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CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION INTERIN‘;I'ITUCf‘JNAL PARA EL INTERCAMBIO DE SERVICIOS DE
SALUD QUE CELEBRAN,LA SECRET}_‘:RI'A DE SALUD DEBAJA CALIFORNIA SUR Y EL INSTITUTO DE SERVICIOS DE
SALUD DE BAJA CALIFORNIA SUR,’A QUIEN EN LQ;EUCEst‘_' SE LE DENOMINARA COMO “LA SECRETARIA”,
REPRESENTADO POR ELC. DR. VICTOR GEORGE Fl.ORgS, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR
GENERAL DEL INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUDADE BAJ}; CALIFORNIA SUR, EL INSTITUTO MEXICANO DEL
SEGURO SOCIAL EN EL ESTADO DE BAJA CAL!FORNLA’SUR, A"MU[EN EN LD SUCESIVO SE LE DENOMINARA COMO
“EL IMSS", REPRESENTADO POR ELC. LiC. FRAI\;iﬁSCO §:§ER BERMUDEZ ALWIADA, EN SU CARACTER DE
DELEGADO REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA SUR, ¥+EL INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS
TRABAJADORES DEL ESTADO EN BAJA CALIFORNIA 'SUR, A@UIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA COMO
“EL 1SSSTE", REPRESENTADO POR LAC. PROFR.:@IAIRA gRENA ZAZUETA CORRALES, EN SU CARACTER DE
DELEGADA ESTATAL EN BAJA CALIFORNIA SUR, A QUIENESDE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA COMO
“LAS PARTES”, AL TENOR DE LOS SIGUIENTES ANTé&EDENT_ 5, DECLARACIONES Y CLAUSULAS.

BNTECEDENTES
Ko
i El Plan Nacional de Desarrollo 2(}13~25é18, en .' Meta Il. “México Incluyente”, especificamente en el

objetivo 2.3. Plantea asegurar el acce:?b efec
estrategias avanzar en la construccion
acceso efectivo a servicios de salud de n independencia de la condicion social o laboral de los
mexicanos, para lo cual se plantea contrifuir a K consolidacion de los instrumentos y politicas necesarias
i de Salud.

0 a los servicios de salud, considerando entre sus

il. El Plan Sectorial de Salud 2013-2018 est
salud con calidad planteando en su estrat
poblacion mexicana independientement@
canstruccion de un Sistema Nacional de?&\llu niversal bajo la rectoria de la Secretaria de Salud. Con el

lece’en el objetivo 2. Asegurar el acceso efectivo a servicios de
gia®.1. Avanzar en el acceso efectivo a servicios de salud de la

fin de contribuir al logro de dichos objetlvosise lleva a cabo la estrategia de intercambio de servicios

interinstitucional mediante la cual se Pretende la integracié uncional del Sector como medida
encaminada a la unTversﬂiz'amn de losgsi i e Conxﬁ%&j} se encuentra en al ambito de
aplicaciénde la Ley de A’?'uisiciones, A : icios del Sgctor Piiblico, de conformidad en lo
previsto en su Articulo 1, fraccion Vi, r X

)
HIN Con base en lo anterior y en congry

S | blecen B articulos 4, parrafo cuarto de la

S&os(gamon I y 33, fraccion 11, de la Ley .(?eneral de

(RPsN 2 un Acuerdd General de Colaboracion para el

e gﬁiﬂ mes de mayoRle 2011, al gue en lo sucesivo se le

denominard como "HL ACUERIKIDAENERAL &8 &Eiﬁénstituciones publicas del Sistema Nacional de

¥ .y - ' ., = . .

Salud, el cual tiene phr objeto fijSECRETAR e SAY Sra 1a formalizacién de los compromisos

que permitan intercambiar servici

Rngigy ptre las Diegpciones y Unidades Médicas de
Alta Especialidad del Instituto Mexicano deél Segfiro Social (IVISS), las Unidades médicas del Instituto  de

Seguridad y Servicios Saociales de los Tra ajadore& del Estado (ISSSTE), de la Secretaria de Salud, de los
Servicios Lstatales de Salud, los Institut Nacioné}eﬁ de Salud, los Hospitales Generales y los Hospitales
Regionales de Alta Especialidad a traves de Ia tf’fﬁnicién y adopcion del “CATALOGO NACIONAL DE
SERVICIOS, INTERVENCIONES, AUXILIARES DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO Y TABULADOR DE TARIFAS
MAXIMAS REFERENCIALES”, contenidosgen sus anexc%&con ia finalidad de incidir en la optimizacién de la
infraestructura y recursos disponibles en el sector ?@lud para la atencion de la salud, mejorar la
oportunidad vy la calidad de los servicids de atencion médica y brindar posibilidades de atencion a grupos
de poblacién con padecimientos espegificos y proteger a t?idps los mexicanos de los gastos causados por
la enfermedad. LY %
: 3
V. Que en el inciso a) de la Clausuld TERCERA de “EL ACUERDO 'GENERAL" se establece que: “a) “LAS
PARTES”, que prestan servicios de atencién médica, se comprometen a promover en primer término la
celebracion de convenios especificos derivados del presente Acuerdo General, a fin de establecer de

manera detallada los compromisos, obligaciones y mecanismos y garantias de pago que asumen para el

Intercambio de Servidos, que se formalizd 1
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intercambioc de servicios de atencion médica entr
normatividad aplicable y sujetos a la disponihilida 'resupufe'.;stat correspondiente”.
2
Que en la Clausula SEXTA de “EL ACUERDO GE L” séﬁstablece que: “... los términos y condiciones
establecidos en el presente Acuerdo General an oblfa'atorios para sus instalaciones, delegaciones,
unidades médicas y administrativas centrales y dgsconce ;_'adas, segln sea el caso”.
o2 3

instalada “LA COMISION”, conforme a lo esta .' gitla Clausula DECHVIA SEGUNDA de “EL ACUERDO
GENERAL”, en su Reunién de Instalacion y Pdmera Beunion Ordinaria, y que en la Segunda Reunion
Ordinaria de “LA COMISION”, realizada el dia ¢atorceitie noviembre del afio dos mil once, se aprobaron
sus Reglas de Operacion, con la finalidad de de ‘:.
confieren en “EL ACUERDO GEMERAL". :

%d y Servicios Sociales de los Trabajacdores del Estado vy,
¥ de Baja California Sur con esta fecha, cuyo objetivo
y capacidades de las partes firmantes, para trabajar
rdinadas que permitan a los mexicanos, tener accesoc
dientemente, desu edad, lugar de residencia o condicion
iniversalizacidn en la prestacion de los servicios de salud.

