JALISCO A 28 DE DICIEMBRE DE 2021
ATENTAMENTE

LETICIA OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTE LEGAL
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON SA DE CV

ory

Paglnaldel

Rk

Airafirate oy Loprusadn Maen
Falule Lape: htaecs
Talwssen Geond

Al ey g
Tl O H982) 15] 4028
indmsnFdneg pan

DGR TR WD




CONSIDERACIONES PARA LAS PRUEBAS

A. ESTUDIOS Y COMPONENTES DE INTEGRAN LOS SUB — PAQUETES QUE
CONFORMAN CADA PAQUETE

PAQUETE 1: DONACION.-INTEGRADO POR 4 SUB-PAQUETES

1

PRE-DONACION Y SANGRADO: BOLSA DE SANGRE, TOMA DE MUESTRA,

ALMACENAMIENTO Y EQUIPO REQUERIDO PARA FRACCIONAR LA SANGRE

Bolsa de Sangre.

a.
en linea.
b.

Boisa cudruple con filtro leucorreductor integrado

Bolsa cuddruple para fraccionar sangre.

Sillén para donacidn

Recolector de sangre

Pinza recta de Kelly

Tijeras de Mayo

Sellador dieléctrico

Plnza de rodlllo

Extractor de plasma

gl - oo

—— | Balanza.digital-. - .. .. ... e ]
Centrifuga do pisa con gabinetaﬁ[efngeré da g o \%
Fave s
b ’il‘?m“-‘i

i% : jBano de DesEﬁngelaclén rapida

n&lﬁi& HEquipa de Conexion estéril

LCampana de flujo laminar

2, BIOMETRIA HEMATICA: MINIMO 12 PARAMETROS CON 3 PARTES.

—
”_'”ﬁ:
MONTERREY
Tacubaya Na, 1764,
Fracs, Jardin Espatiol
Monlemey, N.L 64820

Tel. (81) 128-2800
Infomlygfalconmx.com

Ay

A T T
Hematologra Analizador {min 12 parémetros)

Cuenia de Blancos (WBC)

Cuenta de Rojos(RBC)

Cuenta de plaquetas

T

Hemoglobina

Hematocrito

Volumen Corpuscular Media (MCV)

Volumen Plaquetario (MPV)-

Porcentajes y Nimero absoluto !

Linfocitos
Monocitos
Granulozitos
GUADALAJARA MEXICO €0, OBREGON HERMOSILLO LEGN
San Juan Boseo 3833 | José Marfa de Teresa 188 Tabasco 905-A Blvd, Justo Siarra 202 Fuente de Diana 417
Jardines de San Ignacic Campastre 2ona Norta Constifucidn Lat Fuenles
Zapopan, Jalk 45040 México, D.F. 01040 Cd, Obregon, Son. 85010 Hemosllp, Son. 83150 Ladn Guanajuato
Tel, (33) 3122-4954 Tel, (65} £719-0600 Tel. {644} 415-5905 Tel, {662} 205-7423 CR 3TN
Infagdi@falconm.com infomex@falcenmy.com Infaobrg@faloonmae.com Infahmor@faloonmi.com Tel. {477) 714-0508 ﬁ“ﬁ?“




PEREIL DEL DONADGR

3. SEROLOGIA COMPLETA {TAMIZAJE)

Inmunoensayo Sistema de especlalldades

Deteccion de anticuerpos y antigeno confra virus de lnmunodeﬂmencia
humana para tipos 1y 2

Deteecian de anticuerpos cantra Virus de la Hepatitis C
Deteccian del antigeno de superficie del Virus de la Hepatitis B
Deteccitn de Anlicuerpos conlra el Trypanosoma Cruzi *
Deteccion de Antlcuerpos espacificos contra Treponema Pallidum

Prueba de Brucella °

Centrifuga de Cabezal intercambiable
Agitador Eléctrico de Flataforma.
Refrigerador para reactlvos de serologia

Las pruebas seroldgicas serdn por técnica de Quimioluminiscencia, siempre que cumplan con los
requisilos establecidos en Ja NOM-253-SSA1-2012 eh su apartado nimera 8, excepto para Brucalia que
se redliza manualmente y para la prueba de sifilis en Bancos de Sangre con una productividad menor o
igual & 3, 000 donadores por ana y automai[zada para sifills en bancos con una produchwdad mayor 8 los

== 3000 donadores-por-afio: - - e

* Para el caso de determinacion de B
deberaqf T?ernatwas cesapas;
5|gmen SF cg gpdacm ) ”égﬁr?ﬂ é“éIDMg

_ i

“4,_-

e Bruce]#E i
de Bruc ortus biotipo W9 acidif cado. regulado y lefifdo con rosa de bengala. Para las muestras

o
solicitadisl % )

PRUEBAS CONFIRMATORIAS: INCLUYE GONTROL DE CALIDAD

Eqmpo Automatlzado para procesar Tlras de Nitroce!ulosa
(Westernblot! Inmunnoblot)*

Lavadora y lector de microplacas*

Centrifuga de cabezal intercambiable*

Prueba confirmailonia para deteccitn de anticuerpos contra Virus de
inmunodeficlancia humana tipos 1y 2.

. Prueba confirmatoria para deteccion de antigenos de Superficie del Virus de
Ia Hepatitis B en suero o plasma por neutralizacion.

Core, Anticuerpos vs Core de Hepalitis B
Hepatitis C (NAT de Hepatitis C)

Prueba supfementaria para defeccién anticuerpos anfi-Trypanosoma Cruzi,

técnlca distinta a la del tamizaje. AS A '

vouo4i607

MONTERREY GUADALAJARA MEXICO CP. OBREGON HERMOSILLD LEON
Tacubaya Ho, 1701, San Juan Bosco 3833 | Jost Marta da Tersso 168 Tabasco 905-A Bivd. Justn Slama 202 Furents da Diana 417
Fracs. Jardin Espaiiol Jardinas de San Jgnacle Campeslra Zona Norte Constiuclon Las Fugnies
Monterzy, M.L, 64820, Zapapan, Jal, 45040 Méxiza, D.F, 01040 Cd. Obregon, Scn, 85910 Hermosilio, Son. 83150 Leéin Guanajualo
Tel, (B1) 8128-3800 Tal. (33) 3422.4854 Tel. (65} 1748-0600 Tel, {B44) 415-5805 Tel. [662) 286-7423 C.P. 37210
Tol, (477) 149509

Infemiy@falconms com infogdi@feloenms com {nfornax@falconmy.com Inksobr@falconmy.com infohmorg@fatconx.com
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Treponema Pallidum por aglutinacién.

Prueba confirmataria para anticuerpos anti-brucella de clase 1gG e IgA °°

* Estds pruebas se podran realizaran en un Banco de Sangre o Laboralorio afterno, no se requiere
instalar equipos en caso de que se realicen en banco o iaboratorio alterno,

°% Técniea de hemaglutinacidn, antigeno constituido por cepa 99s de b, abortus (0.45%), inactivacién de
IgVi mediante el empleo de 2-mercaptoetanol. iempo de duracidn de 24 horas. kit que contiens un frasco
con 5.0 ml de antigeno, On frasca con 85 mi de 2-mercaptoetanol, y placa de 96 pozes. Para las

muestras solicitadas.,

4. INMUNOMEHATOLOGIA (GRUPO SANGUINEO Y PRUEBAS TRANSFUSIONALES)

Rl e NOMBRE GENER
Inmunohematologia Equipo Automatizado
Grupos sanguineo del predonante y pacientes Automatizada

Grupe sanguineo lécnlca Manual )

Centrifuga de mesa para pruebas de Inmunohematologia (8 0 12 '
tubos)

Cenfrifuga automatizada para lavado de células. {En pruebas
manuales)

Jlgins,
FEF

o
‘ c%;pqr p‘%i‘rie
ABOY Rh.

k2

Pruebas por aglutinacion utilizando como soporte o fase cassetes de perlas
de vidrlo pararastreo de anticuerpos Irregulares, incluyendo gldbulos rojos
humanos de grups O en suspension de 2-4% para su determinacion de
fenalipo diferentes ABO.

Pruebas por aglutinacion utilizando como soporte o fase cassetes de perlas
de vidsic para determinacién de fenetipo Rh.

Prueba de coombs

CONTROL DE CALIDAD INTERNO COAGULACION

Bafio marfa*

i Fibrinégeno . 00004608

ol (33 34224054

MONTERREY GUABALAJARA MEXICO CD. OBREGON HERMOSILLO LEON
Tacubaya Mo. 1701,]  SanJuan Bosco 3833 | José Marla de Yerpsa 108 Tabasco 905.4 Bivd. Justo Sierra 203 Fusnle da Dlana 417
Frace. Jardin Espafiol Jardines de San Ignacie Campestra Zona Node Gonstiuclin Las Fuentas
Mantarray, N.L. 64820 Zapopan, Jal, 45040 Mésico, D.F. 01040 Cd. Obregon, Son, 85040 Hemuosilie, Son, 83550 Letn Guanajuzle
Tel. |65} 1719-0600 Tel, (644) 415-5305 Tol, (662} 265-7423 R 371210

Tel. {51} 8128-2600
Infomly@falconmmex.com

Infogdi@lalconmy.com infomex@falconmy.com

Infocbr@falcenmi.com

Infohmor@falconmy.com

Tol. (477 7418509
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* Estas pruebas se podran realizarén en un Banco de Sangre o Laboratorio alterno, no se requiere instalar equipos en caso de
que se realicen en banco o laboralorio alterno.

CONTROL DE CALIDAD iNTERNO MICROBIOLOGIA

o A
Slstema automatizado para Deteccién de
Crecimiento Microhlano*
Hemacultivos aerobios, anaerobios, hongos y
levaduras.”

* Estas pruebas se podran realizaran en un Banco de Sangre o Laboratorio alterno, no se requiere instalar equipos en caso de
quze s8 realicen en hanco o Jaboratorio allerno,

CONTROL DE CALIDAD INTERNO HEMOGLOBINA LIBRE

Equipo para determmaclon de hemoglobma hbre

Microcentrifuga*
Hemoglobina llbre

* Eslas pruebas se padrén reahzarén en unBan de San‘ re o Laborato 1E[s aét\mofgf %mere |nstalar equnpcm en caso t
it B

PAQUETE 2 AFERESIS INTEGRADO POR 1 SUB-PAQUETE, INCLUYE EQUIPQ E INSUMOS

5. AFERESIS

Equipos para procedlmlemo de aféresis lerapéutica y recoleecion ceiu!ar GCon opeidén
a los siguientes programas; recoleccion de plaquetas leucorreducidas menor a
1x109, concentrados de gldbulos rojos, de granulocitos, de linfociios células base,
intercamblo plasméatico y linfoplasmatico, procesamiento de médula ésea y de
células lallo periféricas. Con control programable de. velocidad y de separacion,
sistemas de deteccion dptico y de seguridad para el disponente y el paciente.

Sillon de donacidn.

Agltador de plaqueta con incubadora incluida.

Sellador dieléctrico

| 00004609

) MONTERREY GUADALAJARA MEXICD CD. OBREGON HERMOSILLO LEGH N
Tacubaya Mo, 1701, San Juan Bosco 3833 Jnsé Marfa de Teresa 105 Tehasco 905-A Blvd. Jusla Slerma 202 Fuente da Dlana 417 i
: Fracs, Jardin Espaiiol Jardines de San lgnacio Campeske Zona Nortg Conslitucion Las Fusntes
Montarrey, N.L. 64820 Zapopan, Jal, 45040 México, D.F. 01040 Cd. Qbregon, Son, 85040 Hermosilo, Sen, 83150 Ledn Guangjualo
7al, {89) 8120-3860 Tel, {33) 91224954 Tel. {55} 1719-0600 “Tel, {644) 4155605 Tal, (B62) 205-7423 C.R.37270 & b

Infomty@falconmx.com Infogdi@felconmx.com infomex@falconm.com infccbrdfalconmyx.com Infohrnar@laleonmx.com Tel. {477) 7859559 el
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Con las siguientes caracleristicas seleccionables de acuerdo a ias neoesldades de
{as unidades médicas

Equipo para procedimiento de clloaféresis unipuncidn para recoleccidn de plagquelas
leucorreducidas menor a 1 X 10° con opcion a oblencion de otros componenies

sanguineos,

Con slstema de deteccion bptico y de segurldad para el donador.

Consumibles: Las. unidades médicas los seleccionaran de acuerdo a sus
necesidades, asegurande su compatibilidad con la marca y modelo de equipo,

Accesorios: Las unidades médicas los seleccionaran de acuerdo a sus necesidades,
asegurando su compatibliidad con la marca y modelo del equipo.

Refacciones: Las upidades médicas las seleccionardn de acuerdo a sus
necesidades, asegurande su compatibiidad con la marca y modela del equipo.

Inslalacian: 120 V/80Hz.

Operacidn: Par personal especializado y de acterdo al manuai de operacion.

Mantenimiento: Preventivo y correctivo por personat calificado.

Silgn de donacldn.

Agitadar de plaquéta con incubadora inctuida,

Sellador dieléctrico {optional)

B. DESCRIPCION GENERAL DE LOS PROCESOS DEL PAQUETE DE BANCO DE

SANGRE .
tafS*‘rA‘NﬂEfd{ ' o
NACION
g Si S
Sl Si Si
DONADOR
Bolsa para r@;:nfeéiar o fracclonar sangre cuadnuple con filtro St "NA NA
integrado
Bolsa para recolectar o fraccionar sangre cuddruple o Iriple 5i NA NA
Bolsa para recolectar sangre de corddn umbilical NA NA Si
Equipo de aféresis para banco de sangre NA Si Si
Bolsas de transferencla Si NA Si
Grupo sangulneo ABO y Rh : Si Si Si
Fenotipo para Rh por téonica de gel, columna con perlas de Si Si 51
vidrio o placa para banco de sangre.
Serologia para determinacion de ViH tipos 182, AgHBs, VHC, Si Si Si
Chagas, Sliills v Brucela** ]
Pruebas confirmatorias para VIH tipo 1 y 2, Hepatitis B, Si Si Si
Hepatitis C, Treponema pallidum, Brucella y Chagas, en casc .
de tener donadores doblemente reactivos.
PRUEBAS PARA EL CONTROL DE CALIDAD DE LAS UNIDADES DE SANGRE Y COMPONENTES
SANGUINEOS -
FVII} coagulante, fibrindgeno, Factor von Willebrand y prote!nas sl NA* NA
{otales
Cuenta plaquetaria, leucocitaria y pH Si Si NA
Hemoglobina libre (hemdlisis) Sl Si NA °
Citometria de flujo o Camara de Nageotte {incluye microscoplo Si Si NA
de fases)
Control bacteriglogico (cultivos micrabiolégicos aerobios, Si Sk 5
anaerobios, hongos yhg levaduras 0 0 0 b 4 B 1 0
MONTERREY GUADALAJARA RENICO €1, OBREGON HERMOSHLLD LEON
Tacubaya No. 1701, San Juan Boseo 833 Joss Marla da Teresa 128 Tabasco $05-A 8ivd, diske Slerra 202 Fuenta do Diana 417
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Montértey, HL. 64820 Zapopan, Ja, 45040 México, DF. 1040 | Cd. Obregron, Son, 83010 Hesmasito, Son, 63150 Lsbin Guanajualo
Tl (B1) B128-3600 Tal. {33) 31224954 Tel. (55) 17 19-0600 Tol, (B44} 435-6805 Tel. (667) 285-7423 CRanm
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Grupo sngu(neo ABOVyRh... i I

Fenotipo para Rh ... Si Si Si

Prugbas de compatibilidad por lécnica de gel... Si Si NA |
Si Si Si

Deteccidn de anticuerpos irepulares

*Del total de las bolsas para recoleclar, en base al requerimiento, se solicita sea entregado con filtro integrado
segtin la cantidad solicitada por ‘el responsable del banco de sangre y asl mismo designara la cantidad de

balsas a los pueslos de sangradao de acuerde a su productividad y necesidad de la misma.

