SS INSVITUTC DE SERVICIOS DE SALUD POBLICA DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA
CONTRATO NoJSESALUD-SERVICIO-TRASLADO-PACIENTES-HGE-104/2020

GOBIERNDO DE BAJA CALIFORNIA «SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES
DEL HOSPITAL GENERAL DE ENSENADA",

CONTRATO No. ISESALUD-SERVICGIO-TRASLADO-PACIENTES-HGE-104/2020,
ENSENADA”, que celebran por una parte el INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD
PUBLICA DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA, representadc por el C.P. CARLOS
GOMEZ VALDEZ, en su caracter de APODERADO LEGAL, en lo sucesivo denominado
“EL ISESALUD" y por otra parte por la C. KARLA ALICIA COTA CORRALES, propietaria
de la negociacién denominada “SERVITUM'S” en lo sucesivo denominado “EL
PRESTADOR?", al tenor de los siguientes antecedentes, declaraciones y clausulas

ANTECEDENTES

UNICQ: La asignacion del presente contrato se realiza mediante el procedimiento de
Adjudicacion Directa, de conf.rmidad con lo dispuesto en los articulos 134 de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 2G fraccion lll y 42 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y demas disposiciones
aplicables en la materia.

DECLARACIONES
l. DECLARA “EL ISESALUD” POR CONDUCTO DE SU APODERADO LEGAL QUE:

1.1. Su representada es un organismo piblico descentralizado con personalidad juridica y
patrimonio propio, creado mediante Decreto del Ejecutivo del Estado, publicado en el
Penddico Oficial del Estado con fecha 19 de diciembre de 1997,

1.2. Tiene por objeto entre otros; Prestar servicios de salud a la poblacion abierta en los
términos de fa Ley General de Salud; Ley Estatal de Salud; Acuerdos y Convenios que
celebran con la Federacion,

1.3.- £] C.P. CARLOS GOMEZ VALDEZ se encuentra facultado para suscribir el presente
contrato, alento a lo dispuesto en el Poder otorgado en su favor por el C. Doctor Alonso
Oscar Pérez Rico, en su caracter de Director General del Instituto de Servicios de Salud
Publica del Eslado de Baja California (ISESALUD), mismo que se encuentra protocolizado
en Instrumento Notarial nimero 101,930, Volumen 1,450, pagina nimero 21, de fecha 22
de Enero del afio 2020, pasado ante la fe del Notario Pablico Numero 8 (Ocho) de la ciudad
de Mexicali, Baja California Lic. Luis Alberto Ibafiez Esquer.

1.4, Su representada tiene como domicilio legal el ubicado en: Palacio Federal -3er Piso, Av.
Pioneros No. 1005, Centro Civico y Comercial, Mexicali, Baja California, C.P. 21000
Mexicali, Baja California.

I.5. Se designa como Administrador del presente contrato al Administrador del Hospital
General de Ensenada, siendo el responsable de la vigilancia, control, registro y validacion
de la documentacién que soportara los tramites de pago que se deriven del mismo.

1.6. El C. Lic. Miguel Angel Marin Cardone, Jefe Del Departamento De Recursos
Materiales y Servicios Generales, interviene en la celebracion del presente contrato en
representacion del area administradora del mismo, como lo establece el articulo 67 del
Reglamento Interno del Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.

I.7.- Para cumplir eficazmente con su objeto requiere de los servicios que “EL
PRESTADOR" oferta, contando con la capacidad presupuestaria necesaria para hacer
frente a las erogaciones que por dichos conceptos se generen, recurso previsto y autorizado
en ia partida presupuestal 33903 (subrogaciones), para el Instituto de Servicios de
Salud Publica del Estado de Baja California, con fuente de financiamiento INSABI, GASTOS
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CONTRATO No.!SESALUD-SERVICIO-TRASLADO-PACIENTES-HGE-104/2020

GOOIERMO DE GAJA CALIFORNIA “SERVICIC DE TRASLADO DE PACIENTES
DEL HOSPITAL GENERAL DE ENSENADA".

CATASTROFICOS, SIGLO XXI, ASE LIQUIDA, PARTICIPACIONES FEDERALES y demas
que resulten necesarias y procedentes.

Il.- DECLARA “EL PRESTADOR"” POR SU PROPIO DERECHO QUE:

II.1.- Que la LIC. KARLA ALICI.« COTA CORRALES, quien se identifica cen Credencial de
Elector Num. 0023056459877, Folio 0000147496487 expsdida a su favor por sl Instituto
Federal Electoral, siendo su actividad como persona fisica al prestar los servicios que se
requieren; y cuenta con Registro Federal de Contribuyentes Nim. COCK-830915-1T1.
A

(.2.- Declara ser mexicana y conviene, cuando llegare a cambiar de nacionalidad en
seguirse considerando como mexicana por cuanto a este contrato se refiere y a no invocar
1a proteccion de ningun gobierno extranjero, bajo la pena de perder en beneficio de la nacion
imexicana todo derecho derivado de este contrato.

I.3.- Que bajo protesta de decir verdad sigue declarando que cuenta con capacidad
juridica para contratar y obligarse en los términos de este contralo que dispone de la
organizacion y persenal capacitado como técnicos en urgencias médicas segun diversa
documentacioén que presenta necesarios para proporcionar el servicio gue se requiere.

IL4.- Que cuenta con la infraestructura, experiencia, capacidad técnica y los elementos
humanos necesarios para prestar el servicio que requiere “EL ISESALUD” de manera
oportuna y eficiente.