entre otras entidades federativas, por el Es
estratégico es generar la suma de veluntad
articuladamente en el desarrollo de acciones,
efectivo a servicios de salud con calidad, indep

- conducto de la Comision Nacional de Proteccion Social
Mara fortalecer la infraestructura en salud a través de la
sustitucion del Centro Estatal de Oncologle “Dit Rubén Cardoza Macias”, entre otros, que incluira un
acelerador lineal que prestara servicios, ag e los beneficiarios del Sistema de Proteccion Social en
salud, a los derechohabientes del Instifuto Mgxicano del Seguro Social, asi como del Instituto de
Seguridad y Servicios Sociales de los B j es del Estado, de conformidad con este Convenio

en Salud, tiene programado destinar recurg

nstruccion y equipamiento del Hospital Comunitario

de Santa Rosalia, de 24 camas, el cuak funcionara como unidad de referencia para todo el Municipio de

Mulegé, en beneficio de cerca de 70,000 habitantes, concebido como un “modelo de &xito” en el

intercambio de servicios, el cual una§ez que entre en operacion, ofertard sus servicios a los beneliciarios

del Sistema de Proteccion Social engSalud, asi como a In_'?._derechohabientes del Instituto Mexicano aei
a

Seguro Social y del Instituto de Segyfidad y Servicios Soci é?;,rde los Trabajadores del Estado.

“LAS PARTES”, tomando en coriideracién gque disponen dc la infraestructura, recursos humanos,
financieros y materiales necesariof para otorgar y recihir los serv‘icips médicos a través del intercambio de
servicios, conforme a los términog'y condiciones establecidos en "EL*ACUERDO GENERAL” y en el presente
Convenio Especifico, v sujetandgse a las disposiciones y normatividad aplicables, manifiestan su veluntad
@ interés en suscribir el presentéConvenio Especifico para el Intercambio de Servicios.

DECLARACIONES

i, “EL IMSS” A TRAVES DE S5U REPRESENTANTE, DECLARA QUE:

o Es un Organismo Descentralizado de Ia Administracion Publica Federal, con personalidad y
patrimonio propics, que tiene a su cargo la organizacion y administracion de la seguridad social,
como un servicio publico de cardcter nacional en términos de los articulos 4 y 5 de la Ley del
Seguro Social y goza con facultades para celebrar este tipo de convenios de conformidad con lo
establecido en los articulos 1 Gltimo parrafo, 3 fraccién |y 45 de la Ley Organica de la
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Administracion Publica Federal, 5 de la Ley Fei@ra[’_%e |as Entidades Paraestatales; 251 fracciones

IV, XXXI de la Ley del Seguro Saocial. i§ #*
L 13
w3

El C. Lic. Francisco Javier BermUdez Almada,zen sggcarécter de Titular de la Delegacion Regional
en Baja California Sur, cuenta con las fa -.tad"é;s suficientes para intervenir en el presente
instrumento juridico, de conformidad con 10/ es}_lia;"blecido en los articulos 251-A, de la Ley del
Seguro Social; 2, fraccién 1V, inciso a), 139 T':!l44ﬁfracciones I y XL, del Reglamento Interior del
Instituto Mexicano del Seguro Social, y ack .di!:ii.Isu perscnalidad mediante el testimonio de la
escritura publica nimero 67,083, vol. 2399:¢¢ fgﬁEha 20 de mayo de 2013, otorgada ante la fe del
Licenciado Angel Gilberto Adame Lopez, ]%é'ulﬁf de la Notaria Publica nimero 233 del Distrito
Federal en el cual se hace constar el Poder/Gedgral otorgado por el Doctor José Antonio Gonzalez
Anaya, Direcior General del Instituto, lnscri'_t"_a : el Registro Publico de la Propiedad y el Comercio
del La Paz, Baja California Sur, bajo el fqi’aéﬁ‘lercantil ntimero 270, del volumen XCV SP de l8
0

12013.

seccion de comercio, de fecha 07 de junio dg

Que para los fines y efectos legales de ¢
domicilio legal y fiscal, el ubicado en calle’
Heroico Colegio Wilitar, Colonia Esterito,
California Sur. i

Convenio, sefiala como su RFCIMS421231-145 con
cisco 1. Madero, nimero 315, entre Héroes del 47 y
digo Postal 23020, en la Ciudad de La Paz, en Baja

Para cubrir las erogaciones que se
disponibles suficientes, no comprometi
con el oficio para formalizar adquisicio
del 19 de aposto de 2015, girado pg
Coordinacion de Presupuesto e Informjac

jven del presente Convenio, cuenta CON recursos
S‘en la partidas presupuestal 42062432 de conformidad
‘con cargo al presupuesto 2016No. 09500168300/1481
sLivitro. Jorge David Esquinca Anchondo, Titular de la
 Programatica.

Ll
I

pvicios de atencion médica que viene proporcionando
te de la prestacion de servicios interinstitucionales a

Que ante la necesidad de mejorar |
upl [MISS” a sus derechohabientes/requi
través del Intercambio de Serviciogfde Salud los cuales se encuentran descritos en el catalogo

especifico de servicios, intervenci , auxiliares de diagnostico y tratamiento y tabulador de
tarifas referenciales.

vy

Que la Secretaria de Salud degBaja Califo

a Sur, es una dependencia de la Administracion
publica Centralizada del Estadg de Baja Ca ornia Sur, de conformidad con el Decreto 1096,
donde se adiciona el articulof80 de la Consgitucion politica del Estado de Baja California Sur,
publicado en el Boletin Oficial del Gobiernoteel Estado el 22 de octubre de 1996, al cual le
corresponde entre otras fungiones la pmtecci‘" de la salud de la poblacién sudcaliforniana, de
acuerdo a lo estipulado en_a Ley Organica %;5 la Administracién Publica del Estado de Baja
California Sur, en su articulo§16 fraccion VIy 2@nasi como los articulos 2 y 6 de la Ley de Salud
para el Estado de Baja Califognia Sur. %

A

Que el Instituto de Servi'éﬁ.g de Salud de B‘:’%; California Sur, es un Organismo Publico
Descentralizado de la Administracion plblica del Estade de Baja California Sur, con personalidad
juridica y patrimonio propic, y que tiene como objgto prestar servicios de salud a la poblacion
abierta en la entidad, de conformidad con el Acuerdoige Coordinacion para la Descentralizacién
de los Servicios de Salud del Estado de Baja California Sg'@g, celebrado por la Secretaria de Salud, la
secretaria de Hacienda y Crédito Pblico, la Secretaria dé{_(:ontrator[a y Desarrollo Administrativo

y el Ejecutivo del estado de Baja California Sur, pub]icadd'ﬁp ol Diario Oficial de la Federacian el

el dia 20 de junio de 2013.
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30 de octubre de 1996, asi como en el Reglamento interior"'dEI Instituto de Servicios de Salud de “'*}{0
Baja California Sur, publicado en el Boletin Oficial del Gobier'r"i‘qigel Estado de Baja California Suf,
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1.3,

IL5

i

11l “EL ISSSTE”, A TRAVES DE SU REPRESENTANTE

L1

2.