*“Esfas pruebas se envlardn a un Bancoe de Sangre o Laboratorio altemo, se reafizardn conforme a fo

esfipulado en la NOM-253-55A1-2012.

ATENTAMENTE,

LETICIA OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTEN LEGAL
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, SA. DE C.V,

— . 00004611

MONTERREY GUADALAJARA MEXIGD CD. GBREGON HERMOSILLO
Tacubaya No. 1701, San Juan Bogco 3833 Josh Maria da Ternsa 188 Tabasen 805-A Blvd, Justo Siarra 202
Fracc. Jardin Espafiol Jardines de San lgnacio Campssia Zuna Norle Conslilion
Monterey, N.L. 64820 Zapopan, Jal, 45040 Méxlco, B.F. 01040 Cd. Obregon, Sen. B5010 Hemmosille, Son, 83150
Tal, {81) B126-2600 Tel, (33) 31224954 Tel, (55} 17490600 Tal (544) 456505 Tel, {£62) 285-7423
Infomly@falconms.com infogdi@falconmy.com infomey@falconmu.com Infoobr@falconmy.com | Infohmor@latconmt.com
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:“DESCRIPCION DELSERVICIO:]- -

CAPTACIGN TONA DE MLIESTRA
(EXTRACCION)

Anliséplica y germicida todopovidona, soluclén, cada t00mi conilenen: lodopovidonald g equivalente a 1.7 g de yodo,

Anliséptico y germicida, cloruro de benzalconio al 12%, cada 100ml conlienen clorwo de banzalconlo 12 g. Nitrito de sodlo
ahtioxldantes) 5 g.

Anttséptico y germicida, Alcohol desnaluratizado reciplente con 20 litros.

Adaptadar para agujas, Toma milliple. Bolsa con 10 pzas. o

Agifja para loma senclila o muliiple 22 G x 38 mm. estédles, desechables, cop broche de seguridad

AfjL§a para toma y recoleccion de sangre, senclifa y/o mdltiple, estériles, desechabies. 21G % 38mmi. Cajs con 100 pzas

Jindividuaimente can lote y fecha de caducidad. Desechable, estéril. Con tapén de seguridad.

Tubo para la loma y recoleccidn de sangre de plastico PET at vacla {13 x 75 mm) desechable para adulto con edla K2 {7.2MG)
aplicada por aspersion liquido, tapon Hla, con  Slicéa como lubricante, Volumen de drepado 4 (+/- 0.3 mi). Efiquetado

Tubo para la toma y recoleccién de sangre de plastico PET al vacio {13 x 100 ram) desechable para adullo sin antiéoagulante. tapdn
rojo con silicon como fubricante y acllvador de coagulacién, Volumen de drenado 6 mi. {(+/- (.3 md), Etiquetado individualmente con|

lole y fecha dae caducidad, Desechable, estéril. Con taptn de seguridad.

Tuho sistema para toma ¥ recolegcion do sangre, de pldstico PET al vaglo (13X100 mm) desechable para adulla con EDTA K2 (9 mg)
aplicado con aspersién eri la pared de! tubo y gel separadar, tapda blanco con silicor como lubricante, volumen drenado de 5 ml (+0.3

ml). Gon tapon de segurdad, Estéit . —

Anliséptico para asepsia culanea

Alcohol Isopropilico al 70% (wiv)

" Biometria Hematica

Juego de reactivos para determinacidn en equlpo automatizado de gidhulos rofos, hematocrlto, bemoglobina, concentracion media de
hemoglobing, concenleacidn corpuscular media de hemoglobina, volumen globular medio, nimerp de leucocitos con cuenta
diferencial en niimero y porcentaje. incluye cantroles y calibradores .

Control nivel bajo, medis y allo

Sangre Total

Bolzas para fraccionar sangre. Contiens tna bolsa primaria de 450-500 mit can 63 a 70 mi de solucidn anlicoagtitante CPD,
canectada a un tubo colector Integrat con agufa de 15 ¢ 16 G y a un sistema secundario formado por fres bolsas una bolsa vacia de
350-500 ml, olra vacia da 400-500 m| para almacenar plaquetas por 5 dfas ¥ una mas de 450-500 mi conteniends 100 mi de soluclsn
atlifiva gife propircione como minimp 42 dias de vigencla al concenlradn eritrocitario; campalible con sistamas de reduecion de . .

teycocios en 1 o mas logaritivos, Untdad o envase colectivo,

Bolsa para fraccionar sangre ¢ plasma en volimenes paquefios,

Bolsa para iransferencia con coneclor perforador capacidad de 150 mi.

Bolsa cusdruple, para recolectar sangre total lbucomeducida: Contlene una bolsa primaria para oblener 450 £ 45 mi de sangre fofal
con 63 m# da solucidn CPD, tuba colector con aguja de 15 ¢ 16 G, protector de aguja, con sisiema de Seguridad para loma de
mussira, filtro Integrado paca laucorreducir una unkdad dé sangra total consistentemante inferior a 5 % 10, fres bolsas secundarfas
unidas a la primarla, con codlges de ldentificacldn, una de fas bolsas secundarlas con 100 ml de solucién adiliva que proporciona

como minimao 42 dias de vigencia al concentrado eritrogitaio,

Unidad 0 envase colective.

Aféresis

Equipo para coleccitn de doble cancentrado eritroclario y plasma con filiro de leucsireduccion

Equipo desechable para plaquetaferesis con viabllidad de 5 dias -

Equipo para Leucofdresis, estdril y desechable

-Grupo ABO Y RHMANUAL

Anli A de arigen monoclonal {meztla de imonocfonales} RTC.

Anil AB de origen monatlonal (mezefa de monaclonales] RTC.

Anit B de oilgen monoclonal {mezcla de manoclonates) RTC.

Anl Rh (D) albuminoso (mezcla de monoclonales) RTC.

Gontrol Rh - Hr, rtc.

l.ectina A1. RTC.

Lectina H. RTC.

Cala da lupos de vidrio 12x75 o 1075 ) .

Pipelas da vidrio blando coh una ptmila alargada lipo Pasleur para diversos Usos

Bulbo para pipeta Pasteur

Pizeta de 250 ml y/o 500ml

Sol. Safina isolonica at 0.9%

Tubn de ensaye de vidre refragtario sin lablo dimension 12.\(75 mm

Pipaias de vldrio blando can una punta alargada tipo Pasteur para diversos psos

Fup n'A?BU'y'_RH .

Para pruébas de inmunchematologia, por aglulinacion utilizando como soporte o fase séli%asseﬂes de esferas de vidrio.

Juego,

RTC, )
CenfHADALMAAI [ A7 By O,  MEXICD 3, OBREGON HERMOSILLO LEoN
éun Juan Boscg 363 Jasé Marla de Tamsa 1] Iabamo PAS-A Bivd, JiustoiSlems 202 Fuente da Diana 417
8 Consfiuzidn, 1
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cont 00

Sislema inmuno enzimatica pera ta deleccin de antlcuerpos ViH 1y 2 y anligeno p24 en suero con anllgenus recombinan es o

péplidos sinléticos, inciuye contmies y reaclivos suplamentarios.

W e e




R I T i e .55 NOMBRE.GENERICQ i 5
Sls(ema inmuno enzunatlcn para Ia deteccton de anticuerpas VHC en suero o en plasma por medlu de antlganos recombinanlee. o
péplidos sinlélicos, Enc!uye controles y reactivos suplementarios.
Serologin infecclnsa {incluya  |Sistema inmuno enzimafico para la determinacidn de AgHBs Incluye controles ¥ reaclivos

controles) " |sistema inmuno enzimatico para fa deteccion de antleuerpos Anti T Pallidum en suere o plasma humano
Sistema Inmuno enzimatico para (a deleccion de anlicuerpos contra Trypanosoma oruzi en suers o plasma, medlante el uso de
antigenos recomblnantes o purificados.

Brucella Antigeno teitido con rosa de bangata aglutinaciin en placa para diagnostica
Determinacidon por lécaica inmuno enzimatica de prusba corfirmatoria de la presencia del Antigeno de fa hepatitie B por

Neutrilizacion.

Core, Anticuerpos vs Core de Hepatills 8

Confirmatoria de VIH por técnica Western Blot,

Confirmatoria de VHC por técnica Inimuno Blat.

Confirmatoria da Tripanosoma Cruzi { Formato diferenle al ELISA ulilizada en lamizaje).
Prueba conflrmatoria de sliifis por método de inmunohemaglutinacién (TPHA).

++ DESCRIPCIONDEESERVIGIO ..

Confirmatorlas

Prueba confirmatoria para antlcuerpos anli-brucelia de clase 1gG e IgA, 1écnica de hemaglulinacién, antigeno constituldo por cepa 99s
de b, aborlus (0.45%), Inactivacidn de igM mediante el empleo de 2-mercaptoetanol, iempo de duracion de 24 horas

Faclor VI

Guntmt de Galidad Componantes |flbrindgena
Sangufnaos . Faclor de Von Willebrand

Micracubela para la determinacian de Hemoglabina Libre

', Pruehas Pru-transfuslonalas
iNMUNUHEMATOLOGlA

Prueba Dlrecta e Inversa -

. " "TAnk A de origen monocional (mezdla de monocionales) R1C.

Antt AR de arigen monoctonal (mezcla de monoclenales) RTG.

Determinacion de Grupo Andi B de origen monoclonal {mezcla de monoclonales) RTC.
Sangulnec ABO Antl Rh {D) albuminose (mezcla de monecinnalas) RTC,

Contral Rh - Hr, rtc.

Lectina A1, RTGC.

Lectina H. RTC.

Para pruebas de Inmunohemalologia, por agiutinacion utilizando como soporte o fase solida casselles de asferas de vidrio,

Determinacidn de Grupo
Sanguineo ABO Prucha Dirccta e

Inversa Juego.

RTC.
Células tipadas A1, A2, By O,

Determinacion deGmpo
Sangulnea ABO Prueba Directa g {POT PO sanguineo.
Inversa Solucitn de baja fuerza idnica para preparar saluciones de eritrocilos que se wiifizan con téonicas en casselles de esferas cle vidria,
RTGC.
Anlisuero antiglobulina humana para ta prueba de Coombs RTC.
Albtimina bovina polimerizada para 1a prueba en lubv o lamina en medio albwminoso, para facilitar 1a aglutinactan de erdirocilos] .

sensibilizados, RTC.
Solucion de baja fuerza iénica para el engrandecimienta de anflcuerpos.
Solucién de buffar salino para los ensayos de hemaglulinacian para la deteccion de anlicuerpes. .

Pruebas de Compatibilidad

Para pruebas de Inmunohematologla, por aglutinacian ubllzando como soporte o fase solida cassettes da esferas da vitdrio,

Pruchas de Compatibilidad Juego.

RTC.
Cassettes con esferas de vidrio para compatibilidad sanguinea.

Pruebas de Gompaltbllidad  [Juego.

RTC.

Suero para tipificar ta sangre anli Cellano RTC.
Suero para lipificar fa sangre anti Diego a, RTC.

Syero para tipificar la sangre anli Dufiy-a, RTC.

Suero para tipif‘ car n sangre anll Duffy-b, RTC. il .
MONTERREY " - . TERROSTLO o
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Suero para tipificar 1a sangre ant Kpb (Penny by, RTC.
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.. DESCRIPCION.BEL'SERVICIO, [.£% o~ - o D) i
Suero para Hipllicar la sangre antl Lewis b, RTC.

Suero para lipificar fa sangre antt M, RTC.

Fenolipos fuera Dat Staterna ABO |Suero para tipiflcar la sangre anlf N, RTC.

Suero para fiplficar la sangre antl P, RTC. ) e ~
Suero para lipiflcar fa sangee anli S, RTC.

JSuero para tipificar fa sangre ank s, RTC,

Suero para tiplficar la sangre antl-ht’ {anti-c), RTC.

Suero pera tipificar ta sangre anti-he” {antl-e), RTC,

Suero para lipificar la sangre anti-rh’ (anti-C), RTG. .
Stero para fipificar 1a sangre anti-th* {anti-E), RTC.

Antisuero antiglohufina himana para la prupba de Coombs RTC,
Afbtimina bovina pollmesizada para Ja prueba en lubo o lamira en medlo albwminose, pare facililar la aplutinacién de eril_mr;ltos
senshhilizados, RTC,

Antt | _

Elusidn acida de 1gG de [os globulos rojos

Suers para fipificar la sangre anti Cellano RTC.

Suero para tiplficar la sangre anti Diego & RTC.

Suero para lipificar la sangre anli Duffy-a, RTC.

Susro para lipiticar la sangre anli Duffy-b, RTC.

Suero para bipificar la sangre antt Kell, RTC, )

Fenofipos fuuy del Sistema ABO Suero paca fiplicar 1o sangra ant Kidd a, RTG. e

Suero para Hpificar la sangre anti Kidd b, RTC.

N " {Suero para tpiitcar fa sangre anti S, RTC.

Suaro para Hipificar [a sangre antt 5, RTC.

Suero para lipificar sangre Kpa (Penny a), RTC.

3

Para pruebas da Inmunohematologia, por aglutinacitin whlizando como soporte o fase stilida cagsetles con esferas de vidrio,

Sistema ABO
Fenatipas fuera del Sistem uego.
RTC
Antisuere antiglobulina humana Para ia prueba de Coombs en columna,
Deteceion de Anticuerpos Afbomina bovina polimerizada para fa prueba an tubo o lamina en medl albuminoso, para facliilar la agiutinacién de Efll{ocﬂus

semipanel sensibilizadns, RTC, )
Glabulos rojps humanes de grupo O en suspensitn 3 al 5% en un medlo tamponado con conservadores para Ja deteccitn, rasireo de

aniicuerpos irregutares o Coombs indireclo. RTC. .