I.5.- Que para los efectos del cumplimiento del presente contrato, sefiala como domicilio
legal para oir y recibir todo tipo de notificaciones el ubicado en Calle Barcelona No. 93
Colonia Ampliacién Moderna, C.P. 22879 en |a ciudad de Ensenada, Baja California.

11.6.- Que conoce plenamente el contenido de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientes y
Servicios para el Sector Publico, asi como el Reglamento de la ley en cita, y demas
disposiciones aplicables al respecto.

.- "AMBAS PARTES" DECLARAN:

lll.1.- Que el presente contrato esta regulado por disposiciones del orden publico e interes
social, asi mismo se reconocen mutuamente la personalidad que ostentan y su capacidad
para contratar, en nombre de sus representadas en los términos de las declaraciones
anteriores.

Expuesto lo anterior, las partes < Jjjetan su compromiso al tenor de las siguientes:
CLAUSULAS
PRIMERA.- OBJETO DEL CONTRATO.

A}. El presente contrato tiene como objeto establecer las bases y los términos a partir de los
cuales “EL PRESTADOR" realizara el servicio de traslado de manera Programada en
unidades de emergencia (ambulancias) propiedad del Hospital General de Ensenada, en
favor pacientes de cuidados intensivos y criticos gue le requiera el personal autorizado del
Hospital General de Ensenada, ubicade en: Carretera Transpeninsular s/n km 111 Ex-
Ejido Chapultepec Ensenada B.C. 22785, Ensenada, Baja California debiendo ser realizado
dicho traslade por personal humano calificado para la atencion pre-hospitalaria en urgencias
médicas.
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GOBIERNO DE BAJA CALIFORNIA “SERVICIO DE TRASLADO OF PACIENTES
DEL HOSPITAL GENERAL DE ENSENADA",

B).- Consta en el Anexo |, que firmado por las partes forma parte del presente instrumento
contractual la cotizacion presetada por “"EL PRESTADOR”, donde se aprecian los

diferentes tipos de traslado (todos con_punto de partida en el Hospital General de
Ensenada) y su precio unitario,

SEGUNDA.- IMPORTE DEL CONTRATO.

a) El monto minimo del presente contrato es por la cantidad de $175,862.00 {Ciento
setenta y cinco mil ochocientos sesenta y dos pesos 00/100 M.N.) sin incluir el
I.V.A., comrespondiente a los Servicios de Traslado de Pacientes que “EL
PRESTADOR"” se obliga a prestar en el presente instrumento a los lugares y en los
horarios que se le indiguen por el personal autorizado del ISESALUD.

b) El monto maximo del presente contrato es hasta por la cantidad de $439,555.17
(cuatrocientos treinta y nueve mil quinientos cincuenta y cinco pesos 171100
M.N.} sin incluir &l |.V.A., correspondiente a los Servicios de Traslado de Pacientes
que “EL PRESTADOR" se obliga a prestar en el presente instrumente a los lugares
y en los horarios que se le indiquen por el personal autorizado del ISESALUD.

¢) El tipo de trasiado y su precio unitario se encuentran establecidos en el Anexo | del
presente contrato.

d) Los montos antes mencionados son condicionados y estan sujetos a las necesidades
de servicio da la unidad requirente.

e) En caso de que “EL ISESALUD” no llegare a requerir el suministro minimo sefialado
en el presente contrato, desde este momento “EL PROVEEDOR” libera de cualquier
responsabilidad legal a “" L ISESALUD".

TERCERA.- VIGENCIA DEL CONTRATO.

El presente contrato tiene una vicencia retroactiva comprendida a partir del dia 01 de Enero
del afio 2020 al 31 de Diciemt re del afio 2020, con la posibilidad de prorrogarse en tanto
se adjudica un nuevo contrato que derive de un procedimiento de contratacién, debiendo
caonstar siempre por escrito.

CUARTA.- CARACTERISTICAS Y ESPECIFICACIONES DEL SERVIC!O DE TRASLADO
DE PACIENTES.

a) “EL PRESTADOR" Se obliga a trasladar a los pacientes que le indigue el personal
autorizado para ello, ya sea dentro del Municipio de Ensenada o fuera de este en
todo el territorio del Estado de Baja California, con los cuidados especiaiizados a los
pacientes, cuidando siempre la salud e integridad de los mismos.

b} “EL PRESTADOR" se obliga a responsabilizarse del pacientz, durante su traslado,
asi como de la unidad de emergencias de traslado (ambulancias), a ia cual deberan
darle los servicios basicos de mantenimiento y de limpieza.

¢) “EL PRESTADOR" estd obligado a proporcionar el servicico de manera
ininterrumpida con dos tecnicos en urgencias médicas, debiendo uno realizar las
actividades de chofer y el otro como paramédico durante el plazo que dure la
vigencia del contrato, iniciandose la misma a partir del dia 01 de Enero del afio
2020, a las 7:00 Horas a las 19:00 Horas en las instalaciones del Hospital
General de Ensenada.
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d)

e)

INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA
CONTRATO NoiSESALUD-SERVICIO-TRASLADO-FACIENTES-HGE-104/2020
“SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES

DEL HOSPITAL GENERAL DE ENSENADA".

“EL PRESTADCR"” se obliga a que el personal que utilice para la prestacion del
servicio porte un gafete de identificacion visible a la vista de las demas personas, el
cual ademas debera contener los siguientes datos:

Nombre de la persona.

Domicilio particular.

Fecha de ingreso,

Tipo de sangre.

En caso de accidente comunicarse a:

Firma del responsable de Ios recursos humanos de la empresa.
Logotipe de la empresa.