L3,

iiL.4.

EAE S AL A

If‘.'. o i
A 2

La Secretarfa de Salud y el Instituto de S"i"vicigs de Salud de Baja California Sur respectivamente,
se encuentran representados porel Dr?} ')'ictoﬁgGeorge Flores, quien cuenta con |as atribuciones
necesarias para suscribir el present s Con:j{enio Especifico, tal como se acredita con su
nombramiento de Secretario de Salus{” DIrg'ﬁtor General del Instituto de Servicios de Salud del
Estado de Baja California Sur, de fecha 10 d_eg,_'septiembre de 2015, expedido por el C. Lic. Carlos
Mendoza Davis, Gobernador Constiﬁﬁiona{?ﬁel Estado de Baja California Sur,asi como por lo

iy

dispuesto en los articulos 2, 16 fraccﬁ% Vi \; 2 fraccion 1l dela Ley Organica de la Administracion

Pablica del Estado de Baja CalifornigSur, articulos 2 y 6 de la Ley de Salud para el Estado de Baja

california Sury los articulos 5 fraccign 1, Vly Vi, 25 fraccion l, XIV'y XVl del Reglamento Interior

del Instituto de Servicios de Salu 'de Baja California Sur, publicado en el Boletin Oficial del

Gobierno del Estado el dia 20 de.junio de 2013 y el articulo 7 fraccion XVl del Reglamento

Interior de la Secretaria de Salud: de é&ga california Sur, publicado en el Boletin Oficial del
i

Gobierno del Estado el 10 de abrllf;@e 20064

i i ?
para cubrir las erogaciones cu;% se :-"Eriven del presente Convenio, cuenta con recursos
disponibles suficientes de conf imidagicon el memorandum No. 00006571 del 5 de abril dg
2016, girado por el C.P. Victor Gg‘?{a Sandez, Subdirector de Recursos Financieros.

Sefiala como su domicilio para | doslos efectos del presente Convenio Especifico el ubicado en
calle Revolucion namero 822, Goloni J £l Esterito, Codigo Postal 23020, en la Ciudad de La Paz,
Baja California Sur y gue cuenta E nEfReg'lstro Federal de Cantribuyentes: a nombre del Instituto
de Servicios de Salud de Baja Calj n\_r‘:[}ia Sur 155980612583,

T A

B

CLARA QUE:

Es un Organisma Publico Desce kralizado con personalidad juridicay patrimonio propio, conforme
a lo establecido en los articulos®, 31, 207 y 208 fraccion X de la Ley del Instituto de Seguridad y
Servicios Sociales de los Trab dores del Estado, asi como los articulos 10, 11 y 12 del
Reglamento de Servicios médigos del instituto de Seguridad y Servicios sociales de s
Trabajadores del Estado, que’ 'i'p_.l entre otras atribuciones, coadyuvar a la consclidacién del
sistema de Salud, proporcigha HO servicios médicos e impulsando los estudios, programas,
proyectos ¢ investigaciones in""er htes a su ambito de competencia.

yicios necesarios, en csrminos de la legislacion vigente, para

i;;e fue creado, de conformidad con los articulos 3, 31y 208
fraccion X de la Ley del Instituto de ?‘;gguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Cstadao,
en concordancia con los arficulos 10, 4 y 12 del Reglamento de Servicios Médicos del Instituto de
Seguridad y Servicios Socizges de los T\;‘%ajadures del Estado.

Esta facultado para contratz}’ los s
la consecucion de los finesﬁara los

¥,

para cubrir las erogacialfes gue se der:'it"l_;n del presente instrumento juridico, cuenta con ios
recursos disponibles suficientes no comprometidos en la partida presupuestal 33901-0001
denominada Servicios Médicos Subro:;&u de Hospitalizacion con un monto maximo  de
$1,100,000.00 (un milléh cien mil pesoé‘iu‘(),flﬁo NMLN.) v la partida presupuestal numero
339010002 denominada 5 rvicios Médicos Sﬁgaogados de Especializacion por un monto maximo
de $1,950,000.00 (un milldn novecientos cincﬁ"enta mil pesos 00/100 W.N.), conforme al oficio
SDA/DF/061/2016 de fecha 6 de abril del 2016';'£_anitido por Lic. Jesis lgnacio Inzunza Tamayo,
Jefe del Departamento de Finanzas de la Delegacion Estatal del Instituto de Seguridad y Servicios
sociales de los Trabajadores en Baja California SL\!.T:-T.';.ETI el entendido de que los COMPromisos
establecidos, estaran sujetos a la disponibilidad financiera vy presupuestada de acuerdo a los
techos comunicados y a los que apruebe la H. Camara dé'l'.}it;}utados para el ejercicio fiscal 2016.

su representante legal, la C. Profa. Maira Lorena Zazueta Corrales, Delegada Estatal del Instituto
de Sepguridad y Servicios sociales de los Trabajadores del Estado en Baja California Sur, se
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encuentra plenamente facultada para suscrib_i_n;-‘:él Aresente Convenio, conforme al Poder Notarial
contenido en la Escritura Plblica 39,086, del_‘_.i'.ibrd_'- 35, de fecha 31 de marzo de 2015, otorgada

ante la fe del Witro. Victor Rafael Aguilar Mcgélina, [\fﬁ{jéario pablico No. 174, de la Ciudad de México,

Distrito Federal. ¥ o4
; . : P :
liL5. iianifiesta su conformidad con celebrag el presente Convenio Especifico y sefialando como

domicilio legal, el ubicado en Avenida;l éxIco,?’&mero 1970, Fraccionamiento Perla, Codigo
postal 23040, en la Ciudad de La Paz,{iﬁn Baja ,:_;\'a"lifornia Sur y cuenta con registro federal de
contribuyentes: a nombre del instituto_.-'{jie Seguri"#‘hd y Servicios Sociales de los Trabajadores del
Estado, 1SS-600101-5A3 y domicilio fi cal Rio .ﬁ\in nGmerc 3 piso 10 Colonia Cuauhtémoc,
pelegacion Cuauhtémoc, México Bist i Federal_;\%?. 06500.

&

% o

.