Para pruehas de Inmunohematologia, por aglatinaciéa stitizandoe como soporle o fase sdlida casselles de esferas de vidrlo,
Deteccldn de Anticuerpes )

semipanal Juege,
RTC.
Dm“'i::fp:::f UBrRoS  {cassattes de esferas de vicdrlo para bisqueda de anlicusrpos imegulares. .

Deteccidn de Antlcuerpos “Pangl A" célilas Inmuna tpificadas, para identificar y clasificar anticuerpos Imegulargs.
samipanel /]

Amlsuem antiglohullna humana para 1a prueba de Ceombs RTC. .

identificacién de Anticuerpos
Panel complato Albiiména bovina pofimerizada para 1a priéaba en lubo ¢ Jamina en medio albumlncso para faciiar la aglutinaclon dedefirogi
sensibilizados, RTC. -

Gldbulos rojos con caracteristicas antigénlcas conocidas panel A.

|dentificacidn de Anticuerpos  |Frascos con 2 a i ml, cada uno,

Panel complete Juege con 11 frascos.
Bromelasa, RTC.
] Prueba de compalibilidad sangudnea por aglutinacion ulilizando comro Soporte fase sollda cassetes'de esferas de vidrio,
P compatibilidad ]
L= .
A *
. nguines Coambs mona especifica tipo G 3 W WA N2 % | gz{ /\
W T
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ANEXO NUMERO T11 (T ONCE)
REMISION DE ENTREGA DE EQUIPOS

RECEPCION DE EQUIPOS DE BANGO DE SANGRE

REMISION DE ENTREGA No. PROVEEDOR:
FECHA DE RECEPCION DEL (LOS) EQUIPO (S) A ENTERA SATESFACCION DEL .JEFE DE SERVICIO, JEFE DE

CONSERVACION Y JEFE DE FINANZAS: blA MES

NUMERC DE CONTRATO:

RFC: FECHA DE INICIO DE LA VIGENCIA:
REG.PAT. IMSS: FECHA DE TERMING DE LA VIGENCIA:
MARCA:

MODELO:

NUMERO (S) DE SERIE:

NOMBRE GENERICO;

CLAVE:

OBSERVACIONES:

Se recibis empacadn de origen

Sa mstald pnr persunai tecnlco especlallzado

“a“fﬁ’ﬂ%‘% (S

Skl "E -

UBF“F

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
JEFE DE SERVICIO JEFE DE FINANZAS HEPRESENTANTE PROVEEDOR
OBSERVACIONES! '

¢ Las caracieristicas de los equipos serdn las mismas que fueron aceptadas durante la junta de aclaracion a
las bases, las propuestas y sustenladas ampliamente en la oferia téenica del licitante y acepladas durante el
procesa de evaluacion de las propuestas lécnicas,

La marca y modelo de fos equipos dshe coresponder a las contenidas en el contrafo y sélo el ntimers de
serle sera el correspondients a cada equipo.

En el caso de que exista diferencia de los dalos de la lista do colejo de Ja recepcidn o éstos rio correspondan
a los conlenldos en & conlrato o que no se encuentren en plena oapacidad de funcioramlento o sallsfaccion
del Jefe de Serviclo o cuando Jas acclones de adecuacidn no se encuentre dentro de los solicllado o se
Identifigue riesge poteacial para los usuarlos v los paclentes se levantard un “Acta Informativa”, donde se
describa detaliadamente la situacion que motiva la no recepcion are del Instituto,

LETIGIA GSCOS ALVAREZ 00004 61 6

7 REPRESENTANTEN LEGAL
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, SA.DECV. -
MONTERREY GLADALAJARA MEXICD CD. OBREGOK HERMOSILLO LEGN
Tacubaya No. 1791, San Juan Bosco 3831 José Mada da Teresa 188 Tahasto BOS-A Bhvd. Jusio Stera 202 Fuento do Diana417
Frace, Jardin Espaflol | Jardines de San ignacio Campeste Zona Norfe Consiitucidn Les Fusrites
Montemay, N.L. 64820 Zapopan, Jal, 45040 * " Méxco, D.F. 01040 (4, Obregon, Son. B5040 Hermosiilo, Son. 83150 Ladn Guanajualo
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UMAE Hospital de Especialidades C.IM,N.O.
“Lic. ignacio Garcla Téllez”

Direccién

Direccion Administrativa

Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adquisiciones

Adjudicacién Directa Internacional Bajo la Cobertura de los Tratados
No. AA-050GYR020-E341-2021,

ANEXO NUMERO T12 (T DOCE) CONSTANCIA DE VISITA A SITIO

Slendo las horas del dia de de y de acuerdo al procedimiento de contratacion

nimero AA-050GYR020-E341-2020 emitido a través de CompraNet y el Resumen.de Convocatoria a la Licitacion, para la
contratacidn del Servicio Integral de los Estudios de Banco de Sangre, se realizd la Visita a Sitlo de la Unidad Médica

Matriz de Necesidades del Departamento del Banco de Sangre y Servicios de Transfusidén

EL PROVEEDOR DEBE DE VERIFICAR Y CONOCER:

NUMERC | ESTACIONES
DE DE
USUARIOS | TRABAJO

AREA

ANALIZADOR / AREA FiSICA

INTERFAZ A
SISTEMA DE
INFORMACION

EQUIPOS
COMPLEMENTARIOS

PERIFERICOS
NECESARIOS

NOTAS
ADICIONALES

RECEPCION

EXTRACCION

-SANGRADO- 2 |-

ALMACENAMIENTO
{RED FRIA)

BIOMETRIA HEMATICA

SEROLOGIA

PRUEBAS
CONFIRMATORIAS

INMUNOHEMATOLOGIA

AFERESIS

CONTROL DE CALIDAD
INTERNOC
(COAGULACION,
MICROBRIOLOGIA Y
HEMOGLOBINA LIBRE}

AREA DEL SERVIDOR DE
comMPUTO

Por este medio se menciona gue el proveedor:
Proveedor:
Representante:
Firma:

wd : Paginalde2
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SAde CV
UMAE Hospital de Especialidades C.M.N.O.
“lic. lgnacio Garcfa Téllez”
Direccidn
Direccién Administrativa
Departamento de Abastecimiento
Oficina de Adquisiciones

Adjudicacién Directa Internacmnal Bajo la Cobertura de los Tratados
No. AA-050GYR020-E341-2021

Asistio a la Visita a Sitio y estd enterado de los espacios fisicos, de la cantidad de personal y de las necesidades especificas
del Departamento del Banco de Sangre, a fln de que, en base a lo anterior y a la operacién de los equipos que ofertars,
considere las Adaptaciones Amblentales, Periféricos, Instalaciones, Capacitacion, Muebles, Sistema de Informacién y

Estaciones de Trabajo con los que operardn sus equipos,

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE DE LA NOMBERE Y FIRMA DEL JEFE O ENCARGADO DEL
COORDINACION DELEGACIONAL DE INFORMATICA | BANCO DE SANGRE Y SERVICIOS DE TRANSFUSION

Nota: Ef proveedor es el responsable de identificar las necesidades del Departamento Clinico del Banco de Sangre y
Servicios de Transfusién a fin de incluir en su propuesta los equipos, accesorios, estaciones de trabajo, interfaz, muebles,
equipos cemplementarfos {centrifuga, refrigerador para muestras o reactivos, etc), periféricos e insumos, por lo cual él
debe de tomar nota de dichas necesidades Independientemente de lo estipulado en el presente documento.

GUADALAJARA, JALISCO A 28 DE DICIEMBRE DE 2021
ATENTAMENTE

LETICIA OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTE LEGAL
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON SA DE CV
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ANEXO NUMERO T13 (T TRECE)
BITACORA DE REPORTES DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO

Unidad Médica:

Servicio de Banco de Sangre/ Puesto Sangrado/ Servicio de Transfusion

Tel, (81) B128-2800
inforéy@falconmx.com

Tel (33} 31224954
infogdi@falconmx.com

el {55)1718-0600
Infomex@latconme.com

Tel. (544) 415-5005
Infoub@italconmsx com

Infohmer@ialconmy.com

Tol. {AT7) T11-0599

FOLIo FERSONA EQUIFD, TIEMPO
FECHA HORA ASIGNADD QUE ANALIZADOR, NUMERG FALLA ESTIMADO NOMBRE
DEL . DEL REGIBIO AGCESORIO O DE QUIEN FIRMA
- POR EL - DE SERIE | REPORTADA DE
REPORTE | REPORTE PROVEEDOR EL PERIFERICO RESPUESTA REPORTG
REPORTE REPORTADO
il
i
£ Lt
Jffg
NOMBREYFIRMA NOMBRE ¥ FIRMA
JEFE DE SERVICID REPRESENTANYE PROVEEDOR
LETICIA OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTEM LEGAL -
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A. DE CV.
—e T 000046138

MONTERREY GUADALAJARA MEdRo CD. DBREGON HERMOSILLO LEON

Tacubaya No, 1701, San Juan Bosco 3233 José Marla da Temsz 1RB Tobasco 905-A Bivd. Juslo Sierra 202 Fuente de Diana J 17

Frace. Jardin Espafiol | Jardines da Saq ignacio Carnpesire Zora Noile Conslivcidn Las Fuertlas

Manterray, N.L. 4820 Zapepan, Jal, 45040 Maxica, D.F, 01040 Cd. Ohcegon, Son, 86010 Harmositfo, Son, 83150 - Ledn Guanajugto

Tel. (662} 205-7423 C.P 32 e
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ANEXQ NUMERO T14 (T CATORCE)

FORMATO DE ACREDITACION DE LA CAPACITACION

- - FECHA DE ENTREGA
N T UNIDAD MEDICA: DE LA ACREDITACION PAGINA:
: DE CAPACITACION:
CLAVE NOMBRE DEL EQUIPO: MARCA MODELG
POR MEDIO DE ESTE DOCUMENTO SE ACREDITA QUE LOS SIGUIENTES USUARIOS:
NOWBRE DEL USUARIO WATRICULA CATEGORIA SERVIEID TURNO
¥
PR E : g -
; A

i

R W |

U gERE a”'RE ] {NSAh!E DEL BEP,&B!rAMEN 0 DEL BANCO DE
DE TRANSf ‘EIL E‘SI:‘A AT *ﬁbclﬁﬁ ﬁb OjBRESPEiNDPENTE AL USO Y CUIDADOS DEL
; o Qaw FHSTE=DOC

STUVO DE A@ E RO A%Lﬁ TEMAS ESTIPULANOS EN EL PROGRAMA DE CAPACITACION
JENTE A DiGHO EQUlPO Y QUE ES EL SIGUIENTE:

MENTD, ASIMISMO SE GONFIRMA QUE DICHA

oA .c:'APACiTAmoN.

TEMARIO TRATADOS DE ACUERDO AL PROGRAMA
BE CAPACITACION:

TIEMPO DE DURACION:

HORAS EFECTIVAS.

CONCLUSIONES Y OBSERVACIONES:

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE DEL
PROGRAMA DE CAPACITACION

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE O ENCARGADO DEL
SERVICIO DEL BANCO DE SANGRE Y SERVICIOS DE
__——THANSFUSION

NOTA: SE DEBERAN ADJUNTAR LAS LISTAS DE ASISTEN

LAS EVALUACIONES DE LOS USUARIOS QUE

PLATICAS DE CAPACITACION, Asl coMo
ARON LOS CONOCIMIENTOS DEL GURSO.

LETICIA OSCOS ALVAREZ

REPRESENTANTEN LEGAL

INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A, DE C.V.

00004619

MONTERREY GUADALAJARA MEICO CD, GBREGON HERMOSILLO LEON
Tacubaya Ne. 1701, San Juan Hosca 3033 | Josh Marla de Teresa 188 Tobasco 05-A Blvd. Justa Slarm 202 Fuonle do Biana17
Fracs, Jardin Espadol Juiinas da San fgnazia Gampestrs Zona Noda Consfiluclén Les Fuefiles
HManleiray, N.L. 64820 Zapopan, Jal. 45040 Méxica, D.F. 01040 Cd. Cbregon, Son. 85630 Hermosio, Son, 83150 Ledin Guanajvate
Tel |61} 8128-3000 Tel. (33) 2122-4354 Tel, (65) 17 13-0600 Tel. (844) 4155805 Tel, (662} 205-7423 C.P 3170
infermiy@fatconms.com Infogdi@falconmy.cem Infomexgiaiconmycom Infoobrddfalconmix.com Infohmor@faleonms.tom Tol. {477) 7118599
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ANEXO T15 (T QUINGE)
ESPECIFICACIONES MINIMAS DE LOS EQUIPOS DE COMPUTO

El equipo de computo deberd cumplir como minimo con las siguientes
especificaciones técnicas:

Cantidad de equipo de Géomputo por Unidad Medica ' .

Bancos de Sangre para Unidades Médicas de Jer Nivel.

1. Laenfrega e instalacion de un (1) servidor fisico tipo (1) en la jefatura del banco de sangre
con su respectivo no-break para servidor y regulador.

2. Laentrega e instalacion de ocho {B) estaciones de trabajo para el drea de banco de sangre

con su respectivo no-break para estacion de trabajo y regulador.

La entrega e instalacion de tres (3) impresoras laser para el banco de sangre.

La enirega e instalacion de una (1) impresora de etiquetas de cddigo de barra para tubos

de muestra para la recepcion del banco de sangre.

5. Laentrega e instalacién de una (1) impresora de etiquetas de cddigo de barra para bolsas

de sangre en el banco de sangre, E\j"ﬂ
La entrega e instalacion de tres (3) Iectores de cédsgo ‘de barra para el bante de sangre.

o

B.
7. la entrega eT[nstaiacldn de cuatr‘fix( ectores He hu a"(f gfﬁ*pﬁ:a%l ban‘é‘o?tie sangre.
B. ég-agmstaiac 6}@1& .TBE _f?h as, fbfe@’réﬁ 35 dlgltai &:pafa‘ia admision del
5 'i’g £ "%" L Sy
1, "ﬁ.%n
g. i W @ H@go para tedos los nedos requetidos en la instalacion de

10. La & [ 'ga e mstalamén de \n (1) switch de 16 puertos para la dsstnbucién de cableado de

red péré el banco de sangre.
11. La enlrega e instalacion de un (1) sistema de regleta de 16 nodos para el cableado de red

del banco de sangre.
12. La entrega e instalacidn de un (1} gabinete metalico para swutch

Banco de Sangre Central CMN de Occidente

1. La entrega e instalacién de dos {2) servidores fisicos fipo (1) en la jefatura del banco de
sangre coh su respectivo no-break para servidor y regulador,

2. laentrega e instalacidn de diecisiete {17) estaciones de trabajo para el banco de sangre

con su respectivo no-break para estacion de frabajo y regulador.