Numero de afiliacién del IMSS del trabajador.

Horario y turno.

“EL PRESTADOR", se obliga a emitir reportes mensuales con los siguientes datos:

¢ Registro de salida y llegada a esta unidad hospitalaria,
+ Numero de traslados con nombre del paciente
» Unidad de destino a le'jue se traslada.

En caso de que “EL PRESTADOR", no pueda cubrir el 100 % del personal que se
menciona en el inciso c) de la presente clausula por razones de enfermedad o failecimiento,
“EL PRESTADOR”, deber& cubrir al dia siguiente el lugar que ha dejado la persona que se
haya enfermado o fallecido el d’1 anterior, con el propdsito de que la unidad cuente con el
100% del personal que se observa en el inciso que se menciond.

QUINTA.- CONTROL DE ASISTENCIA DE OPERADORES.

A)

B)

€)

Ef control de asistencia de los elementos designados para el servicio de traslado 2
pacientes sera llevado por “EL PRESTADOR” en la forma y términos que lo
considere necesario; en todo momento los Técnicos en Urgencias Médicas, deberan
de respetar su horario y el turno que le corresponda cuidando su puntualidad,
pudiendo “EL ISESALUD” en todo momento supervisar la presencia de los
elementos asignados y por lo tanto, el cumplimiento del servicio pactado, estando
facultado para rechazar a los elementos que no se ajusten a los jornales reportados.

En el caso de que al inicio del turno ne se cubriera el nimero de personal sefalado
en el inciso ¢) de la Clausula Cuarta “EL PRESTADOR?” tendra un lapso no mayor a
una hora para sustituir al personal faltante.

La Unidad donde se presta el servicio, concedera una tolerancia de 15 minutos para
que el personal pueda registrar su asistencia después del horaric de entrada,
finalizado esta tolerancia, la Unidad aplicara el siguiente esquema para efectos de
la deduccion del pago:

Motivo Se considera como
Por cada 3 retardos por parte de la misma persona Una inasistencia
en el mes
No presentacién de la pers-na a su Centro de Inasistencia
Trabajo '
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LU LI LIS SCEILCRE “SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES
DEL HOSPITAL GENERAL DE ENSENADA".

SEXTA.- DE LOS CAMBIOS DE PERSONAL O CONDICIONES EN LA PRESTACION DEL
SERVICIO.

“EL PRESTADOR" tiene todo el derecho de realizar los cambios que estime convenientes
en el personal Tecnico en Urgencias Médicas, equipo de vanguardia, material o cualquier
otro accesorio para el mejor desempefio del servicio contratado, sin que sea causa de
rescision del presente contrato, pero en todo caso, deberd dar aviso oportunamente a “EL
ISESALUD" sobre los citados cambios para su valoracion, teniendo “El. ISESALUD” en
todo momento, la facultad de supervisar el servicio.

=i
En el caso de baja de personal, como medida de seguridad de la unidad, “EL
PRESTADOR", debera notificar por escrito al area responsable de supervisar el servicio por
parte de la unidad, el nombre de ia persona que se dio de baja y las razones de la misma; la
empresa cuidara la imagen de su personal ante este INSTITUTO.

SEPTIMA.- GARANTIA DE CUNPLIMIENTO DEL CONTRATO.

Dentro de los 10 (diez) dias naturales contados a partir de la fecha de la firma del
presente contrato “EL PRESTADOR"” otorgara garantia de cumplimiento ante la Unidad
de Asuntos Juridicos de “EL ISESALUD”, en el domicilio ubicado en: Calle Pioneros 1005,
Centro Civico, C.P. 21000, de la Ciudad de Mexicali, Baja California, mediante cheque
certificado o fianza expedida por institucion afianzadora debidamente acreditada y
autorizada para ello a nombre de: El Instituto de Servicios de Salud Ptiblica del Estado
de Baja California, de conformidad con los porcentajes establecidos en las “Normas y
Politicas para el establecimiento de Garantias en materia de adquisicion de bienes v
prestacion de Servicios", publicadas en fecha 23 de septiembre de 2005, Seccién Il, en el
Periodico Oficial del Estado de Baja California No. 42 y modificadas conforme a lo publicado
en el Periodico Oficial del Estado de Baja California No.19 de fecha 19 de Abril del aiio
2013, Seccion |, en concordancia con la Ley para determinar ¢l Valor de la Unidad de
Medida y Actualizacién, publicada en gl Diario Oficial de la_Federacién el dia 30 de
Diciembre del 2016, misma gue se establecera en base al monto méaximo del contrato
adjudicado sin incluir el impuesto al valor agregado en los siguientes términos:

De 0 UMAs a 2,000 UMAs No Aplica
De 2,000.01 UMAs a 4,000 UMAs 10
De 4,000.01 UMAs 2 13,000 UMAs 10
De 13,000.01 UMAs en adelante 15

En caso de rescision del lt:t:mtrato, la aplicacion de la garantia de cumplimiento
sera proporcional al monto -ﬁe las obligaciones incumplidas.
La garantia de cumplimiento quedara sujeta a las condiciones siguientes:

1. Garantizara el exacto cumplimiento de todas las clausulas del presente contrato y
respondera de los defectos o vicios ocultes del mismo. Se hara efectiva hasta pos
la cantidad necesaria para responder de los darios y perjuicios causados,
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DEL HOSPITAL GENERAL DE ENSENADA",

2. FEstara vigente hasta que la prestacion del servicio haya sido recibida en su
totalidad por ISESALUD y durante el lapso de 1 {(un) afo siguiente a su
recepcion, para resp,nder de los defectos de elaboracion y cualquier
responsabilidad que resulte a cargo del prestador del servicio y/o proveedor en
favor de “EL ISESALUD derivada de este contrato.