IV.DECLARAN “LAS PARTES" DE MIANERA COMNJUNTA 2 'R CONDL}ETO DE SUS REPRESENTANTES LEGALES QUE:

ol

V.1,  El presenteinstrumento se formalizaien el marc%del Programa Sectorial de Salud 2013-2018y en
el Acuerdo Nacional hacia la Universalizacion délos Servicios de salud, con el objeto de promover
una mayor colaboracion entre inéﬂ uciones, para el mejor aprovechamiento de la capacidad
instalada en materia de prestaciéff_f-? e servici

‘de atencién medica y contribuir a la integracion
funcional del Sistema Nacional de

Wi.2. Con el presente instrumento sein'; “ementa_ acciones con la finalidad de garantizar la pres‘taciéﬁ
de servicios de atencion médica,en térmifios de la normatividad vigente, coadyuvar en la
disminucion de las brechas existgntes, amg iar las oportunidades de acceso a los servicios de
salud y proteger a todos los mexic'@os de ioigastos causados por la enfermedad.

_@:;4'. = .

Vi.3. Reconocen la personalidad con Iei_%ue se:_i ‘entan para la celebracion del presente instrumento

juridico. L

o
S g
1\_ ]
Expuesto lo anterior las partes sujetan su compror%j;sn en
clausulas.

£

PRIMERA.- OBJETO.

£l presente Convenio Especifico tiene por objeto estabjeger los compromisos para el intercambio de los servicios de
atencion médica entre “LAS PARTES" que se omrgaré sus instalaciones de manera reciproca, de acuerdo a su
capacidad instalada en los términos previstos en el presente instrumento y con base en lo especificado en el
“Catdlogo especifico de servicios, intervenciones, au fitares de diagndstico y tratamiento y tabulador de tarifas
maximas referenciales” en lo sucesiva "EL CATALOG ' );_ECiFICO" queconforman el Anexo [y el “Tabulador de
cuotas de recuperacion”en lo sucesivo “EL TABULAliﬁque conforman el Anexo I, €l cual incluye servicios e
intervenciones no consideradas en el Anexo idel P es"\g' te instrumento con base en la relacién de unidades
médicas por institucion que participan en el intercé bi"q‘ nexo W), en adelante Ia "RELACION” conforme a la

disponibilidad presupuestal asignacla para tal efecto ‘ en c'\ T plimiento de las disposiciones juridicas aplicables.

- os servicios de atencién médica que se encuentran
actualmente contenidos en el “Catdlogo Nacio ios, Intervenciones, Auxiliares de Diagnostico v
Tratamiento y Tabulador de Tarifas Maximas Referénciales” es lecidos en el “ACUERDO GENERAL”, especificados
an al Anexo | para aquellas intervenciones no coptenidas en & #CATALOGO NACIONAL del Acuerdo General, se
intercambiaran con base enlas tarifas establecidag en el Anexo LT lientras se homologan y se establecen las tarifas
méaximas de referencia. i

be acuerdo al “CATALOGO ESPECIFICO” se podran i i
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"L AS PARTES"dispondran de diez dias héabiles a partir de la sfﬁgripcién del presente Convenio Especifico para

solicitar a “LA COMISION” la definicién de las tarifas maximas ’l;'e"‘fgrenciales de las intervenciones incluidas en el

Anexo 1, “LA COMISION” contara con noventa dias naturale&;a_\mart

ir de la recepcion de la solicitud de “LAS
PARTES” para realizar el procedimiento de aprobacion de dichas tarifas por las instancias correspondientes. “LA

COMISION" notificard a “LAS PARTES” las tarifas maximas ref;gfen'q"gles a considerar para el cohro de los servicios
del Anexo il. B

o x
g o '
b AL
« A% PARTES” contaran con diez dias habiles posteriores a’&';[,a ncgt}ﬁcacién para conciliar las tarifas a las gue se

sujetaran tomando como referencia las aprobadas, debien@" notificar a “LA COMISION” en un plazo no mayor @
cinco dias naturales la inclusion de dichas tarifas al "CATQG@GO SPECIFICO", las cuales entraran en vigor a partir
de Ia fecha de inicio del corte siguiente a la fecha de su inq{ﬁ"éién%lf"CATALOGO ESPECIFICO”.

A
o
Jis'rg

ay oS PARTES”, invariablemente podrén tener el caracter cl’&j:res jor y/o solicitante de los servicios.

.
*%

i

SEGUNDA.- LOS COMPROMISDS DE “LAS PARTES".

o

£
s

Ty

-

%é‘m,gés no limitativa a lo siguiente:

“p A§ PARTES” convienen en obligarse de manera enunci

1. Brindar los servicios de atencién médica, diagnésti :

" intervenciony terapéuticos, solicitados con base en
lo especificado en el Anexo i y Anexo I, objelt “d

t ‘presente Convenio Especifico, previstos en la Clausula
PRIMERA, de manera oportuna, eficaz yff’ 2 aiscriminacion por motivos de edad, sexo, nivel
socioeconomico, derechohabiencia vy padeci@@_ conforme a las garantias de calidad y de piazos de
atencion, especificadas en el Manual de Lineq 'os para el Intercambio de Servicios en el Sector Saiud.

2. Prestar los servicios sefialados en la Clausy ’PR'.MERA del presente instrumento, conforme & las

obligaciones de operatividad establecidas en: ﬁ\CUERDO GEMERAL", en el presente Convenio Especifico

y en el wianual de Lineamientos Generales pata el Intercambio de Servicios en el Sector Salud, que como
Anexo IV, forma parte integrante del presen

strumento.

3. Ajustar los procedimientos de operacion de
de Lineamientos para el intercambio de Sel
Médica y Recibo de Pago” esta blecidos
GENERAL” y en los Anexos Villy X respe
intercambio de servicios sefialados en la Clg

unidades médicas, conforme a lo establecido en el Manual
os en el Sectar Salud y utilizar jos “Formatos de Atencion
icho rmanual asi como en el Anexo 2 de “EL ACUERDO
pente del presente instrumento juridico, para garantizar €l
{usula PRIMERA de este Convenio.

4. Incluir todos los medicamentos e insu
atencion médica solicitada, acorde a log
GENERAL".

:;forme a los estudios y procedimientos prestados, en la
cido en la Clausula NOVENA inciso i) de “EL ACUERDO

Realizar de manera reciproca un informe mepsual en el gue se debera de identificar el numero de
servicios de atencién médica brindadgs :

gs, las fetnas en gue se otorgaron astos, la relacion de pacientes
atendidos, el importe de los pagos realizados }el resuitado de la evaluacién y seguimiento de los casos,
asf como de las quejas presentadas p los usud 105, conforme a lo estipulado en el inciso b) de la Clausula
NOVENA de “EL ACUERDO GENERAL"£dicho infofre debera ser entregado a las otras partes dentro de los
sdias habiles siguientes a la terminacion del mes’! "que se trate {Anexo ).