La entrega e instalacién de seis {6) impresoras [aser para el banco de sangre,

4. La entrega e instalacion de dos (2) impresora de efiguetas de codigo de barra para tubos
de muestra para la recepcion del banco de sangre,

5. Laentrega e instalacién de dos {2) impresora de etiquetas de cadigo de barra para bolsas

L

- de sangre en el banco de sangre.
6. Laenftrega e instalacion de tres (3) lectores de codigo de bara para el banco de sanare
HONTERREY GUADALAJARA ' MEXICO " CD.OBREGON HERMOSILLD
Tacubaya No. 1701, Sant JuanBosco 3833 | \losd Marln da Teresz 188 Tabasco 905-A Blvd. Justo Sterra 202 Fusnta de Diana 417
Zona Nors Cons Hucidn L5 Fusntes

. Tel, (A1) 8128-3500 Tel, [33) 31224954 Tet. [65) 1719-0600 Tel, {044} ¢15-5805 Tel, {662) 2857423 C.R 37270
infomiy@faleonmx.com infogd:@falzonmx.com infomex@falconmy.com Infoabr@falconmy.com Infohmor@falconmi.com Tal. |47} 7119509

1 Frace, Jarein Esparicl | Jnrdings de San Ighacio Campesln:
Hontamey, N1, 64820 - Zapopan, Jal. 45040 | México, DF, 01040 Cd. Chragan, Son, 85010 Hermasila, Son. B3150 Lidn Guangjualo
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La entrega e instalacién de un (1) lector de codigo de barra portatil para realizar inventario
en almacén de sangre del hance de sangre,

La entrega e instalacion de cuatro (4} fectores de huella digital para el banco de sangre.

La entrega e instalacion de tres (3) cdmaras fotograficas digitales para el banco de sangre.
La entrega e instalacion del cableado para todos los nodos requeridos en la instalacién de
red de los equipos informaticas solicitados.

La entrega e instalacion de un (1) switch de 24 puertos para Ja distribucidn de cableado de

red para el banco de sangre.
La entrega e instalacion de un (1) sistema de reglata de 24 nodos para el cableado de red

del banco de sangre.
La entrega e instalacion de un (1) gabinete metalico para switch

Puestos de sangrado,

1.

La enlrega & instalacion de un (1) servidor fisico tipo (3) en la jefatura del puesto de
sangrado con su respectivo no-break para servidor y reguiador.

La entrega e instalacidn de tres (3) estaciones de trabaje para el puesto de sangrado con
su respectlivo no-break para estacion de trabajo y regulador.

La entrega e instalacion de una (1) impresora laser para el puesto de sangrado. .
La entrega s instalacion de upa (1) impresora de etiguetas de codigo de barra para tubos

de muastra para el puesto de sangrado.
La entrega e instalacidn del cableado para todos los nodos requandos en la instalacion de
%bleado de

red d&'log eqiiiposinformaticos solicltados. -

ifsh de 8 %ugﬁ t;igv agdistt t’“ﬁué‘%ﬁ

La entrega e Instalacion de un (1),

A@Esto de sangradp g
aﬁﬁ}; msta[a a‘@éﬂ%ﬂg; é{n g jegletasie 8 odés para el cableado de red
de s angra ?‘E@ B
Lagffieda e mstalaci‘é e un (1) gabmeta metélico para switch.

Servicios de Transfusian.

gt

1.
con st respectivo no-break para estacién da trabajo y regulador.
2. Laentrega e instalacidn de una (1) impresora lser para el servicio de transfusion.
3, Laentrega e instalacion de una (1) impresora de eliquetas de cédigo de barra para el
servicio de transfusion.
4. Laentrega e instalacion del cableado para todos los nodos requeridos en la instalacion de
red de los equipos informaticos solicitados,
5. Laentrega e instalacion de un (1)} switch de 8 puertos para fa distribucién de cableado de
red para el serviclo de transfusion,
6. Laentrega e instalacion de un (1) sistema de regleta de 8 nodos para el cableado de red
- del servicio de transfusjon. '
7. Laentrega e instalacion de un (1) gahinete metalico para swrtch.
HORTERREY GUADALAJARA NEXICO €b. OBREGON HERMOSILLO LESR
Theubaya No. 1701, San Juen Bosco 3833 | José Marla o Teresa 188 Tabasco 905-A Bled. Justy Sera 202 Fusnte do Dlana417
Frace, Jerdin Espaiio) Jardines de San ignacio Campastre Zona Norlo Canslituclon Las Fuefitas
Monfersy, M.L. 64820 Zaptpan, Jal, 45040 Méxica, D.F. 01040 Gd. Obregop, Son. 85010 * Hermosilis, Son, 83160 Latn Guanajualo
Yol (81) B126-3800 Tel. {33) 31224054 Tel. {55) 1715-0600 Tel, {644) 4155605 Tel, {662} 285742 CR.3tn
infomiyfialconma.com infogdi@falconmz.com iplomex@lafconmx.com Infoabrgfaloonmy com Infohmor@falconmy.corn Tol. {(£77) 711-8509

La entrega e instalacion de dos {2) estaciones de trabajo para el serviclo de transfusién
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Red de datos del banco de sangre, puesto de sangrado y servicios transfusienales,

La entrega e instalacion de la red contemplara un switch con no-break y patch panel que sera
fisicamente instalado en 1a jefatura de la ubicacién solicitada dentro de un gabinete de seguridad y
deberd instalar un nodo de red por cada estacién de trabajo y otro node para el servidor.

Seguridad Informatica.

El proveedor debers apegarse a las Normas y estandares que emite el DIDT, en materia de la
seguridad informatica (NO ACCESO A INTERNET, INSTALAR ANTIVIRUS).

Especificaciones técnicas de los equipos de cdmputo.

Servidor tipo 1

Raid: R B
Tarjeta de fed S
Monitor; #H20

Teclado:

Procesador _ Xeon a 2.40 GHz o superior
Sockets del procesador: i
Nucleas de procesador.6
_Caché: ... ... _25MBporpicleo total 15 MBcache 3
Memoria: 32 GB DDR3 _ e, TR - .
Discos duros: [PoiSAS de _1% %‘%\d@gﬁ@m
o

o superior .

Mouse: B use

Fuente de alimentacion; . Redundante de 750W

Chasis: Tipo torre

Sistema operativo: Wintows Server 2012 en espafiol

CALs de Windows: CAL Windows, una para cada estacién de trabajo .
Base de datos: SQL Server 2012 estandar

CALs de SQL CAL SQL, una para cada estacién de trabajo

Servidor tipo 2

Procesador: Xeon a 2.40 GHz o superior
Sockets del procesador; 1
NUcleos de procesador:4
Caché: 2.5 MB por nticleo total 10 MB caché
Memoria; ' 16°GB DDR3
?  Discos duros: 2 discos tlpo SAS de 7.2 k rpm, de 1 TB o superior
Raid: Tipo 1 00004622
KONTERREY GUADALAJARA MEXICO €D, DBREGON HERMOSILLO LEGH B /
Tacubaya No, $701, Sen duan Hoseo 3833 | Jpsh Maria da Teresa 188 Tabasen 905-A Bivd. Justo Siama 202 Fuanle de Dlana4 {7 3
Frace. Jardin Espaiiol | Jarcines e San lgnacho - Campastis Zona Norts Canstilucin Las Fuatiles B
Monlerrey, N.L. 64820 Zapopan, Jal. 45040 - Méuico, D.E, 01040 Cd. Obragen, Son, B5010 Hermoaitie, Son, 83150 Ladn Guanjuste
Tel. {81) 6125-3800 - Tel. (33) 34224054 Tek. (55) $719-0600 Tel. (644) 415-5805 Tol. (BA2) 2657422 cP.1210 A
Infomty@falconme.com inlogdi@(elconmmc com Infomaex@falconmx.com infoobr@falconmx.com infchmor@falconmy. com Tal. (£77) T11-0680 cﬁér'




Tarjeta de red: 2 tarjetas integradas de 1 Gbps

Monitor:

Teclado:

Mouse: usB
Fuente de alimentacion:
Chasis:

Sistema operativo:

Plano de 177 o stiparior
uss

Redundante de 750W

Tipo toree

Windows Server 2012 espariol

. CAL Windows, una para cada estacion de trabajo

CALs de Windows:
Base de dalos: SQL Server 2012 estandar
CALs de SQL: CAL SQi., una para cada estaclon de trabajo

PC-Servidor tipo 3

Procesador:

Sockets del procesador:
Niclteos de pracesador. 2
Cache:

‘Memoria:

Discos duros:

Puertos de E/S:;

Tipo Core 13 a 3.6 GHz o superior
i

3IMB
4 GB DDR3
Discos tipo SATA de 7.2 k rpm, de 250 GB o supetior

- ——TJarjetadered: . - Integrada en.motherboard de 1. Gbps ... I S
Monitor: ' Plano de 19" - ; E
Tectado: - use ”%g @ﬁﬂ‘g .,.

Mouse; Eestidsbaliassd ISE m,

Fuente de ‘]., it £A. 52 5%%% %% ‘ﬁ—ai:ﬁ'{

Sistema o e, q‘r‘]dom Profesional 64 bits espafiol
Unidad éptf% %\ idad dptica

Chasis: st " Torre / Small form factor (SFF)

2 puertos USB 3.0 externos posterior, 6 puertas USB 2.0 externos

(2 frontales, 4 traseros), 1 RJ45, 1 VGA (D-Sub)

SERVIDOR TIPO CENTRAL
PARA CENTRALIZACION POR REGION . o
Procesador:' Cuatro procesadores Xeon a 2.40 GHz o superior

Sockats del procesador:
Nucleos de procesador:6
Caché:

1

2.5 MB por nlcleo total 15 MB caché
.12B GB DDR3

Memoria:

Discos duros: 5 discos tipo SAS de 10 k rpm, de 1 TB o superior
Raid: Tipo 5

Tarjeta de redr 2 tarjetas integradas de 1 Gbps

Monitor: Plano de 17" o superior

Teclado: UsBe

Mouse: use

Fuente de alimentacion: Redundantas de 750W

Chasis:
Sisterna operativo:

Tipo torrefrack

Windows Server 2012 en espariol 0 0 0 O 4 62 3

Base de datos: SQU Server 2012 estandar
MONTERREY GUADALAJAIA MEXICO €D, OBREGON HERMOSILLO
Tacubaya Na, 1701, SanJuan Bosco 3833 | José Maila de Taresa 188 Tabasco 9O5-A Blvd, Justo Sletra 202
Frace, Jardin Espaiiol | Jardines de San lgnacio Campetire Zona Noto Canstituckén
Mantemey, N.L. 64120 Zapapan, Jal. 45040 Méxica, [F, 01040 Cd. Obregon, Son, 85010 Hamnosillo, Son, 83150
Tel. {81} $128-3800 Tel. (33) 31224954 Tel, {55} 17194600 Tel, (84d) #15-5605 Tet. (86%) 266-7423
Infomby@falcormx.com infogui@falconmix.com Infomax@faleening.com Infoobr@Fatosnm,com Infohmor@faleantx.com

Fuanie da Diana
Lag Fue as

Ledn Guenalua:n
C.F. 372710

LEON )
Tel, {477) 7118559

.

r n| n-u

lnd




i

S e

[t R eyt

Estaciones de trabajo.

Procesador; Tipo Core i3 a 3.6 GHz o superior

Scckets del procesador: 1

Nlclzos de procesador; 2

Caché: "3MB

Memoria; 4 GB DDR3

Discos duros: Discos tipo SATA de 7.2 k rpm, de 250 GB o superior

Tarjeta de red: Integrada en motherbosrd de 1 Gbps

Monitor: Plano de 18"

Teclado: usB

Maouse: UsB '

Fuente de alimentacién: 255W

Sistema operativo: Windows 8 Profesional 64 bits espafiol

Unidad dptica: Sin anidad éptica

Chasis: Torre / Small form factor (SFF) .
Puertos de F/S: " 2 puertos USB 3.0 externos posterior, 8 puertos USB 2.0 externos

(2 frontales, 4 traseros), 1 6 2 puertos seriales (segtin interfases a
conectar), 1 RJ45, 1 VGA (D-Sub)

Impresora Laser

Fara todo tipo de umdad.

"Tipo de impresion’ T T Tacng) l-gle-l las ﬂ -
Color de impresidn; 8
] f sﬁd %@:ﬁ% | Eé

Resolucioff %%1 lmpreilén -@ 3
'_eﬁ“d lfnpresm &E‘t bebpm A

3

Maxima vg "q‘ s
Impresion fd E%ara “LISJin s )
Memoria esla d 128 MB
USB: o “%- Si
Ethernet; Si, puerto de 1 Gbps
Bandsfa de entrada: 250 hojas
Bandeja de multifuncién: 50 hojas
Bandeja de salida: 150 hojas
Voltaje de entrada: 110 Volts
Impresora de etiquetas de cédigo de barra (Para tubos y bolsas de sangre) )
Tipo de imipresién: : Tecnologla {érmica directa / E
Caolor de impresién: Monocromatica : . /
Resolucién maxima de impresion: 203 dpi .
Maxirmna velocidad de impresion; 127 mm/s
Memoria estandar; . : 8 MB - -
Memoria flash: 8 MB
Puertc USB: Si
Tipo de medio de impresion: Etiquetas térmicas directas '
Ancho de Impresidn: 4.09"/104 mm
Velocidad de impresion; 4102 mm por segundo
Simbologla de codigo de barras:. Coda 128, Code 39, Interleaved 2 of 5, Codabar
Voltaje de entrada: : 110 Valts '
MONTERREY GUADALAJARA _wxico CD. OBREGON nermosiLo | () QGQ Q
Tacwbaya No. 170, Gan Juan Besco 383) Jos# Maria de Teresa 180 Tabaseo 805-A Bivd. Justo Slema 202 nfa da Lia
Fracc. Jarda Espafiol Jardines de Sar [gnaclo Campesie Zona Norle ) Consliluciin Las Fusnlas
Montemey, N.L. 64820 | . Zapopan, Jal, 45040 Méxica, D.F. 01040 Cd. Obsegon, Son. 85010 Hennesille, Son, 83150 Ledn Guanajuato k
Tel, {81) £128-2860 Tel, {33) 31224954 Tel, (55) 1719-0600 | . Tel. (644} 4 45-5605 Tel, (867) 285-7423 C.R 37210 X
Infamly@faleonmy.com infogdi@falconmy,cor inforex@alconm.com infochr@falcenmx.cam Infobmor@falconmm.com e {7 7118589 ?[.‘?I::.}}"i“
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Lector de cédigo de barras

Moda de fectura: ' Manual y manos libres

Patron de lectura; ’ : Omnidireccional

Dimensién de codigo de barras:1 D, 2 D
Confirmacion de lectura: Visual y audible, zumbador de lectura

Fuente de luz: l.ed de 625 nm
Campo de visidn: 46° horizontal x 29.5° veriical

Velocidad de lectura verticall  Hasta 2.3 m por segundo
Decodificacion de simbologla;  Code 128, Code 39, Interleaved 2 of 5, Codabar

Temperatura de funcionamiento: De 0°C a 40°C
No se ve afectado por luz solar, incandescente,

fluorescente

Interfase: ‘ Cable USB
: Saporte para mantaje en pared o mentaje fijo

Efecto de luz ambiental;

Montaje:

Lector de huella digital

Conexién:
Resolucion del sensor:
Tipo de sensor;
.-+ - --Area-de capturar -~ - - -

Resolucién de Imagenes: 1024 x 768 .