3. En caso de prorroga ds: la vigencia del presente contrato, se debera obtener la
modificacion de la garant.,a prorrogada en concordancia con lo anterior, si la misma
resulta por causa imputable a el prestador del servicio y/o proveedor

4. Para que sea liberada la fianza sera requisito indispensable la manifestacion
expresa y por escrito del INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD PUBLICA DEL
ESTADO DE BAJA CALIFORNIA.

5. La garantia estara vigente durante la substanciacion de todos los recursos o
ejercicio de las acciones legales que se interpongan, y hasta que se dicte
resolucion definitiva por autoridad o tribunal competente.

6. Que la afianzadora acepte expresamente en someterse a los procedimientos de
gjecucion previstos en la Ley de Instituciones de Seguros y Fianzas, para la
efectividad de las fianzas.

Si el prestador del servicio y/o proveedor no presenta la garantia de cumplimiento
de contrato en el término anterior, se le sancionara de acuerdo al articulo 59 y 60
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

OCTAVA.. DEVOLUCION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.

La garantia para el cumplimiento del contrato se liberard y se devolvera a “EL
PRESTADOR” después de transcurrido 180 (Ciento Ochenta) dias naturales concluida la
vigencia del presente contrato y/o hasta la substanciacion de todos los recursos legales o
juicios que se interpongan y hasta que se dicte resolucion definitiva.

NOVENA.- PLAZO, LUGAR Y CbNDICIONES DE PAGOQ.

a)} La Direccion de Organizacién, Programacién y Presupuesto, sera la responsable
realizar los pagos medlante transferencia electrénica, previa verificacion del
cumplimiento de la prest . \cion del servicio por parte del Departamento de Recursos
Materiales y Servicios Generales de “EL ISESALUD" en términos del contrato, la que
podra estar sustentada en ia constancia que acredite tal circunstancia.

b} El pago se efectuara mediante transferencia electronica, en términos del articulo 51
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, dentro
de los 20 (veinte) dias naturales posteriores a la recepcion de la factura original
en el Departamento de Recursos Materiales y Servicios Generales del ISESALUD,
ubicado en Calle Pioneros 1005, Centro Civico, C.P. 21000, de la Ciudad de
Mexicali, Baja California. tel. (686) 559-58-00 ext. 4634 y 4530, previa
comprobacion de la prestacién del servicio objeto del presente contrato bajo
las condiciones aqui establecidas. El pago se efectuara en moneda nacional, o en
su caso especificar la moneda extranjera; la factura debera estar debidamente
requisitada, con el sello y firma del almacenista y/o administrador del Hospital
General de Ensenada.
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c)

d)

e}

g)

h)

i)

k)

d DEL HOSPITAL GENERAL DE ENSENADA".

EL ISESALUD realizara los tramites correspondientes para el pago de facturas; los
dias para la presentacion de la facturacion a revisién son los jueves y viernes de
09:00 a 13:00 horas de cada semana.

Los pagos se efectuaran a “EL. PRESTADOR" a través de via electronica en primer
término, siempre y cuando exista previa autorizacién por parte de “EL. ISESALUD";
para lo cual debera inscribirse al programa de pago electrénico por conducto del
ISESALUD debiendo cumplir con los siguientes requisitos: carta / aceptacién del
beneficiario dirigido a la Secretaria de Planeacién y Finanzas del Gobierno del
Estado, indicando nimero de cuenta, clabe (clave bancaria estandarizada de 18
digitos), nimero y direccion de la sucursal bancaria (plaza, nombre del beneficiario) y
agregando al calce, sello de confirmacion bancaria en su defecto, carta de
certificacion del banco, validando la informacién anterior,

DATOS PARA FACTURACION: a nombre del INSTITUTO DE SERVICIOS DE
SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA, con domicilio en Calle
Pioneros 1005, Centro Civico, C.P. 21000, de la Ciudad de Mexicali, Baja California;
con Registro Federal de Contribuyentes: 1S5971219J53.

“El. PRESTADOR" debera expedir Comprobantes Fiscales Digitales por Internet
(CFDI) para su almacenamiento en la boveda fiscal, debiéndolos remitir tarto en
formato PDF, como en XML al siguiente correo Institucional:
facturas@saludbec.qob.mx. Lo anterior en cumplimiento a lo establecido en el
primer parrafo del articulo 29 del Codigo Fiscal de la Federacion.

Los derechos y obligacicﬁes derivadas del presente contrato no podran cederse en
forma parcial o total a favor de persona ajena con excepcién de los derechos de
cobro y salvo consentimiento expreso de la institucion.

“EL PRESTADOR” qurl entregue bienes a “EL ISESALUD", y que celebren
contratos de cesion de dérechos de cobro, deberan notificarlo a EL ISESALUD, con
un minimo de 5 (cinco) dias naturales anteriores a la fecha de pago programada,
entregando invariablemente una copia de los contra recibos cuyo importe se cede,
ademas de los documentos sustantivos de dicha cesion, de igual forma los que
celebren contrato 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 desarrollo.

En caso de que las facturas presentadas para su pago presenten errores o
deficiencias, la convocante dentro de los 03 (tres) dias habiles siguientes al de su
recepcion, indicard por escrito a “EL PRESTADOR” las deficiencias que debera
corregir, el periodo que transcurre hasta las correcciones, no se computara para
efectos del plazo de pago.