(V]

.

6. Realizar mensualmente de manerar%iproca y copforme a la normatividad aplicable, las conciliaciones

respectivas por intercambio de serAgios y efectugr, los pagos correspondientes de las cantidades gue
p I _
fialados en la Clausula PRIMERA de este Convenio

,

resulten por la prestacion de servicit médicos
Especifico. B 1

7. Realizar las gestiones necesarias para operar las conciliaciones respectivas y efectuar los pagos por
concepto del intercambio de servicios de atencién mefiica objeto del presente instrumento, de acuerco a
cus atribuciones y de conformidad con la normatividadaplicable.

P
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10.

11

12.

13.

14,

Solicitar a “LA COMISION” a que hace r(if_'érenc'l la Cldusula DECIMA SEGUNDA de “EL ACUERDO
GENERAL", el registro del presente Conuenio‘*’Espec o, mediante el envio de copia certificada del mismo,
dentro de los siete dias habiles s:gulentes asu si cripcién conforme a lo sefialado en el péarrafo que
antecede, el envio de la copia certificadar Eai presente Convenio Especifico a “LA COMISION” se realizara
por “LA SECRETARIA”. & .-*.‘f

f—q-"-

La “COMISION” promoverd la confounacmn d Sgrupos colegiados en el ambito estatal, que permitan
facilitar la implementacion de mstruiﬁpntos y hé\'ramlentas para el intercambio de servicios como se
establece en el cldusula decima seglmda del "AGﬁERDO GENERAL" v con base en lo especificado en el

Manual de Lineamientos para el Int _grcambto cfé Servicios en el Sector Salud en el inciso 6.1.17 dsl
apartado de disposiciones generaias “"

Solicitar los servicios de atencion rqédlca seﬁala'
través del personal autorizado aki;ablecsdo er
instrumento.

55 en la Cldusula PRIMERA del presente instrumento, a
al Anexs V, mismo que forma parte del presente

para autorizar la soltmu Jie intercambio de servicios {derivacion y contraderivacion) en cada

Unidad Miédica y que for Jp'zr‘te integ nte del anexo antes referido.

o “LAS PARTES” propnrciorlgfn una relai on de personal que se encuentra facultado para gestionar

la operacion del intercamb 0 de servicigs.en la unidades médicas para la atencién de los pacientes
en las mismas, el cual conl indra por %{Jad médica, los nimeros telefonicos, correos electronicos
v horarios de atencion.

.

£
'RTES” deberan establecer comunicacién telefénica con la
dicas a la cual derivan al paciente, a efecto de conocer la

|o requerido, mismos que se proporcionaran a la brevedad

fidad de la }agendas

:*; ﬁ?.

Previo a toda derivacién (referen
direccion de operaciones de las

zambio de servicios (denvamon y contraderwac:dm} en orzganat
‘Manual de Lineamientos consistente en elAnexo 1%, mismo
P}e y apellido del paciente a quien se le otorgara el servicio,
‘&1 se trata de asegurado o beneficiario, copia de identificacion
?:iector Vigente, ADMISS O CARNET DE CITAS Vigentes), servicio
_'Yde derechos, debidamente firmada por el personal facultado
.. es, fines de semana o festivos; mismas que se sefialan en el

que deberd tener en forma clara
nimero de afiliacién completo expgesa
con fotografia del paciente (Credengial
que se requiere, sello legible de viger

para autorizar dicha solicitud en digba
Anexo V de este documento.

sy una copia, debldamenLe requisitada, asimismo cuando los
servicios otorgados finalicen, cada una; AS PARTES”, serd el responsable del traslado del paciente a

su lugar de origen. gﬁ

A

“LAS PARTES” informaran a sus derec'{fuhabie !

, que acudan a los servicios de las Unidades ivédicas a
las que fueron derivados que debera’réajustars a la reglamentacion interna de las mismas durante el

tiempo que reciban los servicios médicas, de dlagnﬁg':m y/o terapéuticos, cumpliendo en todo momento
con las siguientes obligaciones: \. LR
a. [Estar vigente en sus derechos. &

b. Presentar en original y copia la sollatud da intercambm de servicios (derivacion v
contraderivacion), en donde se indica claramente Ia"frfecha de la cita, asi como la hora v la

i
i
Ty
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15,

16.

17.

18.
19.

20.

21,

i

especialidad solicitada, el original se entregard al pr stador del servicio y la copia debera
conservarla el derechohabiente. Toda documentad én sind xcepmon debera contar con folio de
&

autorizacian. f .
# &

l-

€. Mostrar la credencial de identificacion de la gmdad Medac orrespondiente, Cartilla de Salud o
de citas médicas con fotografia y sello de la-gnidad de adscripcion, asi como Identificacién Oficial

Vigente, las veces y en los lugares que Ie_ a requerido a:gatisfaccion de la Unidad Médica de
cada una de “LAS PARTES”, F 3
i'

d. La atencidn solo serd prestada al der ohabiente sefialido en la solicitud de intercambio de

servicios previamente identificado v 0 €3 @ una persong F distinta. En caso de derechchabientes
menores de 16 afos, por conductoﬁ%é su representantesd tutor, serd necesario invariablemente

presentar copia de una Identificagin Oficial Vigentedtante del menor como de su tutor o

represente legal, credencial de la L%Idad Viédica de “L&S PARTES” u otra identificacion oficial de

1

su Representante o Tutor,

e. Al término de la atencion el derechBhabiente o una pérsona de su responsabilidad firmara al culce
el documento de solicitud de inte mbio de servicids (derivacién y contra-derivacian),

f.  En el caso de los pacientes pitalizados solafhente se requerird el formato de solicitud de

intercambio de servicios [denu r idn y contra- d vacnén] debidamente firmado y con vigencia de

derechos. &
a

Presentar a “LA COMISION” por condugto de “LA SEGRETARIA?, un informe anual por escrito de cada urta
de “LAS PARTES"a través del “Form@to de Registé de Pacientes Atendidos por Via del Intercambio
Planificado”, contenido en el Anexo _en el que sefleberdn identificar por institucién y de manera global
en la entidad, el ndmero de-intervghciones pregfadas, el importe de los pagos y el resultado de la
evaluacién y seguimiento de los cgsos, asi coffio de las quejas presentadas por los usuarios. “LA
COMISION” una vez mtogrado el i m Jrme :mual ideberd presentario ante el Titular de la Secretaria de
Salud Federal.