No-break para servidores tipo 1 y tipo 2.

Tecnologia: . Standby

Voltaje de entrada: 110 Volis p
Voltaje de salida: 120 Volis ]
No. De fases: " Monofasica ,ff

5 x Nema 5-15R

Receptaculos:
Tiempo de respaldo: 13 minutos a media carga

Capacidad: } 1.5 KVA .
Rango de lension de entrada: 88 — 139 Volis
Protector de picos: Si
Tiempo de racarga; 8 horas
Alarma audible: Si
Temperatura de operacién: 0°C a40°C
MONTERREY GUADALAJARA mexco| CB, DRREGOK HERMDSILLO | - L%N
Tacubaya No. 1701, San Juan Bosco 3833 José Mazfa de Teresa 188 Tabasco 905-A Blyd. Justo Sletrs 202 Fuenln da Dlana 447
Frace. Jaddin Espaiiol Jardines de San lgnacio Campasie Zona Norte Conslikuelon Les Fuefﬁ%s
Monterrey, N.L. 64820 Zapoparn, Jal, 45040 Méxlca, [WF, 01040 Cd. Obregon, Son. 85610 Hermostllo, Son, BA150 Ledn Gusnajiete
Tel. {B1) 8128-3860 el (33) 31224954 Tel. {55) 1718-0600 Tel. {644) 415-5805 Tel, (662) 2857423 C.P. 37270
Infornty@falconmy.com Infogdl@falconmy.com infomex@[alonmx.com infoabs@falconmi.oom Infohmor@falconmx, com Tel, {&77) 711-9599
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No-break para estaciones de frabajo y PC-Servidor tipo 3.

Tecnologla: ‘ Standby
Voltaje de entrada: : 120 Volts

Voltaje de salida; 120 Volts :
No. de fases: Monofasica

Recepticulos: 6 X Nema 5-15R

Tiempo de respaldo: 10 minutos a media carga
Capacidad; . 350 VA

Ranga de tension de entrada; 88 — 139 Voits

Protector de plcos: S

Tiempo de recarga: 6 horas

Alarma audible: Si

Temperatura de operacion: ' 0°C a40°C

<

Reguladores de voltaje- para servidores fipo 4, tipo 2 y para estaciones de trabajo.

Tensidn nominal de entrada: 127 Volts
Corrients maxima: 10 Ampers
Frecuencia; 60 Hz +/- 5% )
.. -.intervalo.de voltaje.de-entrada: 102 — 140.Volts .. RN -
Tension nominal de salida: : 120 Vg%t\s R
Capacidad: . : BOGNA 1 7004
Sobrecar@ﬂ*ﬁ%‘% i i AF '52“ oM
Receptact; ie“'.;:a’gﬁsa of: i fﬁ%; bilor
B T a .
Temperatufz des “Dé 0°C a 40°C

SWITCH 16 0 24 puertos, segin el nidmero de estaciones, capa 3 de manera que se garantice

la transmisidn de grandes volimenes de informacion con alta velocidad para asegurar la
integridad de {os datos. De esta forma se facilita que ¢l mantenimiento de los servidores

pueda ser remoto optimizando costos.

Tecnologla de red: ' Ethernet

Puertos:; 16324

Coneclores: . RJ45 :
Velocidad: 1 Gbps : ' / ;
Voltaje de entrada: 110V AC /
Apilable: Si

Montable en bastidor; Si

CONSUMIBLES _

Etiquetas para codigo de barras

_Rolla con 2,000 etiquetas autoadheribles, blancas sin impresién, en papel térmico, para tubos con
medidas de 49 x 26 mm,

MONTERREY GUADALAJARA MEXICO CD, OBREGON HERMOSILLO LEON
Tecubaya No. 1701, San Juan Boscp 3833 José Marla de Teresa 188 Tabasco 805-A Blvd. Jusla Sierra 202 a 7,
Fratc, fardin Espaiol Jardines de San Ignacio Campestre Zona Nore Consbtucén owaﬁé

- Montamay, N.L. 64020 Zapopan, Jal, 45043 Méxlea, 0.F, 61040 Cd, Obregon, Son. 85010 Hermostllo, o, 83150 Ledn Guanauat

Tel. {B) 126-3800 Tel. (33) 3122-4954 Tel. {55) 1715-0600 Tel. (844) A15-5805 Tel. {662) 265-7423 GP.37270

Inforty@falconmy.com Infogdi@faiconmx.com infomex@falconirix.com Infeobr@falconm.com infahmor@laleenmy.com Tel, (477) 711-9599




Toner
Cartucho de toner compatible con las impresoras segin modelo ofertado, con sello de garantia,
No se aceptan toners rellenados.

Papel

Hojas blancas

Tamafio carta 8.5" x 117
Gramaije 75 grs

Cualquier adecuacion o instalacldn adicional que requiera alguna de las unidades médicas, debera
ser conciliada entre el jefe de laboratorio y el proveedor adjudicado.

En el supuesto de que el proveedor requiera de mas de un equipo mencionado o caracteristicas
superiores en los equipos de este apartado para cumpiir con los niveles de servicio, podra
adiclonarlos a la solucidn propuesta, sin costo adiclonal para el Instituto.

SWITCH 8 PUERTOS

Lag

""$EGUN EL NUMERO DE ESTACIONES

HMONTERREY GUABALAJARA MEXICO CD. OBREGON RERMOSILLO LEOK
Tacubaya No, 1701, an Juan Bosco 3833 | José Marla do Teresa 188 Tabasco 805-A Alyd, Justo Sleyea 202 Fupnta ds Dlana {7
Frace. Jardin Espafiol Jardines de Szn lgnacio Gampestra Zona Noils Consllucién Las Fuen
Monlzmay, N.L. 64820 Zapapan, Jal, 45640 Méxieo, DLF, 01040 Cd. Obregon, Som. 85010 Hemosllo, Son, 83160 Ledn Guanajuato
Tel. (8%) 8128-3800 Tel. {33 3122-4554 Tel. (55) 1719-0600 Tel. {644) 415-5605 Tel. {662} 285-7423 C.P 37270

Infomty@aiconmx.com infogdidalconmm.com tlomex(@alconmx.com infoubr@ialconmx.com infehmor@falconmy.com Tal. (477) 7TH-9589

Tecnologla.derr

Puertos: 15? !

Conectoretai

Velocldad: f%‘; :

Voltaje de i%’ig;:? 110V AC
St

Apilable:

SWITCH 16 PUERTOS
SEGUN EL NUMERO DE ESTACIONES

Tecnalogla de red: Ethernet

Puertos: 18

Conectores: RJ45

Velocidad; 1 Gbps

Ranura de expansion: - Si, SFP

Voltale de entrada: 110V AC .
Apllable: _ Si

Montable en bastidor: . S

SWITCH 24 PUERTOS 00004627

SEGUN EL NUMEROQ DE ESTACIONES
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Tecnologia de red; Ethernet

Puertos: 24

Conectores: RJ45

Velocidad: 1 Ghps .
Ranura de expansion: Si, SFP

Voltaje de entrada: 110V AC

Apilable; Si

Montable en bastidor: Si

CONSUMIBLES
Etiquetas para cdqigo de barras para tubo

Rollo con 2,000 etiquetaé attoadheribles, biancas sin impresion, en papel térmico, para tubos con
medidas de 45 x 26 mm.

“Etiquetas para codigo de barras para bolsa de sangre

Rollo con 1,000 etiquetas autoadheribles, blancas sin Impresian, en papel 1erm|co para tubos con
-medidasde 102x78mm___ ... __ . SRS SRR o

Toner {HLiliii tﬁ@ ‘ﬁ*'

\%‘i‘%’ B %ﬁ” oras
Cartucho C&Pser compatab lmpresoras segun modelo ofertado, con sello de garant(a.
No se acept, % oners rellena@ps

Papeal
Hojas blancas
Tamafio carta 8.5" x 11"

Gramaie 75 grs

Cualquier adecuacion o Instalacion adicional aue requiera alguna de 1as unidades médicas, debers
ser conciliada entre el jefe de banco de sangre y el proveador adjudicado.

En el supuesto de que el proveedor requiera de mas de un equipo mencionado en este apartado
para cumplir con los niveles de servicio, podra adlclonarfos a la solucién propuesta, sin costo

adicional para el Instituio.

ATENTAMENTE
7 LETICIA OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTEN LEGAL
{NSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A. DECV.

MONTERREY GLADALAJARA MEXICO €0, OBREGON HERMOSILLO LEOM
Tacubaya Mo, 1781, San Juan Bosco 1833 José Marla de Teresa 108 Tabasco 905-A Elvd. Justo Slarya 202 Fusnte de Diana 47
Frace. JardTn Espaiol Jardines de San Ignecio Campestrs Zona Norle Consllucién Las Fuanles
Monlermay, ML 64826 Zapopan, Jaf, §5040 México, D.F. 01040 Cd. Okregon, Son, B5020 Hemiosillo, Son. 83160 . Ladn Guangjuato
Tel. {81} 128-3800 Tel, (33) 31224954 Tol. (55} 17190600 Tel, {844) 415-50805 Tal. {662) 2057423 CA 37210

inforcly@latcanms com frfogdl@falconm.com infomex@laloonmx. com Infoobr@fzlconms:.com ffohmor@falconms.com Tal, (477) T11-0580
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%‘253 ‘rﬁ.% ’ | Instituto Mexicano del Segurc Soclal
E== %‘52 % Direccion de Prestaciones Médicas
RO mE %" {nidad da Atencidn Médica
g §§E‘ EE NQEP'S' Coordinacidn de Planeacion de infrasstructura Médiza
— ANEXO T16 (T DIECISEIS)
= 5w RESUMEN DE EQUIPOS OFERTADOS EN LA PROPUESTA TECNICA
& =]
18¥8eg
®afelic
Ee5ced
S 2 &% % PARTIDA: 1
25T E
§ 82E 2 BELEGACIONN/A
= & UNIDAD MEDICA: BSGR S/N CMN OBLATOS
g =z % - y ; :
EXF 5 ; FOLIOS EN LA
ESEE B SUBPAQUETE FOLIOS EN LA PROPUESTA .
Easosl PAQUETE (GRUPO) _ TIPO DE EQUIPO MARCA M_QDELO TECRICA (CATALOGOS) PROPUESTA TECNICA
| e2lEf - [MANUALES)
ggg4a §F§ 1 2 ABBOTT /HORIBA  |RUBY TASXPENTRA 18-19, 303, 40-41 ¥ 47-50 |781-809, 810-962, 963-
- ANALIZADOR DE XL80 y pard las cantros de 582, 583-1124
{HEMATOLOGIA colecta EMERALD f ABX
. B MICROS ES 60
£ g 1Y2 1Ys SILLON DE DONADOR DACOR SR5211 54-62 1175-1128
g@% A2 DE SANGRE - i
EenBle 1 1 BALANZA LMB / FRESENIUS BAGMATIC / 65-69 1129-1168
P RECOLECTCRA Y COMPDGURAD
222248 AGITADOR i
= =01
1 1 PINZA KELLY KUALITY KUPT—ODT-JE 74 N/A
- 1 b TIJERA MAYG KUALITY 0:5-0128 76 N/A
g § g 1Y2 1Y5 SELLADOR CONROY QSEAL-AIR 79-81 1169-1183
B & DIELECTRICO ;
§“§;’ e 1 PINZA DE RODILLO LMB 75002 83-84 N/A
EELES . X y
Ex ag E 2 1 1 EXTRACTOR DE PLASMAl [ERUMO / FRESENIUS | REVEOS I(I'.OMPOMATGS 86-87, 92-103 1184-1252, 12841358
w oo
1 1 EQUIPO DE CONEXION TERUMO TSCO It 208-108 1359-1370
JESTERIL .
o 1 1 ' BALANZA DIGITAL OHAUS SCOUT STX6201 109 1371-1395
"_g & = 1 1 CONGELADOR RAPIDG DOMETIC MBF 21 113-120 1396-1405
ZePzg DE PLASMA (MIN 12 '
Fugcs BOLEAS) -
EREIih - -
Fadiail




g

F ET H
- %35 iz 1 1 CONGELADOR HELMER / PANASCNIC HPF-120 124-127 1406-1418
EREw VERTICAL |
2RLENE 1 1 ULTRACONGELADOR HELMER / PANASONIC IUF116 129-138 1413-1430
228:3% VERTICAL !
1 1 BANO PARA HELMER DH4 142-145 1431-1441
s & DESCONGELACION |
Foayag RAPIDA DE PLASMA Y !
angLEe ERITROCITOS i
Fofeds 1 1 CENTRIFUGA DE PISO HETTICH ROTOSILENTA 630 RS 148-174 1442-1514
SRTaEE CON GABINETE L
gs3E 3 REFRIGERADA PARA 12 :
ot sl CAMISAS ;
. 1 1 REFRIGERADOR PARA VICTER / HELMER 1B120 /VPC300 177-188 1515-1516
= g BANCO DE SANGRE (360 5
Sgz T . BOLSAS) . |
SgE 2 2 5 UNIDAD DE AFERESIS | TERUMO / HAEMONETICS TRIMA / MCS+ 191-193, 195-158, 193-202 1517-1675
E=mog ' (INCLUYE SILLON) ‘
§ ‘g §§ %é 1v2 1Y5 AGITADOR DE HELMER / PRESVAC ﬁ;,.MSE. 210-211 1676-1679
ISEFIE PLAQUETAS CON
: INCUBADORA INCLUIDA |
5 § 1 4 EQUIPO PARA GRIFOLS ERYTRA 215-225 1681-1650
£F5 INMUNOHEMATOLOGIA !
@%‘g =12 TIPQ 1 j
ETryEle 1 4 EQUIPO PARA GRIFOLS WADIANA 230-237 1691-1700
EE PR INMUNOHEMATOLOGIA !
EELEs TEO 2 -
1 4 EQUIPO PARA GRIFOLS D& THERM / DE SPIN 240-243, 1701-1747
INMUNOHEMATOLOGIA, 1
= MANUAL i
g g =2 1 4 PRUEBA DE BD/ ICB SERQFUGE / ICBFUGE 243-244 243-244 -
EEs = INMUNOHEMATOLOGIA |
£8% BB FroR TUBO” !
fngge 1 4 CENTRIFUGA MANUAL BD/ ICB SEROFUGE / ICBFUGE 243-244 243-244
ELmEd DE MESA PARA i
ERESR INMUNOHEMATOLOLOGI i
D . A (8 & 12 TUBDS) i
1 4 CENTRIFUGA THERMO SCIENTIFICS SORVALL CW2 PLUS 243-249.1 249-249.1
. o AUTOMATIZADA PARA ! '
Eg2 LAVADO DE CELULAS '
3 Sce 1 3 LAVADORA DE MICRO BIOKIT ELX800 408-409 2563-2587
EEEEY PLACAS i
‘EYEES -
£E8E3