A dicho pago se le efectuaran las deducciones por el incumplimiento parcial o
deficiente en la entrega de los bienes, asi como las correspondientes penas
convencionales establecidas en convocatoria.

No se otorgaran anticipos.
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DECIMA.-PENAS CONVENCIONALES.

“EL ISESALUD"” aplicara las penas convencionales por atraso al cumplimiento de la
Prestacién del servicio de traslado de pacientes:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

Por atraso en la prestacion del servicio materia de este contrato se procedera a
aplicar una pena convencional, la suma equivalente al 1 % (UNO) del pago
correspondiente, por cada dia natural de retraso hasta agotar el limite maximo de
aplicacion de pena convencional equivalente al 10% del monto total del contrato.

Conforme a lo dispuesto en la norma que establece los lineamientos para la
aplicacion y calculo de penas convencionales en las contrataciones de Bienes y
Servicios de la Administracion Pablica Centralizada, publicada en el Periddico Oficial
del Estado de Baja California el 23 de Septiembre del 2005, la férmula para calcular
la pena convencional aplizable seré la siguiente:

Formula Pca= 1%Pqc x Nda

f Donde:

4

Pca= Pena convencional aplicable,
Pqc= Pago que corresponde,
Nda= Nomero de dias de atraso.

Una vez transcurridos quince dias naturales al plazo programado para la prestacion
de los servicios, si “EL PRESTADOR” no cumple con el compromiso contraido en
este contrato, sera potestativo para “EL ISESALUD" no aceptar la prestacién de los
servicios, procediendo a rescindir administrativamente este contrato y hacer efectiva
la fianza presentada para garantizar el cumplimiento; en caso de que se rescinda el
contrato, la penalidad sera equivalente hasta por el importe total de la garantia de
cumplimiento del contrato.

Quedara condicionado proporcionalmente el pago que le corresponda a “EL
PRESTADOR", por concepto de penas convencionales, “EL ISESALUD” podra
realizar deducciones al pago de los bienes con motivo de incumplimiento parcial o
deficiente en que pudiera incurrir “EL PRESTADOR” respecto de la partida o
conceptos que integran el contrato ya sea por concepto de las penas convencionales
que correspondan ajustandose al mismo y a la garantia de cumplimiento.

Solo por caso fortuito o fuerza mayor debidamente justificado y acreditado o por
causas atribuibles a “EL ISESALUD”, el instituto podra diferir la fecha programada
para la entrega de los bienes, formalizandose por escrito mediante convenio, no
procediéndose a la apl.acion de [as penas convencionales por atraso; si “EL
PRESTADOR” no obtiene el diferimiento de referencia por ser imputable a éste el
atraso, se hara acreedor a la aplicacion de las penas convencionales.

Procedimiento del cobrn de penas convencionales ylio sanciones aplicables por
incumplimiento, por :traso de entrega_de bienes, insumos, materiales
consumibles y de cualyuier servicio no prestado o prestados con atraso

/
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conformidad con las politicas internas del Instituto de Servicios de Salud Publica del
estado de Baja California:

I. REQUISITOS DE LA NOTIFICACION.

La notificacidn a la persona figica yfo moral que resulte sancionada sera realizada por el
Departamentc de Recursos (ateriales y Servicios Generales yfo por [a Administracion
y/o responsable de las unidades médicas de “EL ISESALUD" mediante oficio, mismo que
debera contener la siguiente informacion:

A).- Se indicara el nimero de co;?trato:

B).- Se indicara el motivo por el cual fue sancionado;

C).- Se indicara el importe de la cantidad a pagar;

D}.- Formas de pago y domicilio de las cajas recaudadoras donde podra realizar el pago;

E}.- Plazo de 5 dias habiles para realizar el pago;

F).- Se le indicara que corresponde a “sancion por incumplimiento” para el pago respectivo
bajo incisos siguientes:

7909025 SANCION POR INCUMPLIMIENTO DE OBRA

7909028 SANCION INCUMPLIMIENTO PROSPERA 2017

7909029 SANCION INCUMPLIMIENTO FASSA 2017

7909030 SANCION INCUMPLIMIENTO REPSS 2017

7909031 SANCION INCUMPLIMIENTO AFASPE 2017

7909032 SANCION INCUMPLIMIENTO INGRESOS PROPIOS

7909033 SANCION INCUMPLIMIENTO FASSA 2018

7909034 SANCION INCUMPLIMIENTO REPSS 2018

7909035 SANCION INCUMPLIMIENTO GASTOS CATASTROFICOS 2017

7909037 SANCION INCUMPLIMIENTO AFASPE 2018

7909038 SANCION INCUMPLIMIENTO PROSPERA 2018

7909039 SANCION INCUMPLIMIENTO COFEPRIS 2018

7909040 SANCION INCUMPLIMIENTO GASTO CATASTROFICO 2018

7909041 SANCION INCUMPLIMIENTO SIGLO XXI 2016

7909042 SANCION INCUMPLIMIENTO ASE LIQUIDA 2018

7909043 SANCION INCUMPLIMIENTO SIGLO XXI 2018

7909051 SANCION INCUMPLIMIENTO FASSA 2019

7909052 SANCION INCUMPLIMIENTO PROSPERA 2019

7909053 SANC'ON INCUMPLIMIENTO AFASPE 2019

7909054 SANCION INCUMPLIMIENTO REPSS 2019

7909061 SANCION POR INCUMPLIMIENTO COFEPRIS 2019

7909059 SANCION INCUMPLIMIENTO ASE LIQUIDA 2019

7909060 SANCION INCUMPLIMIENTO CENSIDA 2018- 2019

T108001 REEM30LSO DE DEP. PROVEEDORES/CONTRATISTAS

T118001 DEV. ANTICIPO CONTRATISTA

7909063 SANCION INCUMPLIMIENTO PARTICIPACIONES FEDERALES.
Il. DEPOSITO:

“EL PRESTADOR" debera realizar el depésito de las sanciones aplicables en un plazo no
mayor a 5 (cinco) dias habiles, contados a partir de la notificacién del oficio donde Iz autoridad
y/o responsable de la unidades medicas o administrativa y con el visto bueno del jefe o
responsable del laboratorio o del administrador de la unidad médica usuaria, que detecls
incumplimientos para efecto de aplicar la sancion correspondiente; debera solicitar la exp