Para el caso de no contar con una dgidad médfca o servicio necesario para la prestacion de servicios de
atencion medica, apegédndose o lags disposiclbnes normativas aplicables, podran buscar mecanismos
conforme a las capacidades econdnilgas, preghipuestales, humanas y materiales, para sumar esfuerzos y
contribuir con sus recursos para su gstablecifhiento, el cual se pondra en operacion para la consecucion
del objeto establecido en el presenteonvento Especifico y en "EL ACUERDO GENERAL”.

te lof derechos y obligaciones derivadas del presente instrumento,
to dg“LAS PARTES”.

No ceder o transferir total o parcial
sin el consentimiento previo y por ese

tedcion de.urgéhcias que pudieran suscitarse antes, durante y
o €l equipamiento necesario para su atencion, asi como un drea
pacientes enviados-como externos y posteriores al estudio en un

! ]

Contar con areas especificas para lag
después de los procedimientos, asi ¢
para proporcionar la preparacian del
drea de recuperacion.

“LAS PARTES” se deslindan de la re
pacientes de cualquiera de “LAS PARTES
sido aceptados para su atencidn o hayan
los mecanismos establecidos en el prese

sabilidad ante cualquier conflicto o problema derivado de
ue hayan sido referidos de manera inadecuada, por no haber
p referidos o trasladados sin previo aviso a “LAS PARTES” por
nvenio.

tlaborar y conservar una copia del estudio®’procedimiento.

Establecer procedimientos de orientacién v'as
el manejo de los pacientes.

soria a usuarios y familiares sobre el uso de los servicios y

‘%
“ir‘._g;i 5

§
|
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22. Sera responsabilidad de “LAS PARTES” en cuesii;f’én,

- do caso de demandas médico legales, derivadas de
los resultados de la practica profesional o det{.",é_’_‘érvici

restado en sus unidades médicas.

. . . L A 5 :
23, Debera atenderse a los pacientes con calidad y cail;}ez, contar con recursos de apoyo para los pacienies
G ey mo ey
que presenten alguna limitacién fisica o fyncional. 3
Er
24. Entregar al paciente los estudios realizados con intergretacion, una vez concluido el proceso de impresion

o digitalizacion del mismo, a efecto de gue el dereché habiente lo entregue a su Institucion gue lo derivo.

TERCERA.- DE LA FORMA DE PAGO.

A) Para los efectos del presente instrumeni;gi_-"ms PARTES”
y/o la intervencion, deberdn realizar concili_i‘i!:;iones de interc

_ inbio de servicios durante el periodo del 20 al 25 de
cada mes, dado lo anterior se deberan expedir las facturas paya su presentacion a cobro durante el periodo del 26

al 30 de cada mes en que se prestaron los servicios. Asimismay el pago deberd realizarse dentro de los 20 (VEINTE)
dias naturales posteriores a la recepciérﬁi_' e los documentps debidamente requisitados. En caso de que la(s)
factura(s) presentada(s) para su pago preféhten errores o deficiencias, el solicitante del servicio dentro de los 2
(DOS) dias habiles siguientes al de su recegcion, indicara p8t escrito al prestador del servicio, la(s) deficiencia(s)
que debera corregir. El periodo que trans(’:ﬁ're a partir de lafentrega del citado escrito y hasta que el prestador del
servicio presente la{s) factura(s) con la{s}" arreccion(es), rée computaré para efectos del plazo establecido para
el pago; la(s) factura(s) que se presente(n}dpara su pago eré(n} corresponder a los montos que expresamente
correspondan a la prestacion de los sésﬂcios médicost otorgados, conforme a los términos y mecanismos

establecidos para tal fin, y deberd(n) segspresentada(spien el lugar y horario que determine el solicitante del

iconvienen que una vez otorgado el servicio medico

tienen en operacidn “LAS PARTES”, con cualjuier insfifucian bancaria del pals, conforme a las disposiciones legales

-agho a pefcibir ninguna otra remuneracion con motivo de la prestacidn
ifpento, fmds que las expresamente seflaladas en el mismo. Para tal
&y Eticion escrita indicando: razén social, domicilio fiscal, nimero
Hegal con facultades de cobro y su firma, numero de cuenta de

), sucursal y plaza, asi como, nimerc de proveedor asignado
ones,

telefonico y fax, nombre completo del apodera
cheques, Clave interbancaria estandarizada (
por el solicitante del servicio médico y/o interv

Anexo a la solicitud de pago electrénico (intrab
cédula del Registro Federal de Contribuyentesg:
previo cotejo que se realice de los mismos.

ario o interbancario) se debera presentar original y copia de la
ntificacién oficial, los documentos originales serdn devueltos

; :
Fn caso de que alguna de las partes no pueds o recibir pagos en forma electronica, éstos se cubrirany
recibiran mediante chegue nominativo correspendientg, siendo necesario se presente un escritc expresando las
razones por las cuales solicita se le pague por gste medioden virtud de las disposiciones fiscales vigentes.

% . _
En relacién a las reglas en materia de comprobantes fiscales Higitales (CFD y CFDI), si como comprobantes impresos
por medios propios (CBB), que entraron en vigor el pasado 1 tT%'Ju!io del 2012, se debe considerar para el tramite
de pago de sus contratos vigentes, lo siguiente: ﬁ,h

1.- Régimen Fiscal.- Deberan incluir en el comprobante fiscal el régimen{fcal del contribuyente gue ex;{ide dicho
comprobante. "
*

L b
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2.~ Métedo de Pago.- Al momento de emitir el comprubante ca ebera sefialar el método de pago que hasta la

fecha se tiene. En caso de que al momento de emitir el cumpmban 2, no sea posible identificar el método de pago,
se podra utilizar la expresion “No identificada”.

¢ del bien o los bienes que se describen en el
comprobante de conformidad con lo establecido en;f [ Sistema eral de Unidades de Medidas, a que se refiere la
Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion, ias ; fapéndice{dei anexo 22 de las Reglas de Cardcter
General en Materia de Comercio Exterior las den por la Secretaria de Economia. Se establece .

tratandose de los casos de prestacién de serwmp usa o goke temporal de bienes se podra asentar la expresion
“No aplica”. J

idarse que los comprobantes que se expidan o los
echa correspondan a las versiones siguientes:

Version A partir del 1 de julio de 2012
Para CFD 2.2
Para CFDI 3.2
La version CFD o CFDI puede confirmarse de n i , identificada “2.2" 0 “3.2" al inicio de la cadena original

vicio con motivo del otorgamiento de servicios de atencion
A i o . .
fiscales debera anexarse la documentacion siguiente:

Un informe con la relacion de pacientessg
otorgaron éstos, que ampara cada factur e;‘dsandc:
a)  Ndamero de la orden o solicitud de sey
b) Nombre completo del derechohabientei&dfiliado y/o usuario, y nimere de seguridad social en su caso;
¢) Clave de servicio; '
d) Descripcion del servicio, y
e) Tarifa.