g3

P
Tom O5L
Teewnid ¥
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g =z
igiis '
—~ & . .
§3dgfz 1 3 (ECTCOR DE MICRO BIOKIT ELXED 210-a11 2492-2562
go=ad= - FLACAS - s
% Sed4y 1 3 INMUNCENSAYC ABBOTY ARCHTECT:12000 / ALINITY 252-254, 257-258 12531283, 1745-2151
SR SISTEMA Ls =
1 3 REFRIGERADOR PARA THERMO SCIENTIFICS REB2304A 327-331 327-331
5 g REACTIVOS DE )
gz B =2 SEROLOGIA C . c
SzfsgE 1 3 CENTRIFUGA DE THERMQ SCIENTIFICS | 'ST18 334-349 334.349
Fecogs CABEZAL :
IRiEE |INTERCAMBIABLE ;
ERER ?ﬁ 1 3 AGITADOR ELECTRICO | THERMO SCIENTIACS/ | E-L5MAXG SHKA 2508 251 351
— DE PLATAFORMA ‘SOLBAT I
. g 1 3 EQUIPO AUTOMATIZan0| BIORAD / MP BIOMEDICAL] AUTOBLOT 2000 / 355.356, 360-372 2152-2187, 2598-2520
é - = n:l : PARA PROCESAR ) ) . AUTOBL?T SYSTEM 20
B % 5 NITRQCELULCBA ™
T ] -
8 oo ! 3 = -
- EE% z 1 4 COAGULACIONEQUIPQ | [C WERFEN ACL ELITE PRO 374-387 2188-2412
— 1 4 EQUIFO PARA HEMOCUE PLASMA/LOW HB 390-391 2513-2422
- HEMOGLOBINA LIBRE — ‘ '
g Eg 1 4 | SISTEMA BIOMERIEUX BACT ALERT 396-397 I 2422-2491
28s I8 AUTOMATIZADO PARA :
§ieril DETECCION OE : '
EE PR 2 CRECIMIENTO -
ES8y = MICROBIANG = : [
ERTR-g A
=1 N/A W - | THERMO SCIENTIFICS ORION _ 405-406 405-405
G TAL : ;
5 PP -
e
i iz D
235 _§ £ETICIA OSCOS ALVA : -‘
£ 2B § 2 BcPRESENTANTE LEGAL _ :
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Instituto Mexicano del Seguro Social

IMSS Direccién de Prestaciones Médicas
Unidad de Afencion Meédica ;

Coordinacion de Planeacidn de Infraestructura Médica ;

ANEXO T16 (T DIECISEIS) ‘ ’
RESUMEN DE EQUIPOS OFERTADOS EN LA PROPI‘IJESTA TECNICA

PARTIDA: 1 .
REGION: |
i

UNIDAD MEDICA: BSGR/CMINO OBLATOS

REPRESENTANTE LEGAL  INSTRUMENTOS Y
EQUIPOS FALCON, 5.A. DE C.V.

. FOLIOSENLA | FOLIOSEN LA
SUBPAQUETE ; : * PROPUESTA PROPUESTA
PAQUETE TIPO DE EQUIPO MARCA MODELO j .

{GRUPO) : TECNICA TECNICA

(CATALOGOS) | (MANUALES)
BIOLOGIA : . : -
EQUIFO AUTOMATIZADO PARA ACIDOS i ‘ PROCLEIX
3 MOLECULAR . GRIFOLS 03268-03271 04082-04073
NUCLEICOS : TIGRIS/IPHANTER
(NAT) :
LETICIA OSCOS ALVAREZ :

4630
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e"o,f de H "de Sangre S '
ANEXO NUMERO T17 (T DIECISIETE) .

LISTA DE ASISTENCIA A CURSQ DE CAPACITACION

NUMERC DE . . FECHA DE i
CONTRATO: UNIDAD MEDICA: CAPACITACION; PAGINA:
CLAVE NGMBRE DEL EQUIPG: MARCA MODELD

LISTA DE ASISTENCIA A PLATICA DE CAPACITACION DEL EQUIPO MENCIONADO:

CATEGORIA SERVICIO TURNO FIRMA GE
ASISTENGIA

NOMBRE DEL MATRICUHLA
LSUARIO

- ey, Aol

#
P [T |
Lot B

| Ypa® B

HORA DE INICIO DE LA CAPACITAGION:
DURACION DE LA CAPAGITACION:
SE PROGRAMA OTRA PLATICA DE CAPACITACION PARA EL MISMO TURND Y EQUIPO: { SI') ( NO )
FECHA DE PROXIMA PLATICA DE CAPACITACION: '

PERSONAL RESPONSADLE DE LA CAPACITACION:

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE DEL NOMBRE Y FIRMA DEL CAPAGITADOR

PROGRAMA DE CAPAGITACION
NOTA: SE DEBERA LLENAR UN FORMATO CADA VEZ QUE SE DE U

E CAPACITACION, POR CADA

. Tel, (81} 8128-3000 Tol. (33) 31224064 Tel. (65} 1719-0500 Tel. {544} 415-5805 Tel, {862) 2857423 CR 32T
infomty@fatcormx.com Infogdi@falconmyx com Iefomex@fatconmx.com Infoobr@falconmx.com Infohmor@aleanrmx.com Tel. {477) 1119598

7 LETICIA OSCOS ALVAREZ
] :., REPRESENTANTEN LEGAL :
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A.DEC.V. . 0 0 0 0 4 6 3 0
MONTERREY GUADALAJARA ' MEXICO CD. CBREGON HERMOSILLO LEON
Tacubaya No. 1701, S Juan Bosco 3833 [ Insd Marfa de Taresa 168 Tabascn 805-A 8w, Justo Siarra 202 Fusnta d Dlana 47
Frace, Jardin Espaiol | Jardines d& San lgnacie Compesira Zona Narte Conslfiucion Las Fugnias
Monterrey. N.L. 64820 Zapopan, Jal. 45640 Méxieo, DF. 01040 | Cd, Obeegon, Son, BE0I0 Harmosilin, Son, 83150 Ledn Guanajusty

raimran,
Tinioor
Ol




% INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

@ y SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

MSS Servicio Integral de Banco de Sangre
ANEXO NUMERO T18 (T DIECIOCHO)

CARTA COMPROMISO DE PRUEBAS DE FUNCIONALIDAD DEL SISTEMA DE INFORMACION

Carta de Pruebas de funcionalidad del Sistema de Informacion

EN HOJA MEMBRETADA DE LA EMPRESA
INSTITUTO MEXICANQ_DEL SEGURO SOCIAL

CONVOCAI@

[NOMBRE], EN MI CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA @BRE O RAZON SOCIAL DEL
3

LICITANTE O DISTRIBUIDOR], MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

* QUE ME COMPROMETO A ESTABLECER CONTACTO DENTRO DE LOS DIEZ DIAS HABILES SIGUIENTES
A LA FECHA DE LA EMISION DEL FALLO CON LA DIVISION DE IMPLEMENTACION DE SOLUCIONES
TECNOLOGICAS PARA LOS SERVICIOS DE SALUD ADSCRITA A LA CTSDIS 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 3.0 DEL SISTEMA DE INFORMACION OFERTADO EN LOS

PLAZOS ESTABLECIDOS POR LA CONVOCANTE.

+ LUGAR Y FECHA @




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
Servicio Integral de Banco de Sangre

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL LICITANTE

INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO

No. DATO ANOTAR

1 Convocante o Area Adquiriente Nombre de la convocante o area
adquiriente

2 Nombre Nombre completo def

' representante legal

3 Nombre o razén social del licitante Nombre o razéon social de la

empresa licitante
Lugar y Fecha Lugar y fecha de elaboracién

5 Nombre y Firma Nombre (s), apellido paterno,
materno y firma del
representante legal de la

empresa licitante

ATENTAMENTE.

.x./;/—
e

[

LETICIA OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTE LEGAL
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, SA.DEC.V.

Lo ST
TR EIEG
BT g |




4
ervicio Integral de Hanco Ge Sangre

ANEXO T18 (T DIECINUEVE)

ESPECIFICACION TEGNICA DEL SISTEMA DE INFORMACION DE BANCO DE SANGRE

ETIMSS 5640-023-002

REUERIMIENTOS DEL SISTEMA DE INFORMACION DE BANCO DE SANGRE

Smrmem e e ‘Publicada en-http: Hcompras imss: .goh: rnx!?P‘provmfo'u%» c R S S

i)ﬁ,/,/tﬁncm OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTEN LEGAL

INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A.DE GV,

: 00004633

MONTERREY GUADALAJARA MEXICO CD. OBREGON HERMOSILLO LEGN

P “Tevubaya o, §70%, San Juan Bosco 3533 José Marfa de Terasa 138 Tabasen 8054, Blvd, Justo Stara 202 Fuande de Dlanagi17
Frace. Jardln Espaicff  Jardinas de San Ignacio Campesia Zoma Narte Conslilucién Las Fusilies

Monlemey, N.L 64820 Zapopan, Jal. 45040 México, D.F. 08040 | Cd. Dbregon, Son..05040 Hermosliig, Sun, 83160 Leén Guanajuato

Tel. (81) 8128-3800 Tel, {33) 3122-4954 Ted, (55) 1719-0600 . Tel {644) 415-5805 Tel. {662) 285-7423 Cp 3r2ro

Infomty@falconmx.com Infogdi@falconms.com infomex@falconmc.com inlpobr@faloonm.com infohmer@falconmy.com Tel, {477} 7114599
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ANEXO NUMERO T26 (T VEINTE)

REMISION DE ENTREGA DE INSUMOS

UNIDAD MEDICA; FECHA:

: DiA: MES: ARNO:
DOMICILIO:
LOCALIDAD '

CONTRATO ABIERTO DE PRUEBAS NO.

ENTREGA GORRESPONDIENTE

A : DEL. MES DE .
DE 20
. No. Fecha de
No. Rﬁ;g:;:ﬂ ° Descripcién Rendimiento E?‘at::lc;adda De Caducidad/
: g Lote Fabricacién

FIRMA DE QUIEN RECIBE

MONTERREY
Tacubaya Ne, 1701,
Ermec. Jardin Espafio}
Mantamey, ML 54520
Tel. {3t) B128-3600
infomty@ialoanmx cosm

GUADALAJARA

San Juan Boseo 3833
Jurdines de San fgnacia
Zapopan, Jal. 45040
Tel, (33} 31224954
infogdiffatoonmd.cam

ATENTAMENTE.

LETICIA OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTEN LEGAL

MEXICD

Joud Marfa do Toresa 188
Campesire

Méslio, D.F, 01040

Tel. (55) 1718-0800
infomex@falcanmix com

Ch. OBREGOY
‘Tabasco 905-A

Zona Nada

Cd. Chregon, Son. 85010
Te), (544} 415-5805
Infoobr@fateonmy.com

INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A.DECV,

HERWOSILLO

Bhvd, Justo Slera-202
Conslilucion

Hemosilie, Son, 83150
Tol, (662) 285-7423
Infehmor@faloonmicom

1

\\\‘“M;:e

0000463

LEON

Fuanls de Dlanaf47
Las Fuenies

Ladn Guanajualo
C.RaTT0

Tol. {477} 711-9599

AT
150 8081
Faldnd




REGION:
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envicio Ih Bgl’a de Banco e angre
ANEXO NUMERQ T21 {T VEINTIUNG)

UNIDAD MEDICA:

INFORMACION DEL

REPORTE MENSUAL DE PRUEBAS EFECTIVAS REALIZADAS

AL CORRESPONDIENTE AL MES DE;

PAQUETE

SUB-PAQUETE

PRUEBAS REALIZADAS

PAQUETE 1 (Uno}

Donacion

Biomatria Hematica

Perfil de Donador

[nmunchemalologia

PAQUETE:2 (Dos)

Aferisis

Jefe del Bapig
SGNIClgS‘D 15!
?&12% _,

NOTA: DEBéﬁ,qﬁB

MONTERREY
Tacubaya Mo, 1701,
Frace, Jardln Espafiol
Monlamey, N.L. 64620
Tet, (B1) 8128-3800
Jnfornty@faloanmy.com

GUADALAJARA
SanJuan Bosco 383)
Jardines de San Ignacio
Zapopan, Jal, 45040
Tel, (33) 34224054
Infogdlalcenmy,com

£y e-‘”
o RPN L ate

¥ e ia e
Fa -

ATENTAMENTE .

LETICIA Q5C0S ALVAREZ
. REPRESENTANTEN LEGAL
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A. DE C.V,

nExico D, OBREGON

José Marla da Teresa 198 Tahasco SO5-A
Campasle Zona Norle

Méxice, D.F, 01040 Cd. Obregon, San, 85010

Tal. (55} $719-0600 Tel, (844} 415-5805
infomex@falccnmy.com infoobeg@falconm.com

e "Proveador

ESGLOSAR POR ANALITO LAS PRUEBAS REPORTADAS DE CADA SUB-PAQUETE,

HERMOSILLOD
Blvd...Justo Slerra 202
Conslitucldn

Hesmociia, San, 83150
Tel. {662) 265-T423
Infohmar T3tconma.com

LEON

Fuente do Diana g7
Las Foentes

Ledn Guansluale
C.P. 31210

Tol. (477} 711-950¢
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ENICIO n egra Ge nco de sangre

ANEXO NUMERQ T22 (T VEINTIDOS)

REPORTE MENSUAL DE BOLSAS DE SANGRE UTILIZADAS

REGION:

UNIDAD MEDICA:

INFORMACION DEL AL CORRESPONDIENTE AL MES DE:
Fecha Donadores Aceptados | Unidades Rechazadas | Unidades Aceptadas
Total del Mes

E)gﬂar:Ler1 le: Bolsas de

[

SR R
o f ¥y
En ml Lﬁa ‘Q,,', % &
Nota 2.- E mero de Un 55 Acep adas sera igual al numero de bolsas que terminaron
nte el proce Dide fraccionamiento y cuyas fracciones estan disponibles para su
a[macengjrlﬁento a la espera de los resuitados de tamizaje seroldgico.

en el perfodo, susceptibles de pagg,
Sangre

e “Nota 1= El ndmeroda Donadores -‘Aceptados sera :gual al numero de bo]sas % ngre wtillzadas " -

Jefe del Banco de Sangre y Subdirector de la Unidad Proveedor
Servicios de Transfusion

ATENTAME

LETICIA OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTEN LEGAL
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A. DECV.