-
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de recibo uUnico de ingreso ":aresentarse ante las cajas recaudadoras con el oficio de
sancion, para tales efectos realizara el (los) deposito de las sanciones por incumplimiento
acudiendo a las cajas recaudadoras o bien a realizar depésito en alguna de las cuentas
bancarias por fuente de financiamiento, para el pago de penas convencionales y sanciones
impuestas por atraso e incumjlimiento en la entrega de insumos o cualquier atraso en la
prestacion del servicio que cause un perjuicio, como son:

A).- Cajas recaudadoras: Cajas adscritas al Instituto de Servicios de Salud Puablica del Estado
de Baja California, ubicadas en los siguientes domicilios:

Oficina Central: Avenida Pioneros #1005, Palacio Federal, Centro Civico y Comercial,
Mexicali, B.C.

Hospital General de Mexicali: Calle del Hospital s/n, Centro Civico, Mexicali, B.C.

Centro de Salud Industrial: Mecanicos y Calle F, s/n, Col. Industrial, Mexicali, B.C.
Laboratorio Estatal de Salud Puablica: Mecanicos y Calle F, s/n, Col. Industrial, Mexicali,
B.C.

UNEME Oncologia: Avenida de la Claridad s/n, Col. Plutarco Elias Calles, Mexicali, B.C
Hospital Materno Infantil: Avenida de la Claridad s/n, col. Plutarco Elias Calles, Mexicali,
B.C.

Hospital General Tecate: Ave 5ta #69, Col. Benito Juarez, Tecate, B.C.

Hospital General Tijuana: Ave. Centenario #10851, Zona Rio, Tijuana, B.C.

Hospital General Ensenada: Carretera Transpeninsular km. 111 s/n, Colonia Pacheco,

Ensenada, B.C.
Hospital General Rosarito: José Haro Gonzalez y Galilea #2200, Fracc. Villa Turistica,

Rosarito, B.C.
Jurisdiccién de Servicios de Salud Ensenada: Ruiz y Catorce #1380, Zona Centro,

Ensenada, B.C.
Jurisdiccién de Servicios de Salud Vicente Guerrero: Ave. Vicente Guerrero #221,

Vicente Guerrero, B.C.

B).- Bancos: Deposito bancario /o transferencia electrénica;
Beneficiario: Instituto de Servicios de Salud Ptblica del Estado de Baja California

PROSPERA 2017

Banco: HSBC i

Cuenta: 4060297066 g

Clabe interbancaria: 021020040602970867

PROSPERA 2018

Banco: HSBC

Cuenta: 4061050415

Clabe interbancaria; 021020040610504151

PROSPERA 2019

Banco: HSBC

Cuenta: 4062060702

Clabe interbancaria: 021020040620607022

REPSS 2017

Banco: BANORTE

Cuenta: 487839300

Clabe interbancaria: 072020004878393005
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REPSS 2018

Banco: SANTANDER

Cuenta: 65506536662

Clabe interbancaria: 014020655065369628

REPSS 2019

Banco: SANTANDER

Cuenta: 65507270287

Clabe interbancaria: 014020655072702870

AFASPE 2017

Banco: HSBC

Cuenta: 04060296639

Clabe interbancaria: 021020040602966396

AFASPE 2018

Banco: HSBC

Cuenta: 4061050597

Clabe interbancaria: 021020040610505972

AFASPE 2019 :

Banco: HSBC »

Cuenta: 4062060728

Clabe interbancaria: 021020040620607284

GASTOS CATASTROFICO 2017

Banco: BANORTE

Cuenta: 0488621520

Clabe interbancaria: 072 020 004886215201

GASTOS CATASTROFICO 2018
Banco: BBVA BANCOMER

Cuenta: 0111880357
Clabe interbancaria: 012020001118803577

COFEPRIS 2018

Banco: BEVA BANCOMER

Cuenta: 0111835599

Clabe interbancaria: 012020001118355999

INGRESOS PROPIOS

Banco: SANTANDER

Cuenta: 65503562536

Clabe Interbancaria: 014020655035625363
u |

“SERVICIO DE TRASLADO DE PACIENTES
DEL HOSPITAL GENERAL DE ENSENADA",

¢
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ASE LIQUIDA REPSS 2018

Banco: BBVA BANCOMER

Cuenta: 0111927785

Clabe Interbancaria: 012020001119277953

FASSA 2017

Banco: BANORTE

Cuenta: 487832404

Clabe interbancaria: 072020004878324045

FASSA 2018

Banco: BANORTE

Cuenta: 0592562892 2

Clabe interbancaria: 072020005925628923

FASSA 2019

Banco: BANORTE

Cuenta: 1044615605

Clabe interbancaria: 072020010446156053

COFEPRIS 2019

Banco: HSBC

Cuenta: 4062948328

Clabe interbancaria: 021020040629483289

ASE LIQUIDA 2019

Banco: BBVA Bancomer

Cuenta: 0112979748

Clabe interbancaria: 012020001129797481

CENSIDA 2018- 2019

Banco: SANTANDER

Cuenta: 6550704744-6

Clabe interbancaria: 014020655070474469

PARTICIPACIONES FEDERALES 2020.
Banco: SANTANDER.