CUARTA.-DE LA FUACION DE LOS WIONTOS.

Les

Los montos a que se contrae el presente mstr mento Se {uaran par g cantidad que resulte de la aplicacion de las
tarifas sefialadas en el Anexo Iy en el Anexo 1 onform a la Cldusula PRIMERA del presente instrumento, mismos
que seran aplicados como contraprestacion -_1 el otorgamiento de atencion médica a los derechohabientes y/o
afiliados del solicitante de servicios.

“LAS PARTES” para efectos de pago apllcado - mo cantrdpres 3cion por el otorgamiento de atencién médica a los
derechohabientes, afiliados o beneficiarios __1 solicitante de seryiciosconforme a su presupuesto autorizado para
el periodo mayo-diciembre 2016, establecenifos montos mz‘n:imusk Lientes:

™
“EL IMISS” tendra un monto maximo de S 4,6(’,’»0&00.00 (Cuatro ﬁllliongﬁgeiscientos mil pescs 00/100 WLN.}.
" W
“ELISSSTE” tendrd un monte maximo de 53,050,000.00 (Tres millones cincf}‘éqtla mil pesos 00/100 ML.N.).
%

“ 8 SECRETARIAY tendrd un monto maximo de 51,500,000.00 (Un millon quinien?és,‘p‘iii pesos00/100 WILN.).
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Los montos sefialados en la presente clausula y los i flahl
intervenciones, auxiliares de diagndstico y tratamiento y'vj;abu lade
de cuotas de recuperacién” contenides en el Anexo | y,en el t_.
fijos e inalterables por el tiempo de la vigencia del pre,sente mz.t
las disposiciones juridicas aplicables y en los térmis ps y con
Convenio Especifico en su cldusula primera y “EL ACUERDO GEN

}. y
QUINTA-IMIPOSIBILIDAD DE PRESTAR EL SERVICIQ,}'

mento, y solo podran ser cambiados canforme a

ones que para tal efecto establezca el presente
RAL"

Por la imposibilidad del otorgamientc del semcm a co
preventivo, fallas o descomposturas de equrpam:ento med:c
cualquiera de las unidades médicas, la parte ;;E reciba la

cuencia de la programacién de mantenimiento
alta de recurso humano, o cualguier otra causa, de
citud del servicio médico, nctificarden un plazo no
ue haya solicitado el servicio sobre la situacion que
;que se corregirén éstas. El solicitante del servicio

mayor a 24 horas a partir de que reciba la solicitud, a la part
impide la prestacion del servicio, |nf0rmanda el tiempo &
realizard las acciones necesarias para canali
institucion(es), hospitales o unidades madic

encuentre imposibilitado a otorgar el mismao, una vez
arias para reprogramar el servicio © en su caso, para
d'autorizacion que emita la parte solicitante.

En el supuesto especifico de que el prestadg;:'dei servicio,
ingresado el paciente, éste debera realuarp |
que le sea otorgada la atencion médica que ;

actividades objeto del presente Cunvem 13 entende xclusmamentc relacionado con la parte que lo emplea,
por ende, cada una de ellas asumira su ) or ese concepto y, en ningun caso podrd considerarse a la
otra parte come patron solidario o sustit =, reciprocamente, se liberan de cualquier responsabilidad
que pudiese surgir sobré el particular y ¢ 'jem del presente Convenio Especifico.

SEPTIMA.- SUPERVISION Y VIGILANCIA.

Los servicios otorgados en términos del
del personal especialmente designadc pd
instrumento, por lo que el prestador del
vigilancia, que al efecto se realicen, previ

nte L‘ol' venio Especifico, quedardn sujetos a la supervision y vigilancia
el solicitante del servicio conforme al Anexo Vi del presente
& obliga a permitir las visitas v las acciones de supervision y
e se emita por escrito.

Por su parte, el solicitante de los servicios B

ol
a respelar las disposiciones y los criterios
servicio.

tervenir en el otorgamiento de los servicios y se compromete
de cada tratamiento médico otorgado por el prestador del

|ci6' advierta “deficiencias en el otorgamiento de las prestaciones,
aliacién de las investigaciones correspondientes, para que en su
entes para corregirlas.

En los casos en que el superviscr de [os sef
solicitara por escrito a la parte prestadora |3
oportunidad se lleven a cabo las medidas con
OCTAVA.- INDICACIONES WIEDICAS PARA EL SE IENTO DE LA ATENCION.

El solicitante de los servicios médicos se obliga a posterior al otorgamiento de la atencion médica y estabilizado
el estado de salud del derechohabiente y/o afilia este sea contraderivado a la unidad médica que le corresponda

por su adscripcion con un resumen clinico, asi g 10 con las indicaciones médicas de cuidados especificos que
habran de seguirse, prescribiendo, en su caso, los rig |Cdmcntos en las daosis recomendadas.

En caso de omitir el cumplimiento de las indicaciones o ‘edrcas enviadas por el médico especialista que lo atendis, y
gue dé lugar a una nueva referenciz a las unidades hospitalarias del prestador del servicio, por el mismo
diagnostico o por diagnéstico diferente derivado de la'citada omision, y en consecuencia, se tengan que realizar
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cumplnmuanto de las indicaciones cubrir en su totalldad E_"-

COWISION” para que resuelva lo conducente.

NOVENA.- DEL EXPEDIENTE CLINICO.

De conformidad con lo dispuesto en el inciso d) d §a Clausula
del prestador del servicio, contar con un expedlen'ge clinicoj
demds disposiciones aplicables.El exped:entes;é‘:r
disponibilidad de la parte solicitante quien tend ]

solicitud por escrito.

DECIMA.- CONFIDENCIALIDAD.