: | 00004636

MONTERREY GUADALAJARA MEXICO €D, OBREGON HERMOSHLO LEGN

s Tacubaya No. 1701, San Juan Bosce 3033 José Marla de Teresa 188 Tabasto B05-4 Bivd, Justo Siera 202 Fuenle do Diana 417
— Frace. Jaréin Espaiol Jandines de San Ignacle Campestre 2Zona Nods ConsHicidn L4t Fueilas
Montermey, N.L 64820 Zapopan, Jal. 45040 México, D.F. 01040 Cd, Cbregon, Son. 85010 Hemmoulls, Son, 83150 Ledn Gransjusto

Tal. {B1) 8128-3800 Tel. (33) 31224954 Tef, (55} 1718-0600 Tel. {644) 415-5808 Te!, {652} 285-7423 CP.37270

Infomty@falconmn,com Infogdi@f2lcorims.com infemex@falconmi.com infoobr@falconm.com Infohmor @falconms.com Tol. (477) 1116569
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Bervicic Tnteoral de Hanco e Sangre
ANEXO NUMERQ T23 (T VEINTITRES)

INDICADORES DE EFICIENCIA Y CALIDAD PARA SEGUIMIENTO DE METAS OBTENIDOS
DEL SISTEMA DE INFORMATICA

UNIDAD MEDICA

CLAVE PRESUPUESTAL

GLAVE DE LA PRUEBA

NOMERE DE LA PRUEBA

PRUEBAS AUTORIZADAS MENSUAL
CONTEO MENSUAL DE CADA PRUEBA
MES Y ARO

FRACCIONES OBTENIDAS:

BANCO DE SANGRE CON AFERESIS, MAS DEL 2.5 FRACCIONES POR UNIDAD DE SANGRE TOTAL
SOMETIDA A FRACCIONAMIENTO.

"BANGD DE SANGRE SIN AFERESIS, MAS DE 2.3 FRACGJONES POR UNIDAD'DE, Mge‘“}ge—mmu- :
SOMETIDA A FRACCIONAMIENTO (PAR E‘ﬁ AFER?S JESL'T + (s‘gmwxﬁft’)‘"} BE%D"E SER DE 2.5).

& 3 R '
o ﬁ@ﬁf%

H
g

S h"""
e
"

"‘*—a.-—.‘.:j

00004637

HERROSILLO LEGN

T

MONTERREY GUABALAJARA MEXICD €D, DBREGON
Tacubaya No, §701, San Juan Basce 3833 José Maga de Terssa 188 Tabasen 905-A v, Justo Slarra 202 Fusnla de Diana417
Fracc, Jardin Espafiof Jardines de San knacs Campeslre Zona Nora Conglituctin Las Fueilas
Montemoy, N.L. 64820 Zapopan, fal, 45040 México, D.F. DI040 Cd. Obragon, Son, 85010 Hemnosi, Son, 83150 Leén Guanajuata
Tel, (B1) £128-3600 Tl (33) 31224954 Tel, (56} 1719-0600 Tel, (844) 415-6806 Tel, (662) 286-7423 G.P 37270
infomty{@ el copmy.com Intogel@aiconny. com infomax@falconm.com infoobr@lalconmx.cam infahmong@alconimx.com Tel. (477} T11-8599
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Concepio ' Producto Fecha de inicio | Observaciones

El comité de Medicina Transfusional | Cobertura por parte del | A los tres resas | Minimo 4 reunionas.

del Instituto Mexicano def Seguro proveedor de estas de infclo del Maximo 12 reuniones,
Social, se reunira cada 3 meses en un | reunianes para contrato

lugar sede por definir para revision de | supervisar el

los indicadores de cada Banco de cumplimiento del

Sangre o Puesto de Sangrado, como | Contrato.
se Indica en este anexo. Este comité
sera designado por la CPIM, duranie
el ptoceso de coritratacion.

INDICADORES DE SEGUIMIENTC DE LA HERRAMIENTA DE EXTRACCION Y ANALISIS

PRODUCCION DE LOS REPORTES SCLICITADOS POR LA COFEPRIS '
—En_base a La Informacién contenida en cade unidad el sistema debera ser capaz de praduclr todos aquellos
reportes seficitados por COFEPRIS para cumplir con fa Iegllamén vigfente.

A '1 ;;J % %\%%ﬂ }51
«:‘u‘" L

e ’% i
j_ f{%@RRELAQ@ ”@E{iﬁ& -

fit ] w qladmlmstratwg?sobre Componenles Sanguineos por grupo sanguineo, fipo de componente,
- nttmera de Qd "panent& Sanguineo, Banco de sangre, proveniencia, intercambios, etc,

INDICADORES RELACI.ONADOS CON LOS COSTOS DE OPERACICN

En base a los precios por prueha debe de medir las funciones de costos a través de oriterios de variabilidad
adecuados y permilir {a relacidn con la produccidn efectlva del laboratorio {por UMF, Hospital, UMAE, por
Serviclo, Por meédico, por aspecialidad, por centros de costo, Por delegacion, por proveedor, a rivel nacional,

elc.).

INDICADORES DE PRODUCCION ANALITICA
Verificar la distribucién de todos los exdmenes gque se realizaron en los laboratorios de acuerdo a su tipologia

(Hematologia, seralogia, etc.) y perfodo de ejecuclén,

INDICADORES EPEDEMIOLDGICDS
Lieva a cabo un analisis detallado del registro de poblacién, en base al valor de referencia de los indicadores

00004633

¢linicos y los resuitados obtenidos.

MDNTERREY GUADALAJARA MEXICO CD. OBREGON HERMOSILLO LEGN
Tacubaya Na, 1761, San Jiran Bosce 3833 | Jost Maria do Tarasa 168 Tahasco B05-A * Blvd, Justo Slerra 202 Fuenla de Diana 917
Frace. Jerdin Espafiol Jatdines de San Ignacio Campastre Zona Norla Conslifucisn £as Fuef
Monlzrray, N.L. 64820 Zapopan, Jal. 48040 Méxleo, DF. 01040 Cd. Dbragon, Son, 85010 | HermosHla, Son. B3150 Leén Guanajsalo
Tet. (1) B128-2800 Tel. (33) 31224954 Tel. (55) 1719-0600 Tel, {B44) 4155605 Tel. {662) 2057423 C.F, 37270
infomty@falcanmi.con Infogdl@latconmx.com infomex@ialconmx.com infeabr@faleonmx.com infohmor@falconms.com Tl (477) 1445599




N egral de Banco de an
INDICADORES REQUERIDOS PARA EL TABLERO DE CONTROL DE LA HERRAMIENTA DEE
EXTRACCION:

1.- Nimero de donhaclones realizadas en un periodo de tismpo,

2.- Numero de donadores entrevistados y rechazados.

3.- Nimero de unidades fracclonadas y sus hemoderivados.

4.- Montos eercidos por servicio de transfusian (por unidad hospitalaria).
5.- Montos ejercidos Servicio Médico (Especialidad Médica).

6.~ Numero de bajas por hemoderivados caducados,

f’.« Taza de donacién Vs Taza de Transfusion,

8.- Tipos de donacion {Antdloga, Aitrulsta, familiar por reposicién).

9.- Administrador de contrafo (Presupuesto ejercido con respecto al techo presupuestal por partida
facturable {Bolsa de sangres segura (liberada y auteexclusion), Procedimientos de aférosis,
Serologia infecciosa (HIV, HCV, HVB, sffilis, chagas), pruebas confirmatorias (HIV, HCV, HVB,
sffilis, chagas), pruebas de mrnunohemato!ogfa {Grupos sangulneos, Prueba Cruzada, Rastreo de
anticuerpos irregulares e [dentiflcacion de antlcuarpos irregulares).

10.- Taza de donacién por Servicio Médico (Especialidad Médica).
- 11.- Taza de.donacion por. unidad. hospitataria. N
12.- Taza de devolucion de hemodenquos no; utilizagos. 'ﬁz’v{&

[ .:’szu
13.- Indiqeie ﬁ%&ﬁh}menq%pg un dédgivb‘g‘%ﬂal% l&fa:sﬂrejp‘idas’vg trafisfiislones

ejercldas)‘}%’%?ﬁm{gu i 5 = -y
£rcambio sar&gumes a Instltuclones exfernas.

::

LETICIA OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTEN LEGAL
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, SA DECV.

00004639

MONTERREY GUADALAJARA MEXicO D, DEREGON HERMOSILLG LEON
Tacubaya Mo, 1101, San Juan Bosco 3833 | © Josk Maria de Teresa 408 Tabasco 995-A Blvd. Jusio Sfare 202 Fuenle de Dlan 417

. Frazs, Jardin Espafiol dardines da San Ignaclo Campasire Zona Nore Conalilucion Las Fuefles
Monlomey, N.L. 64820 . Zapopan, Js!. 45040 Méxco, OF. 01040 Cd. Obregan, Sen, 85019 Hermasllio, Sen, 83150 Ledn Guanaualn
Tol, {81) 8128-3800 Tel. (33) 31224954 Tel. (55} 1718-D600 Tel, (644} 415-5805 Fok, (662) 2857424 CP 31270
infomty@falcanmy.com Intogdl@Talconmx.catt Infomu(@falconmy.com Infoabr@falcanmy,. com Infohmor@fateonmr.com Tol. {477y 741-9599

Caktdad
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BNICIG ntegral de Banco de sangre
ANEXO T24 (T VEINTICUATRO)

REQUERIMIENTOS TECNICOS DEL MODULO DE HEMOVIGILANCIA

1. En la aplicacién y uso de la sangre:

» Hemovigilancia y Trazabilidad

El médulo de hemovigilanica del sistema de informacion debe contar con indicadores de
hemovigilancia durante todo ef proceso de transfusion;

o Solicitudes El sistema debe tener un Mddulo para mdviles y equipos de escriforio
donde se sollclte al banco los Hemocomponentes desde las dreas médicas donde
se realizan las transfusiones y se debe emitir un brazalete con cédigo de barras
para la mufieca del paciente y una eliqueta para identificar el tubo de sangre del
paciente.

o Al hacer la salicitud de un hemocomponente debe validarse la existencia en &l
banco local si no hubiera existencia, el sisterna debera buscarla en la red
Geografica y presentar un mapa en donde se localice y se indique |a distancia y el
tiempo estimado para obtenerlo,

o _Pruebas Cruzadas. E! sistema debe tener un médulo para el areagle
yHildades™ "~

T T T T Tiransfusiones del banco pata registrar 1as prusbas EFLTza e»lé{sa
’ solicitadas con la sangre*de]ﬁhmenteﬁy asignpﬁsr tBmatic lca
5 s

; 'Jce tea[abolsacg an ﬂgﬁ"‘:a -
'i' & ffp ngs ulpa;aﬂtdmaflza opara rea!lzar pruebas

2‘4 geb_éré‘fﬁe pr‘ %eer las interfaces necesarias, .

® Mo%ggreo de la Transfuslén.
o Alinicio de la transfusién se dehera validar que el hemocomponente a transfundir
sea el que corresponda acorde a las pruebas cruzadas de la
sangre del paciente.

o Debera registrar los eventos y dalos clinicos antes, durante y posteriores a la
Transfusidn acorde a la norma vigente, también debera contar con reportes
estadlsticos del proceso de transfusion.

Al registrar los eventos transfusionales el sistema deberd dar una gula clinica de

las acciones a realizar para atender adecuadamente cada evento.

o Elsistema debe de tener la trazabifidad del evento transfusional: Paciente,
Responsable; facha hora y duracién de la transfusién asl como todos los eventos

transfusionales registrados.

ATENTAMENTE.

=

LETICIABSGESATVAREZ
» REPRESENTANTEN LEGAL
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, SA. DECV, -
- | 00004640
MONTERREY GUADALAJARA MEXICO Cd. OBREGON HERMOSILLO LEGH
Tacuhaya No. 1781, 5an Juan Bosco 3833 José Maria do Tazesa 188 Tabasco 905-A Blvd. Justo Slamrg 202 Fuente de Diana 4{7

Monlamey, N.L. 64820 Zapopan, fal, 45041 T Méico, DF, 03040 Cd, Obregon, Son, 86010 Hermaosillo, Son, 83150 Ledn Guas;
o , DLF, . ) 3 . 3 iU
Tal. (84) B128-3800 Tef, [3_3)3122—4954 Te!, {55) 1719-0600 Tel. {644} 415-5005 Tel. (662) 285-7423 (582} 3!"23?:8
irfomiy@)falconm.com infogd!@iatconmx.com . Infomexglaiconrsx.com nfoobr@falconmytom Infohmor@falconmy.com Tel, M77) 711-0504

‘_‘D Frace. farlin Espaital | Jardines de San Ignacle Campastra Zona Nore Constitucldn Las Fuanies
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ANEXO T25 {T VEINTICINGO)
ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD

Se muestra de manera informativa el texto correspondiente al acuerdo de confidenclalidad que debera
presentarse a firmar, en las oficinas de la DSDICDS el representanie legal con facullades laborales det

proveedor adjudicado.

MéxicoD.F.,a___ de de20_

- Por medio del presente, _ Nombre del Representante Legal en mi cardcter de representante fegal de la

sociedad __ Nombre del Proveedor o Razén Social _ (en adelante EL PRESTADOR") manifiesto que
cualquier informacion oral o escrita que sea proporcionada con motiva de trabajo a realizar para el instiuto

Mexicano del Seguro Social {an adelante "EL INSTITUTO"), sera tratada de acuerdo a las siguientes:

CLAUSULAS

Primera.- Informacién confidencial.« Para los efectos del presente Acuerdo, el término ‘Informacion” o
“informacidn confidencial” significa todos tos datos, conversaciones telefonicas, mensajes de audio, mensajes
de grabadoras, cintas magnéticas, programas de cdmpute y sus codigos fuenieé entre ofros medios de
comunicacion, tales como la informacion contenida en discos compectos (CD), mensajes de datos
electronicos (comeos electronicos), medios dpticos o de cualquier otra tecnologla o tuaiguier otro materal que
contenga Informacion  Jurldica, operativa, técnica, financlera o de andlisls, registros, documentos,
especificaciones, productos, informes, dictdmenes y desamrolios a que lenga acceso o que J& sean
proporcionados por “EL INSTITUTO™.