Cuenta: 65507951979,

Clabe Interbancaria: 014050655079519794.

. EXPEDICION DEL RECIBO UNICO DE INGRESO Y/O FACTURA.

Para solicitar la expedicion del rcibo Unico de ingreso y/o comprobante fiscal digital por internet
(CFDI) que acredite el pago reaiizado, el proveedor debera entregar copia del comprobante del
depdsito bancario y/o transferencia electronica, asi como fotocopia de la notificacién que se
entrega por parte del departamento de recursos materiales y/o por la administracion de la propia
unidad médica administradora de su contrato.

“EL PRESTADOR” una vez gue haya realizado el depésito en alguna de las anteriores
modalidades indicadas, debera acudir a las oficinas centrales de “EL ISESALUD” al
Departamento de Recursos Materiales y Servicios Generales, para comprobar que realizé el
pago respectivo mediante el recibo unico de ingreso y/o factura electrénica que acredite el \l.&
pago realizado, por lo que el proveedor y/o prestador deberd entregar copia de dicho rg
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bien comprobante del depdsito bancario y/o transferencia electronica, asi como la copia de la
notificacion que le entrego el area referida, para efectos de complementar el pasivo
correspondiente, para efectos de tramitar su factura ante la Direccién de Crganizacion,
Programacién y Presupuesto para la calendarizacion del pago respectivo.

DECIMA PRIMERA- RESPONS \BILIDADES DE “EL PRESTADOR".

a) “EL PRESTADOR” estard obligado a la sustitucién o reemplazo de los elementos
que le sean reportados con fallas en la prestacién del servicio en un término no
mayor de 24 (veinticuatro) horas asi como en Ios casos de inasistencias
programadas por vacaciones o cursos de capacitacion e inasistencias no
programadas por permiscs faltas incapacidades, etc. asi mismo “EL PRESTADOR"”
se compromete a proporcionar elementos de reemplazo que cubran los puestos de
los técnicos en emergencias médicas en el tiempo que tomen sus alimentos.

b) “EL PRESTADOR" se obliga a seguir en el curso de sus servicios, las condiciones
generales de trabajo fijadas por las leyes y reglamentos en vigor, para con su
personal dependiente de su empresa.

c) “EL PRESTADOR"” queda obligado a respetar todas las descripciones,
caracteristicas y condiciones establecidas en las Clausulas Cuarta, Quinta y Sexta
del presente contrato.

d) “EL PRESTADOR” se hace responsable de cualquier ilicito que se cometa en la
prestacion del servicio por algun elemento técnico en emergencias médicas a su
cargo, garantizando a resarcir a “EL ISESALUD” los dafios causados o que se
causen por alguna irregularidad.

DECIMA SEGUNDA.- RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.

A) “EL ISESALUD" podra en cualquier momento rescindir administrativamente el
presente contrato cuando “EL PRESTADOR” incurra en incumplimiento de alguna de
las obligaciones pactacas en el presente contrato, conforme al procedimiento
establecido en el articulo 54 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
para el Sector Pablico.

B) En todos los casos, la ruscisién administrativa y las sanciones se aplicaran por las
parcialidades de las obligaciones incumplidas,

DECIMA TERCERA.- DE LA TERMINACION ANTICIPADA.

“EL ISESALUD" podra dar por terminado anticipadamente el contrato conforme lo establece
el articulo 54 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios de! Sector Publico,
cuando concurran razones de interés general, o bien, cuando por causas justificadas se extinga
la necesidad de requerir los bienes originalmente contratados, y se demuestre que de continuar
con el cumplimiento de las obligaciones pactadas, se ocasionaria algin dafio o perjuicio at
Estado, o se determine la nulidad total o parcial de los actos que dieron origen al contrato, con
motivo de la Resolucién Firme de una Inconformidad ¢ intervencién de oficio o intervencion de
oficio emitida por la Secretaria de la Funcion Publica.
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DECIMA CUARTA.- IMPUESTO_:S Y DERECHOS.

a) Todos los derechos e impuestos que se generen con motive del surtimiento de los
bienes, seran cubiertos por “EL PRESTADOR”, “EL ISESALUD” tinicamente cubrira el
Impuesto al Valor Agregado (1.V.A), cuando este sea exigible dada la naturaleza del
bien.

b} “EL PRESTADOR” deberd de presentar en un término maximo de quince dias habiles
posteriores a la firma del contrato documento vigente expedido por el Servicio de
Administracién Tributaria (S.A.T.) con el que se compruebe que realizd la solicitud de
opinién relativa al cumplimiento de sus obligaciones fiscales, de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 32-d del Codigo Fiscal de la Federacion vigente, en relacién con
la regla 2.1.3.1. de la resolucidn de la Miscelanea Fiscal para 2018, publicada en el diario
oficial de la federacion el 22 de Diciembre de 2017.

c) En la solicitud de opinibn al S.A.T. deberan incluir al siguiente correo electrénico:
juridicoisesaludbc@gmail.com lo anterior para que el S.AT. envie el "Yacuse de

respuesta” que emitird en atencion a su solicitud de opinidn,
DECIMA QUINTA.- DE LA RESPONSABILIDAD LABORAL.