“LAS PARTES" se obligan a mantener estrigt '

conocimiento con motivo del desarrollo de Ias;_ &widad
obligan a utilizarla o aprovecharla Gnicamente )

kn consecuencia, queda prohibido revelar, I:Q@r rep
difundir a terceros, la informacién sin autorizag

i3

OVENA de “EL ACUERDO GENERAL", sera obligacion
n términos de la Norma Oficial Mexicana vigente y
'_mencmnadu deberda estar en todo momento a
g la facultdd de requerir una copia simple de la misma previa

cir, explotar, comercializar, alterar, duplicar, divulgar o
previgy por escrito del titular de la misma y de “LAS PARTES",

k
La informacién y actividades que se presentéﬁ’{uhtejn y produzcan en virtud del cumplimiento del presente
instrumento, serd clasnﬁcada atendienda a ioprm ipios de confidencialidad y reserva establec:das en la Ley

Serd responsabilidad del solicitante del servicio, e 0% ‘seguimiento a las quejas y/o inconformidades que interpangan

del servicio debera llevar a cabo todas las a i
inconformidad y serd responsable de las sanciol

DECIVIA SEGUNDA.- DE LA VIGENCIA DEL e:oqi_ IO ESPECIFIG

El presente Convenio Especifico comenzara i.’_i.‘-'
vigor hasta ol 31 de diciembre de 2016.

previsto en "EL ACUERDO GENERAL".

ig

A

“LAS PARTES” llevardn a cabo todas las ges
vez que se cuente con la suficiencia presupu

ados), por el servicio médico recibido o que posteriormente al
rlndé el servicio sufran detericro en el estado de salud con
a omisién en el cumplimiento de las prescripciones médicas
N que brinda el servicio; ‘por lo que tanto el prestador de|
a cabo todas las acciones gue estén a su alcance para la
on lo establecido en la Clausula DECIMA OCTAVA de “EL

h

¥ .
glrtir sus efectos a partir del 1 de mayo de 2016y se mantendra en
3 5

a

mes necesarias a fin de celebrar un nuevo Convenio Especifico, una
al para el gjercicio siguiente, ccn Ia fmaitdad de dar continuidad a lo
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DECIMiA TERCERA.~ DE LAS NOTIFICACIONES ¥ COMUNICACIONES.

Todas las notificaciones o cualquier comunicacién que “LAS P!-\RTE o debaq
domicilio, se realizara por escrito mediante correo certificado con ac e de reg

asegure su recepcion, en los domicilios establecidos por “LAS P?RTES” en

| apartado de Declaraciones del
presente instrumento.

“LAS PARTES” designan como responsables de la operacion, cum?i'imientog ,_
Especifico, a los siguientes servidores publicos: o 1

Por “LA SECRETARIA”: El Director de Planeacion y Desarrollo rj' 1z
Salud de Baja Cahforma Sur.

Ef presenta Convenlo Especifico, podréd ser mud1f1cado o a;'nado d' omun acuerdo y a peticion expresa y por,
€stricto apego a las disposiciones juridicas

j« odificacion que se pretenda, mismas que,

aplicables, para lo cual se deberd especificar el objeto de, )
; lﬂcaonadas en eI Cﬂnvemo Modificatorio

una vez acordadas por “LAS PARTES" seran p[asqf\' '
terminacion de la vigencia del Convenio Especifico.

tn caso de contingencias para la realizacion del objeto pre

las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas:gonting hmas En tado caso, las mechdds Y mecanismos
acordados serdn formalizados mediante la suscripcion del 1

DECHVIA QUINTA.- TERMINACION ANTICIPADA.

escrito a "LAS PARTES”, con al menos treinta dias nat Al de anticipacion. Lo amenm, en el eutendldn de que
aun cuando ¢l presente instrumento se dé por termina .
ya iniciados o por concluir, deberén ser cubiertas a

satisfaccion de “LAS PARTES”, en los términos del p nte instrumento vy conforme a lo establecido en “EL

ACUERDO GENERAL".

DECIHVIA SEXTA.- RELACION DE ANEXOS.

ANEXO 1.- Catdlogo especifico de servicid
tabulador de tarifas referenciales de “_. dicos que se encuentran actualmente contenidos
en el Catdlogo Wacicnal de Serviciosy Intervencion “rAuxiliares de Diagndstico y Tratamienio y
Tabulador de Tarifas Maximas Referely iales", “DEL %RDO GENERAL v que seran aplicables al
presente convenio especifico. ' %3:_

ANEXO Il. Tabulador de cuotas de reciperacion de “LA SECRE{ARI'A" de los servicios meédicos que no se
sncuentran actualmenie contenidos @h el Catdlogo Nacional d&Servicios, Intervenciones Auxiliares de
Diagndstico v Tratamiento v Tabulador de Tarifas Méximas Referepciales”, "“DEL ACUERDO GENERAL” vy
fue seran aplicables al presente convenio especifico en tanto se hom 1\9§ar: v acuerdan tarifas mdximas
referenciales de las mismas. g
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ANEXO ill.- Relacién de unidades médicas por institucién qug&artidpaa en el intercambio.
. e

i

{vicios en el Sector Salud.

prestador de servicios y/o intervenciones. :

ANEXO (Vil).- Formato Solicitud de lntercquhm de S
{Contrareferencia). -.gr-

lleguen a una conciliacién amigable, sujetén
GENERAL"

De no existir conciliacion, éstas aceptan so
domicilio en la ciudad de lakEntidad Federati,
domicilio presente o futuro pudiera correspo

e xpresamente a la competencia de los Tribunales Federales con
7 1" . - - - .
arer c1ando a cualquier tipo de competencia que por razon de su

DECIMIA OCTAVA.- CLAUSULAS QUE SE TIEN R REPRODUCIDAS.

% de “EL ACUERDO GENERAL” a que se hace referencia en el

ulas establecidas en “EL ACUERDO GENERAL” se tienen por

cifico como si a la letra se insertasen y seran aplicables en todo
el presente Convenio Especifico, en caso de contradiccion entre

jesto por “EL ACUERDO GENERAL,

pado que el presente Convenio Especifico
Antecedente [l de este instrumento, las
reproducidas para efectos de este Convenio &
aguello gue no esté expresamente establecid
ambos instrumentos juridicos, se estara a lo disg

Leide que fue el presente Convenio Especific:" £l teradas “LAS PARTES” de su contenido, alcance y fuerza legal, lo
firman en cuadruplicado en la ciudadde La Pazjien Baja California Sur, a los 28 dias del mes de abril del afio 2016.
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BAJA CALIFORNIA SUR
SECRETARIA BE 5ALUD

A 3,/EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO
SOCIAL EN EL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA SURY EL | GURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS

TRABAJADORES DEL ESTADO EN BAJA CALIFORNIA SU ' 328 DE ABRIL DEL 2016.

¥ TARIO Esgb
AL DEL INSTITUTO DE SERVICIOS
DE BAJA CATFORNIA SUR

s SFHA] = 1@ ‘\T\\nunsznumoa .
“BELEGADO REGIQNAEDEL/ -L-« TU ICANO DEL SEGURO SOCIAL

POR “EL ISSSTE"

PROF
DELEGADA ESTATAL DEL INSTIT

ESTE CONVENIO SE ENCUENTRA REGISE] i RADO EN [ ." ‘
ESTE CONVENIO SE ENCUENTRA RE "_‘ RADO EN
DELIVISS BAIO EL NUMERO 2
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