De Iigual forma, serd considerada como confidencial aquella informacion derivada de lz ejecucion del servicio
- “gque preste “EL'PRESTADOR™-que-sefale "EL INSTITUTO" y sea propledad exchsiva_deL : ;site. N

Segunda Ob!lgacjgn de No- Divulga::lon,i‘—t "EL“PRES‘IL}\DD EB Dce, qqg,qlf i'z ibida su difusion
yio utlhzaclﬁﬁ'{b’t*‘i arcna! en §u fav ? er {%elacuﬁ T'icq'! ;;rcﬁlal BorBualguier medio,
entre ofrg ’§ iﬂx} -enu iétl :‘“ g Qral._uﬁ resa; eiectr nica, magnética, optica y en
general pﬁﬁsnm %edto ncq ~p_ ﬁwde{”sarroif‘"r conforme a o establecido en [a Ley Federal de
Protecmén*dé?lﬁalos Personal ﬁ’Poseslén de Particulares (LFPDPPP), Ley de la Propledad Industrial y de
la Ley Feé el c%e TraSparenc aﬁy Acceso a la Informacién Piblica Gubernamental. Si no se cumplen los
términos de;i"[é {eyes antes mencionadas serdn sancionados en base a 1o que estipule cada una de [as

mismas.

En este sentido, acepla que la prohibicidn sefiatada en el parrafo anterior, comprende inclusive, en forma
anunclativa mas no limitativa, que no se podra llevar a cabo la difusion de la informacién con fines de fucro,
comerciales, académicos, educalivos o para cualquier olro, por lo que “EL PRESTADOR" se responsahiiiza
del uso y cuidado de la informacion, a nombre propioy de Ias personas que formen parte def mismo, asl como
del personal directivo, administrativo y operativo gue las conformen.

iy

Adicionalmente, "EL PRESTADOR" se obliga a lo siguiente;

1} Ulilizar toda la informacion a que lenga acceso o generada con motive de suU prestacion de servicio ante

2} Limitar la revelatlén de la Informaclén y docurnentacidn a que tenga acceso, tnicamente a Jas personas
que dentro de su propia organizaclon se encuentren aulorizadas para conocerla, haclendo responsable
del uso que dichas parsonas puedan hacer de Ja misma. .

3) Nohacer cop:as de la informacidn, sin la austorizaclon por escrito da “EL INSTITUTO".

4) No revelar a ningtin tercero la Informacion, sin la previa antorizacion por escifta de "EL INSTITUTO".

5) Mantener estricla confidencialidad de la infermacion y/o documentacion relacionada con ta prestacian del
servicio, bajo la pena de incurrir en respansabilidad penal, eivil o de ofra indole, y por lo tante, no podra
ser divulgada, transmitida, ni utilizada en beneficio propio o de tercero.

P Tercera.~ Devolucion de la Informacién.- Una vez concluida fa vigencia del presenté e‘l{:uerdo. “EL
"“';a PRESTADOR”, entregard a “EL INSTITUTO" {odo material, documenios y copias gue conlengan la

MONTERREY GUADALAJARA | - MExIco €D. DHREGON HERMOBL 0 0 ,D 4&@%&

Tacubaya No. §701. San Juan Bosco 3833 | José Marfa da Terasa 188 Tabasoo 905-A Bl Justa Slama 202
Zona Norle Consblucidn Las Fpanles

Frace, Jardin Espaiol Jamines da San lgnacia Campaske
Morterrey, N.L. 64820 Zapopan, Jaf, 45040 | Méxdco, D.F, 01040 Cd. Obregon, San. 85010 Hermoslla, Son. 83150 1.08n Guanajuato

Tel, {B1) 8128-3600 Tel, {33) 31224954 Tel. (55) 17130600 Tel. (544} 415-5806 Tel. {662} 285-7423 G.R.37270
Infonbr@iafconm¥.com infohmor@falconmx.com Tat, {477) 7119599

Inforty@falconmx.com Infogdl@falconmix.com lafomaxi@falconmx.com

“EL INSTITUTO" dnicamente para cumplimentar ef objeto del contrato adjudicado.
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informacian confidencial que le haya sido proporcionada por “EL INSTITUTO", no debiendo conservar en si
. poder ningtn materlal, documentos y coplas que contenga la referida informacion confldencial,

“ELL PRESTADOR" conviene en limitar el acceso da dicha informacion confidencial a sus ernpfeados o
representantés, sin embargo, necesarlamente haran particlpes y obflgados solidarios a aquélios, respecto de
sus obligaciones de confidencialidad agul contraidas. Cualquier persona que luviere acceso a dicha
informacién, debera ser adverida de lo ¢onvanida en este documento, comprometiéndose a observar y

cumplir lo esfipulado en este punto.

“EL PRESTADOR" acepla que lodas [as especificaciones, productos, esludios técnicos, informes,
dictamenes, desarrollos, codigos fuente y programas, datos clinicos, asi como tado aquello gue se obtenga

como resultado en la prestacion del servicio, seran confidenciales, .

La duracién del presente Documento serd la menor de entre fas sigulentes:

i. 1 {un} afio contado a partir de la fecha de firna de este Acuerdo de Cornfidencialidad, El plazo de §
{un) afia antes menclonado podrd ser prorrogado, una o mas veces, por voluntad de las Parles por
periodos aditionales de 1 (un) afio cada uno, en cuyo caso dichas prorrogas deberan constar por
escrto v estar firmadas por ambas Partes o reducido en caso de vigencia de contrato menor a 1 {un)

afio.
Este documento solamente podra ser modificado medtante consentimiento de las partes, otorgado por escrito.

El presenie documento se regird por las leyes vigentes en la Ciudad de México, Distiito Federal. Para todo Io
relacionado con la interprefacion y cumplimiento del presente Documento las Parles se someten a la
Jurisdlccidn y competencia de los Tribunales competenles en la Cludad de México, Distritc Federal,
expresamente renunciando a cualquier otro fusro que pudiera corresponderies por razén de sus domicilios

) presenies o futuros o por cualquier otra causa.

témoc, México,

i

un original en poder de cada una de las F'ajttés . &fFTokio 8 44;;5;3;:@9[ .Jua ‘,?m@

D.F. C.P. 0B Qfa%’ﬁjafi‘je [mes] dezm[ago ﬂi éf“’“‘ ?ﬁ;ﬁmﬁ ﬁ % L

1& o
3 ?f Gl | EL PRESTADOR .
_emcano del Seg%ko Social [Nombre del Proveedor Adjudicado]
T (IMSS)
Gy {

Nombre y firma del represeniante legal

Nembre y firma
con facullades laborales
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ANEXO T26 (T VEINTISELS)
DESIGNACION DE CONTACTO RESPONSABLE CON SUS DATOS

[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIO]
[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
representadd [NOMBRE LEGAL DEL PROVEEDOR QUE OTORGA EL SERVICIO] me
permito  por medio del presente dar a conocer los datos de contaclo de la persona(s)
responsable(s) de establecer comunicacion entre el Instituto y nuestra representada para
todo lo referente al Sistema de Informacién, de acuerdo al Anexo T10 (T Diez)
“Designacién de contacto responsable con sus datos”, los cuales se detallan’ a

i continuacién:

+._[NOMBRE COMPLETO DEL. REPRESENTANTE] o
[CARGO DEL REPRESENTANTE] o,
[DIRECQI%N COMPLETA DEL&?’EP,RE { AH‘]’EJ Fﬁ} L
9’
; s 5{ :

‘a‘sﬂ

‘b

{2 YEXT§NSI.NK 6 e
OKRE! ELECTRO %j,émlr
Lo anterqyéﬁg%phra dar cuﬁir limiento con lo requerido en el contrate [NUMERO DE
CONTRATOVIGENTE ENTRE EL PROVEEDOR Y EL INSTITUTO] de fecha [LA

FECHA DEL CONTRATO] como prestacion del Servicio Integral de Laboratorio, del
instituto Mexicano del Seguro Social de la delegacién [DELEGACION O UNIDAD

MEDICA].

Sin otro particutar quedo de usted, enviandoles cordiales saludos

i‘xm:.n

ATENTAMENTE

[NOMBRE DEL. REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR]
REPRESENTANTE LEGAL DE [NOMBRE DEL PROVEEDOR] :

ATENTAMENTE,

o """ LETICIA O5COSALVAREZ 00004643
REPRESENTANTEN LEGAL
[NSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A DECV,
MONTERREY GUADAE AJARA REXICO CD, OBREGON HERMOSILO LEON
S Tacubaya No, 1701, San duanHoseo 3833 [ josd Marly da Teresa 188 Tabasco 506-A Bivd. Justo Siarra 202 Fuente de Diana 417
fracs, Jardin Espaiol Jarginas de San Ignacio Campeska Zona Node Constilucidn Las Fuerilas
" Monterrey, L.L. 64820 Zapopan, Jal. 45040 |- Mékico, 3F, 01040 Cd. Obregon, Son. 85019 Hemosillo, Son, 8350 Ludn Guanajuato
Tol, (1) #128-3800 Tel (33) 31224954 Tel. (85} 17190600 Tal. (B44) 415-5805 Tl {667) 265-7423 G 3z
ot Infomty@falconmy.com Infaget@falconmx.com infamex@faiconmi.com infoaht@dfaiconm.com infohmon@fateonimy,cant Tel. (477} 711-0599
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ANEXO T27 (T VEINTISIETE)
DESIGNACION DE SISTEMA Y EMPRESA SOPORTE

[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIO]
[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 [FITULAR DE LA DIVISION AL MOMENTO DE EXPEDICION] a nombire de mi
representada [NOMBRE LEGAL DEL PROVEEDCR QUE CTORGA EL SERVICIOl me
parmito  por medio del presente dar a cohocer los datos de el {los) Sistema(s) de
Informacién qgue propone implantar en las Unidades de Atencion y la(s) empresa(s) que le
dard soporte, de acuerdo al Anexo T11 (T Once) “Designacion de snstema y emprasa
soporte”, los cuales se detallan a continuacion:

[NOMBRE GOMPLETO DEL SISTEMA]

»
s [VERSION DEL SISTEMA] _ -,:9 :
«" "[UNIDADES BONDE IMPLANTARA EST ESISTEMA] ; 9;;
« [NOMBRE,COMPLETO DE I‘f’A Teﬁﬁw;
. [B RECCION COMY: ETADE P é: PARTE]=
« [NOMBRECOMPLETOIDELIC cn‘“o D‘E"’LA EMPRESA SOPORTE]
. ]_T ELEFONO Y EX; EﬂsnoN‘ DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]
« [CORMEO ELECTRONICO DEL CONTACTO DE LA EMPRESA SOPORTE]

51;;;&.‘]?-‘
Lo 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 Laboratorio Clinico,

del Instituto Mexicano del Seguro Social de la delegacién [DELEGACION O UNIDAD
MEDICA].

Sin otro particular quedo de usted, enviandoles cordiales saludos.

ATENTAMENTE

[NOMBRE DEL REFRESENTANTE LEGAL DEL P‘ROVEEDOR]

REPRESENTANTE LEGAL DE [NOMBRE DE EDOR]
ATENTAMENTE. .

LETICIA OSCOS ALVAREZ )
REPRESENTANTEN LEGAL 00004644
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A.DEC.V. - :

" MONTERREY GUADALAJARA MExico D, DBREGON HERMOSILLO LESH B,
Taaubaya N, 1701, San JvanBosco 3033 | Josa Marfa do Teresa 183 Tabasco S05-A fitvd. Justa Siasra 202 Fuenls éa Diana 417
Frace. Jardin Es_paﬂol Jardines de San Ignacly Campaglre Zena Norls Constiucidn Eax Fuenies
Momtarrey, N.L, 64820 Zapapan, Jal, 45040 Mixdea, O.F. 81040 Cd. Cbregon, Son. 85010 Harmos, Son, 53150 Ledn Guanajuaty
Tat, (81} 8128-3800 Tel, (33) 31224954 Tel. {65] 1718-0000 Tel. (844} 4155605 Tel. (662) 2857423 SR A0




ANEXO NUMERO T28 (T VEINTIOCHO)
PROCEDIMIENTO DE DESPLIEGUE DE EQUIPOS PARA INICIO DEL SERVICIO.

PROVEEDORES ADJUDICADOS

Los proveadores, deberan considerar el siguiente calendario de despliegue de equipos y sistema de
informacién al momento de armar su propuesta:

Calendario de Despliegue:

— g 5 )

2 le | 22

ACTIVIDAD A\ PLAZO ot 5 a4

S o S “Q

[a3 = ol

[=1

Actividad 1
Actividad 2

Actividad 1.- A partir del dfa del fallo, el proveedor adjudicado y bajo la autorizaclén del Jefe de
Banco de Sangrse, se le daran facillciades a fin de tener a su disposicion algun a a del Banco de

édicas, y que

en marcha los equipos adjudicados. En gstaiffilsma arga nodra irrslaliy 5@@9
el Sistemadeslnfoi ‘acmnyeqm 08¢ 5%@' t"o‘gjg’% andr doi‘de

" alcancente p <pg odus“BﬁT ede efg 1ant a,gpﬁmmcam constante con los Jefes def
Servicio ,_.ﬂnfdé’fau'% flos p'ﬁ’ei },zcet{dmarfe’l a“ﬁxacto en el que se tendran a disposlcién dichas

dreas.  TEEH

ik

Actividady: ;EA‘:‘partlr del dia 19 de Abril de 2018, deberé dar inlclo el servicio, considerando el
traslado de las muestras hacia los bancos de sangre y laboratorios alternos propuestos, durante todo
el tiempo que sea necesario hasta que instalen, pongan en marcha y capaciten al personal del
Instituto de los bancos de sangre, puestos de sangrado y serviclos de transfusion incluidos en la
region que le fue adjudicada, El procesamiento de estudios en los bancos de sangre y iaboratorios
alternos, de las pruebas que por contralo se van a procesar en cada Unidad Médica y en Bancos de
Sangre Concentradores, se mantendra a més tardar hasta el dia 90 posterior al fallo, fecha en Ia que
ya deben de estarse procesando los estudios en banco de sangre,

ATENTAMENTE,

LETICIA OSCOS ALVAREZ
REPRESENTANTEN LEGAL
INSTRUMENTOS Y EQUIPOS FALCON, S.A. DEC.V,

RONTERREY GUADALAJARA MEXICO €D, OBREGON HERMOSIELD LEéN
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Fel, (81} £128-3800 Tel. {33) 11224954 Tal. {55) 1719-0600 Tel. (544} 415-5805 Teh. 662} 205-7423 [H VA ]
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faung

" Sangre, a fin de que puedan entregar, instalar y c@pacitar ai persaral de! pflerdé'h"ricner_——“'”“
do e para configurar
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