“LAS PARTES"” acuerdan y reconocen que por ia naturaleza del presente contrato, no
existe y no podra existir una relacion laboral entre “EL ISESALUD” y los empleados de “EL
PRESTADOR”; por tal motive “EL PRESTADOR” se ohliga a ejecutar los trabajos del
presente contrato con personal propio, siendo considerade como (nico patrén respecto a
sus trabaiadores y por ello, se compromete a dejar a salvo a “EL ISESALUD" de cualquier
contienda juridica laboral que pr diera surgir con sus trabajadores con metivo del presente
contrato o resarcirle los dafios 'y perjuicios o erogaciones que hubiere hecho con este
motive.

DECIMA SEXTA.- OBLIGACION DE LAS PARTES DE SUJETARSE AL CONTRATO.

“LAS PARTES" se obligan a sujetarse estrictamente para el cumplimiento de los servicios
objeto del presente contraio, a todas y cada una de las clausulas que lo integran asi como a
los términos, lineamientos, procedimientos, y requisitos que establece la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios para el Sector Pablico, su Reglamento y demas
normas y disposiciones legales aplicables.

DECIMA SEPTIMA.- En caso de que “ISESALUD” no llegare a ejercer el monto minimo
sefalado en el presente contrato, desde este momento “EL PROVEEDOR' libera de
cualquier responsabilidad legal a2 “EL ISESALUD".

DECIMA OCTAVA.- CONTROVERSIAS.

Las controversias que se susciten de la interpretacion de este contrato, asl como para todo
aquello que no esté expresamente estipulado, se resolvera en apego a lo prevista en las
disposiciones legales para el Estado de Baja California y por lo que corresponde a la
jurisdiccion las partes se someten a la competencia de los tribunales de la ciudad de
Mexicali, Baja California, por lo que “EL PRESTADOR” renuncia al fuero que por razén de
su domicilio presente, futuro o fuero que por cualquier otra causa pudiera corresponderle, y
en apego a las leyes estatales aplicables al caso en la materia del presente contrato.
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DECIMA NOVENA.- DEL CONSENTIMIENTO.

Ambas partes convienan en que la celebracion del presente contrato no existe dolo, mala fe,
error, violencia o lesién que vicie su voluntad para celebrar el presente contrato, por lo que
eslan dispuestos en obligarse en los términos citados.

Leido que fue el presente contrato por sus otorgantes y debidamente enterados de su
contenido y alcance, se firma en dos ejemplares, en la Ciudad de Mexicali, Baja California,
al 10 de marzo del aiio 2020.

POR “EL ISESALUD” POR “EL PRESTADOR”
C.P. CARLOS GOMEZ VALDEZ. C. KARLA ALICIA COTA CORRALES.
SUBDIRECTOR GENERAL DE PROPIETARIO DE LA NEGOCIACION
ADMINISTRACION DENOMINADA ““SERVITUM S™".

DEL ISESALUD

DIRECTOR DE ADMINISTRACION
5TRADOR DEL DEL ISESALUD.  ~
PNTRATO. |
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TESTI

£
DR. NESTOR Sp ERNANDEZ MILAN.
j E SALUD DEL INSTITUTO
fE{A DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA
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ANEXO |

; \/]. Fok Ensenada B.C., 21 de noviembre del 2019,
* SERVIFIM'S g

Y

SECRETARIA DE SALUD PUBLICA
DFL ESTADG DE BAJA CALIFORNIA
PRESEIN E

Por este :onducto le envio un cordial saludo, asi mismo me
permito info.marle que el contrato de la empresa SERVITUM'S
conciuye el 3 de diciembre del 2019, motivo par el cual, le presento
wntizacion can la finalidad de continuar brindando el servicio de
Tiacnicos en Urgencia Medicas para la realizacion de trasladus
programadoe: por el drea de Trabajo Social del Hospital General de
Ensenada pa= el manejo de unidades de emergencia para el 2020.
C- -2 m2nei 1arle que se estaran respetando los preclos de afios
anterloras y ne; se presentard ningdn incremento en la cuota
=itablecida,

OBJETIVO.

B.indar -erv.iios de traslades programados de emergencia con
srofesiofalisiio y alto sentido de responsabilidad cubriendo las
axpectativas médicas de emergencia y hospitalarias, contando con
personal alta'mente callficado y certificado. Con nuestros servicios
aregura~emas que todas |as necesidades de “Jrgencias médicas se
ancuentran ¢ sbiertas.

2
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SERUITUMS

PERFIL DEL PERSONAL ]

1 Técnicos 1 Urgencias Méd*cas Nivel |
z Certificac” a nivel Nacional
37 CapaZitagén continua
o, Reanim cidn Cardio Pulmonar,
* Vier ael aasAvanzadas
"« Manejc Je Desfibrilador

+ Terapla Intensiva con la compaiifa de un: m‘é’drco

e

T,

A COTIZACION -
SERVICIOS MEDICOS 'PREHOSPITALARIOS,
SERVICIO DE; COSTO
nEasoﬁ%s POR DIA
Operador y Técnico en urgencias 2
médicas tu o de 24hrs OPERADOR  $1,200.00
Y TECNICO m.n.

"

f. scripzior
L1 arese e ! otizacidn es con tumo de 24 horas, los 365 dias del

-

Ticy s me.’ejaré de |a siguiente manera:

1 $1,20u.-)0 pesos diarios incluye servicic de operador y TUM.
z. Pauo ir2nsual en meses de 30 dias $36,000.00m. n., més IVA

de 15



